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APRESENTACAO

O Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva (GPeSC) foi criado em marco de 2010 a partir da
iniciativa de docentes do curso de enfermagem, levando em consideragdo a necessidade de
incentivar e aprimorar, no Curso de Enfermagem de Picos (UFPI/CSHNB), o incentivo a pesquisa e
a extensdo, e baseou-se no interesse comum de professoras acerca do processo de promocgdo da
salude no campo da saude coletiva. O GPeSC procura agregar profissionais da area da saude,
humanas dentre outras, e estudantes de cursos de graduacdo e pos-graduacio destas areas. E
interesse também do grupo colaborar com estudos de iniciacdo cientifica e metodologia da pesquisa,
aprofundando o conhecimento adquirido durante a graduacdo. Fazem parte deste grupo 46
pesquisadores, entre doutores, doutorandos, mestres e especialistas e 118 estudantes, distribuidos
em nove linhas de pesquisa. Tem-se parceria com a Secretaria Municipal de Saude de e de
Educacdo de Picos-Pl, bem como, com a Regional de Educacdo do estado do Piaui para o
desenvolvimento de pesquisas e agdes de extenséo.

Apbs dez anos de muito trabalho e bons resultados, como projetos financiados pelos editais:
Primeiros projetos da FAPEPI, PPSUS e UNIVERSAL/CNPq, dentre estes o primeiro lugar no
estado do Piaui, coordenado pela Dra. Ana Roberta Vilarouca. Os professores Luisa Helena, Ana
Larissa e Mailson Fontes também tiveram projetos financiados nos Gltimos anos.

Assim, surge a necessidade de expansao, primeiro com o desenvolvimento do Congresso Regional
de Saude Coletiva e depois com a criacdo de um curso de especializacdo em Saude Coletiva.
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MANIFESTACOES EMOCIONAIS DE CRIANCAS COM SINDROME
DE DOWN ATRAVES DA MUSICA: UMA REVISAO SISTEMATICA

Maria Fernanda Lima Silva®

Maria Andréia Vieira de Vasconcelos?
Denise Marques Vieira de Brito®
Veronica Teresa de Lima Martins*
Jo#o Pedro Andrade de Sousa®

Bruna de Jesus Lopes®

INTRODUGCAO: A Sindrome de Down (SD) é a principal causa de deficiéncia intelectual na
populagéo. Atualmente, tem-se tomado conhecimento de importantes ferramentas para auxiliar
no processo de desenvolvimento dos individuos, a exemplo da mdsica. Esta por sua vez
estimula atividades cerebrais, facilita a criagdo de vinculos e intera¢fes positivas, contribuindo
assim para uma vida saudavel e para a inclusdo social. Desse modo ¢é relevante discutir sobre a
influéncia musical nesse processo comunicacional. OBJETIVO: Realizar uma revisao
sistematica da literatura visando compreender a musica como ferramenta facilitadora na
comunicagdo e nas manifestagdes emocionais de criangas com SD. METODO: Realizou-se
buscas nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude e Scielo, em abril de 2018. Os critérios
de incluséo foram: artigos publicados entre 2002 e 2018; em portugués e espanhol. Os
descritores utilizados foram: Musicoterapia. Sindrome de Down. Familia. RESULTADOS:
Contou-se com uma amostra de 6 artigos. Destes, 2 abordaram como a inclusdo da musica em
ambientes de saude - hospitais, clinicas odontoldgicas e psicoterapicas - reduz o estresse
infantil, proporcionando melhor contato com tais criancas. Considerando-a também como
facilitadora no relacionamento familiar. Outros 4, mostram o valor do ambiente familiar e o
auxilio dos pais nesse processo, cujos sdo imprescindiveis para quebrar as restricdes causadas
pela sindrome, contribuindo no desenvolvimento da linguagem, coordenacdo motora,
aprendizado, memorizacdo e habilidades sociais além de estimular 0 movimento corporal,
sendo também meio de manifestar emogdes. CONCLUSAO: O uso da musicoterapia diminuiu
significativamente os niveis de ansiedade em criancas com SD. Apesar de ser a alteracéo
cromossémica mais comum em humanos, ha lacuna na disponibilidade de publicagdes sobre o

!Académica de Psicologia da Universidade Federal do Piaui/CMRYV. Integrante do grupo de pesquisa em
Neurociéncia e Psicologia Social (LANPSO). Monitora do grupo de extensdo no projeto de LIBRAS. E-mail:
nandalima_sd@hotmail.com

2Académica de Psicologia da Universidade Federal do Piaui/CMRV. Integrante do grupo de pesquisa em
Neurociéncia e Psicologia Social (LANPSO). Monitora do grupo de extensdo no projeto Estudar para Aprender.
3Académica de Psicologia da Universidade Federal do Piaui/ CMRYV.

4Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do GPESC linha salde da
Crianga e do Adolescente.

SAcadémico de Administragdo da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB. Formado em técnico de enfermagem
pela instituicdo de ensino CEPROSP.

®Psicéloga formada pela UFPI. Mestre em Psicologia Social - UFPB. Doutoranda em Psicologia Social - UFPB.


mailto:nandalima_sd@hotmail.com

tema. Contudo, reconhecer a importancia de se criar estratégias que acolham esse publico em

situacOes de cuidados de saude é necessario para levar os profissionais a refletirem na melhoria
do atendimento.

Palavras-chave: Musicoterapia. Sindrome de Down. Familia.

EIXO TEMATICO: Eixo 1: Epidemiologia; Satde da Crianca e do Adolescente.



INTERVENCAO EDUCATIVA SOBRE SEXUALIDADE PARA
ADOLESCENTES DE UMA ESCOLA MUNICIPAL

Ana Leticia Nunes Rodrigues®
Jaylla de Moura Brito Leite?
Kaline Fernanda Costa Luz®

Maria Caroline Nunes da Silva*
Katyane Leite Alves Pereira®
Gerdane Celene Nunes Carvalho®

INTRODUCAO: O inicio da vida sexual precoce tem sido uma realidade entre os adolescentes,
tornando-os vulneraveis as IST’s e a gravidez indesejada. Assim, é imperativo que se
intensifiguem as abordagens educativas sobre sexualidade, visto que apesar do tema ser eixo
do Programa Saude na Escola, ainda existem lacunas quanto aos resultados dessas acdes
educativas e de estudo que reflitam a realidade sexual dos adolescentes superando preconceitos,
tabus e crencas. Portanto objetiva-se relatar intervenc@es educativas sobre sexualidade entre 0s
adolescentes e descrever os resultados alcancados. OBJETIVO: Relatar experiéncia
académica desenvolvida por alunas do curso bacharel de enfermagem vivenciadas durante o
periodo de estagio curricular em uma escola municipal de Picos-Pl. METODOLOGIA: Trata-
se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia com abordagem qualitativa, realizado
em outubro de 2016, subsidiado pelas aulas praticas de Salude da Crianca e do adolescente, da
grade curricular do curso Bacharelado de enfermagem. Foram realizadas atividades educativas
com os alunos do quinto ao nono ano de uma Unidade Escolar da zona rural de Picos, com
dindmicas que avaliaram o conhecimento prévio e oficinas sobre sexualidade, prevencdo das
IST’s e gravidez indesejada. RESULTADOS: A partir da interacdo com os adolescentes
constatou-se um lacuna no conhecimento quanto aos riscos e a procura dos servicos de saude,
com base nesse diagnostico foi possivel articular o saber populacional com o saber cientifico
através de oficinas com participacédo ativa dos adolescentes o que possibilitou realizar uma
avaliacdo sobre os resultados alcancados, dentre eles, a necessidade de discussdo sobre
sexualidade com os pais, na escola e com os profissionais de salde, destacando-se 0s
enfermeiros. CONCLUSAO: Diante disso é de suma importancia que os futuros profissionais
de enfermagem realizem atividades educativas mais eficazes para os adolescentes, cujo o
resultado possibilite avaliar a disseminacao das IST’s e a gravidez na adolescéncia.

! Académica do Curso de bacharelado em Enfermagem da Universidade estadual do Piaui. Email:
rodriguesleticia02@outlook.com

2 Académica do Curso de bacharelado em Enfermagem da Universidade estadual do Piaui.

3 Académica do Curso de bacharelado em Enfermagem da Universidade estadual do Piaui.

4 Académica do Curso de bacharelado em Enfermagem da Universidade estadual do Piaui.

5> Enfermeira. Mestre em Ensino na Salde. Docente da Universidade Estadual do Piaui.

6 Enfermeira. Doutoranda pela Universidade Federal do Ceara e Docente da Universidade Estadual do Piau.
Integrante no Grupe de Pesquisa Qualidade de Vida em Salde da Universidade Estadual do Piaui.


mailto:rodriguesleticia02@outlook.com

Palavras chaves: Doencas Sexualmente Transmissiveis. Adolescente. Educacdo em Saude.

Area de classificacdo do trabalho cientifico: Satde da Crianca e do Adolescente.
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A MULTICASUALIDADE DA OBESIDADE INFANTIL.

Paulo Ravell Pinheiro Bezerra *
Priscila da Silva?

Aléxia Lins Costa®

Ana Roberta Vilarouca da Silva*
Artemizia Francisca de Sousa®

INTRODUGCAO: a obesidade pode ser definida como um excesso de gordura corporal
relacionado a massa magra. E um problema de salide publica e apresenta carater multifatorial,
cujo desenvolvimento sofre influéncia de fatores biolégicos e ambientais. OBJETIVOS:
avaliar a influéncia dos fatores ambientais e fisiol6gicos sobre a elevada taxa de obesidade
infantil. METODOLOGIA: foi realizada uma revisdo de literatura no periodo de 14 e 15 de
Abril de 2018, com os descritores: obesidade; criancas; e fatores. O levantamento de dados foi
realizado na base de dados eletrénica da Scielo. Os artigos incluidos na pesquisa foram os que
apresentaram fatores que estdo diretamente ligados as causas da obesidade. Excluidos artigos
que: ndo tinham aspectos relacionados com obesidade infantil e que ndo eram voltados para as
causas da obesidade infantil. RESULTADOS: encontrados 78 artigos que avaliados, excluiu-
se artigos que nao atenderam aos critérios de elegibilidade, 3 estudos foram selecionados para
compor a pesquisa. As causas exogenas da obesidade infantil s&o: a maior disponibilidade e
ingestdo de alimentos hiperlipidicos; o estilo de vida sedentario e o aumento das por¢des. O
sobrepeso em criangas esta associado com a alta renda familiar e presenca de TV,
computador, telefone e video game nas residéncias. Praticas dietéticas inadequadas e
mudangas na estrutura familiar contribuem para essa epidemia. A urbanizacao e outros fatores
ambientais trazem mudancas de habitos profundas, especialmente em relacdo aos habitos
alimentares e atividade fisica. A herdabilidade varia de 40% a 70%. Uma analise de
metarregressdo atual mostrou que a herdabilidade era maior em criancas do que em
adultos. Estudos de longo prazo mostraram que a obesidade infantil leva ao agrupamento de
componentes da sindrome metabélica. CONCLUSAO: fatores genéticos e exdgenos estio
ligados & obesidade que atinge criancas, influenciando no IMC, e até mesmo na salde da
crianca.

! Académico de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Bolsista do Programa de Educagdo
Tutorial/PET, email: ravellzinfnt2015@hotmail.com;

2 Académica de Nutricio da Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Bolsista do Programa de Educagéo
Tutorial/PET;

3 Académica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Bolsista do Programa de Educagdo
Tutorial/PET;

4 Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Lider do grupo de pesquisa em Salde Coletiva — CNPq. Tutora do Programa de Educacéo
Tutorial/PET,;

5> Nutricionista. Docente do curso de Bacharelado em Nutricdo da Universidade Federal do Piaui, CSHNB.
Membro do grupo de pesquisa em Saude Coletiva-CNPq, area de salde da crianca.




Palavras chaves: Obesidade. Criangas. Fatores.

Area de classificacdo do trabalho: Epidemiologia: satide da crianca.
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AFECCOES A LONGO PRAZO EM CRIANCAS NASCIDAS POR
PARTO CESAREO

Daniel de Souza Lira®

Ingred Pereira Cirino?

Maurilo de Sousa Franco®
Romélia Silva de Sousa®
Maryanna Tallyta Silva Barreto®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUCAO: O parto por via abdominal possui suas indicagdes clinicas pertinentes, no
entanto, tem se constatado o aumento significativo e descriminado de cesarianas nos Ultimos
anos e esse fato tem sido associado a afeccOes tanto para a parturiente quanto para criancas a
curto e longo prazo. OBJETIVO: Descrever as possiveis patologias que podem afetar
criancas nascidas por parto cesareo, a longo prazo. METODOS: Revisdo bibliografica de
carater qualitativo. A busca por estudos foi realizada utilizando a plataforma de base de dados
PubMed. Os descritores relativos a pesquisa foram: “cesariana”, “afec¢cdo” e “crianga”. Os
critérios de inclusdo para captacdo dos artigos foram: texto completo gratis e publicacdo dos
ultimos sete anos. Na busca, encontrou-se 71 artigos dos quais 5 se adequaram ao tema do
estudo. RESULTADOS: As repercussdes por afec¢oes a longo prazo desencadeadas devido
ao parto cesareo quando comparadas ao parto vaginal encontradas foram: aumento da chance
de desenvolver asma até os 12 anos de idade, surgimento de sibilos respiratorios,
sobrepeso/obesidade infantil, renite alérgica, diabetes tipo I, dermatites, enterocolite em bebes
prematuros, doenca celiaca e gastroenterite. Na Cesariana, uma perda importante é o contato
do recém-nascido com os microrganismos presentes no canal vaginal e regido perianal que
possibilitardo uma maturidade mais rapida e adequada do sistema imunolégico da crianca,
fator importante para desenvolvimento das patologias citadas acima. CONCLUSAO:
Conclui-se que o parto por incisdo abdominal é uma alternativa clinica eficaz, mas que deve
ser realizada apenas em contraindica¢des do parto vaginal ou na presenca de intercorréncias
no momento do parto. A forma eletiva como tem acorrido em grande incidéncia,
principalmente na rede privada, é uma violagdo a0 momento em que o proprio bebé decide
por nascer.

! Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide Coletiva — Satde
da Crianca e do Adolescente/CSHNB.

2 Enfermeira. Mestranda em Ciéncias e Satide pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - Satude da Crianca e do Adolescente/CSHNB. Bolsista Capes.

3 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide Coletiva — Satide
da Crianga e do Adolescente/CSHNB. Bolsista PIBIC CNPq.
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4Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva — Sadde
da Crianga e do Adolescente/CSHNB.

5Enfermeira. Mestranda em Ciéncias e Sadde pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - Saude da Crianga e do Adolescente/CSHNB. Bolsista Capes

6 Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal do Ceard. Professora Adjunta IV da Universidade Federal
do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva - Satide da Crianc¢a e do Adolescente/CSHNB.

Palavras-chave: Cesariana. Afeccdo. Crianca.

Area: Epidemiologia: Salide da Crianca e Adolescente
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AVALIACAO SOBRE A EDUCAQAO§OBRE ALEITAMENTO MATERNO NA
ATENCAO BASICA

Daniel de Souza Lira®

Ingred Pereira Cirino?

Ezequiel Ribeiro dos Reis?
Larissa Fernanda Santos Lima*
Marianna Tallyta Silva Barreto®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUCAO: O pré-natal ¢ o momento apropriado para o aconselhamento e orientagfo as
gestantes quanto ao aleitamento materno, alimento ideal para recém-nascidos e criancas até dois
anos de idade. Geralmente este aconselhamento ocorre na Atencdo Basica, uma vez que,
entende-se esse segmento da salde como a estratégia mais oportuna para educagdo das
gestantes visando a melhoria dos baixos indices de aleitamento materno e, por conseguinte, a
qualidade de salde das criancas. OBJETIVO: Analisar o grau de competéncia dos
profissionais da Atencdo Baésica na orientacdo de gestantes quanto ao aleitamento materno.
METODO: Trata-se de trabalho de revisdo na literatura de natureza qualitativa. A coleta de
dados ocorreu através da base de dados PubMed. Utilizou-se para a busca dos artigos os
descritores “educagdo”, “aleitamento materno” e “atencdo primaria a saude”. Os critérios de
inclusdo foram: texto completo no formato artigo, dos ultimos 5 anos. No total, 125 artigos
foram identificados, porém apenas 7 se enquadraram na tematica pesquisada. RESULTADOS:
Os achados encontrados na pesquisa foram variados, entretanto, evidenciou-se o despreparo
dos profissionais da salude atuantes na Atencdo Béasica em diversos aspectos, principalmente no
manejo das dificuldades e dlvidas das maes frente a amamentacdo. A falta de
capacitacdo/atualizacdo profissional na area origina profissionais sem seguranca para orientar
corretamente as gestantes, gerando, assim, ndo adequacdo do cuidado as demandas desse
publico. Esses fatores somados a escolaridade dos pais, trabalho materno, trauma mamilar e
introducdo de leite industrial favorecem o desmame precoce. Um ponto importante a ser
destacado é a implementacdo de programas como Unidade Basica Amiga da Amamentacéo e
Rede Amamenta Brasil que indicaram melhora na adesdo a amamentacao pelo tempo adequado.
CONCLUSAO: Demonstrou-se certo despreparo dos profissionais da Atencdo Bésica na busca
por efetividade no aleitamento materno adequado, fator preponderante para a sadde de recém-
nascidos e crianga a curto e a longo prazo.

! Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva — Satde
da Crianca e do Adolescente/CSHNB.

2 Enfermeira. Mestranda em Ciéncias e Satde pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - Saude da Crianga e do Adolescente/CSHNB. Bolsista Capes.



16

3 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — Saude
da Crianga e do Adolescente/CSHNB. Bolsista PIBEX.

4Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva — Satde
da Crianga e do Adolescente/CSHNB.

5Enfermeira. Mestranda em Ciéncias e Satde pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - Saude da Crianga e do Adolescente/CSHNB. Bolsista Capes.

6 Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal do Ceara. Professora Adjunta IV da Universidade Federal
do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva - Satide da Crianga e do Adolescente/CSHNB

Palavras-chave: Educacdo. Aleitamento materno. Atengdo Primaria a Saude.

Area: Epidemiologia: Satide da Crianca e do adolescente.
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AUTOEFICACIA PARA O ALEITAMENTO MATERNO: RELATO DE
EXPERIENCIA

Ezequiel Ribeiro dos Reis!
Daniel de Souza Lira 2
Maryanna Tallyta Silva Barreto 3
Ingred Pereira Cirino *

Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUCAO: A autoeficacia é a habilidade pessoal de um sujeito desenvolver com sucesso
tarefas ou comportamentos para obtencdo de uma acao desejavel. No aleitamento materno a
autoeficécia esta relacionada a percepcao da mulher sobre sua capacidade de amamentar seu
bebé, e na crenca de que tem conhecimentos e habilidades suficientes para realizar a
amamentacdo de seu filho com éxito. OBJETIVOS: Relatar a experiéncia académica com
puérperas na aplicacdo da escala de autoeficacia na amamentacdo. METODOLOGIA: Trata-
se de um relato de experiéncia sobre a aplicacdo da escala de autoeficacia para aamamentacao
com puérperas em alojamento conjunto em um hospital publico do municipio de Picos-Pl. As
atividades foram desenvolvidas em duas etapas, a primeira para capacitacdo técnica dos
académicos que ocorreu por meio de aulas expositivas sobre aleitamento materno, seus
beneficios, teoria da autoeficacia e sobre a escala de autoeficacia para amamentacdo. A
segunda, pela atuacdo na abordagem as parturientes em alojamento conjunto e pela aplicacéo
da escala que visa identificar o escore de autoeficacia das maes para o aleitamento materno.
RESULTADOS: Obteve-se uma alta aceitacdo das puérperas na aplicacdo da escala de
autoeficacia. As maes multiparas apresentaram melhor conhecimento sobre o aleitamento
materno e seus beneficios para o desenvolvimento do bebé, enquanto que, puérperas primiparas
e de pouca idade tiveram dificuldades em relagdo a “pega correta” do bebé ao seio e de
posicionamento ideal da crian¢a junto a mée e informacdes limitadas sobre aleitamento materno
advinda do pré-natal. Outro ponto importante encontrado foi gestacdes nao desejadas e sem
planejamento, fator de risco para o desmame precoce. CONCLUSAQ: Evidenciou-se que
apesar da 6tima aceitacdo na aplicacdo da pesquisa, as puérperas apresentaram certa limitacéo
nos conhecimentos sobre o aleitamento materno e manifestaram dificuldades no ato de

1 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Integrante do Grupo de Pesquisa em
Salde Coletiva - Salde da Criangca e do Adolescente/CSHNB/CNPq. Bolsista PIBEX/UFPI. E-
mail:zecareis1996 @gmail.com

2 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - Saude da Crianca e do Adolescente/CSHNB/CNPQ.

3 Enfermeira. Mestranda em Ciéncias e Saude pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de
Pesquisa em Salde Coletiva - Saude da Crianca e do Adolescente/CSHNB. Bolsista Capes.

4 Enfermeira. Mestranda em Ciéncias e Salde pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa
em Salde Coletiva - Salde da Crianca e do Adolescente/CSHNB. Bolsista Capes.

> Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal do Ceard. Professora Adjunta IV da
Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva - Salde da Crianca
e do Adolescente/CSHNB.


mailto:zecareis1996@gmail.com

amamentar especialmente as mées primiparas, o que evidencia uma baixa eficacia para o
aleitamento materno.

Palavras-chave: Aleitamento Materno. Autoeficacia. Saude da Crianca.

Area de Classificacio: Epidemiologia: Saude da Crianca e Adolescente
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A FAMILIA E ARELACAO COM OS FATORES DE RISCO PARA O
USO DE DROGAS ENTRE OS ADOLESCENETES

Francisco Eriverton Batista Silvat

Ver6nica Teresa de Lima Martins?

Luana Ferreira de Sousa®

Maria Fernanda Lima Silva*

Maryanna Tallyta Silva Barreto®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

Introducdo: A adolescéncia é uma fase em que ocorrem varias transformacdes psicossociais,
comportamentais e fisioldgicas, e com tantas modificacdes estes individuos podem ficar
expostos a ricos, como o uso de drogas. Objetivo: Associar a relacdo da familia com o risco
para uso de drogas licitas e ilicitas entre os adolescentes. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo de literatura realizado nas bases de dados LILACS, SciELO e BDENF, utilizando os
descritores: adolescente, drogas e familia. Foram critérios de inclusdo: texto completo,
publicado nos ultimos cinco anos, na lingua portuguesa e que contemplasse o tema em
questdo. Encontrou-se 28 estudos, e apds a leitura dos artigos, apenas sete contemplaram o
objetivo da pesquisa. Resultados: Dentre os artigos, todos afirmam que os adolescentes
buscam as referéncias para construir suas crencas, valores e projeto de vida. Destacam a
necessidade de uma atitude familiar positiva no sentido de alterar habitos pouco saudaveis e
evitar que os jovens sejam influenciados negativamente por amigos e pessoas de suas
relagcbes. Trés autores apontam que os familiares sentem-se culpados pela inser¢cdo do seu
familiar ao uso de drogas. Apontam a importancia do dialogo entre familia e adolescente,
sendo que a falta da atencdo familiar, muitas vezes € um risco para que esse adolescente
busque refagio nas drogas. Indicam a necessidade do envolvimento da familia e da escola na
realizacdo de programas voltados a prevencdo do uso de drogas, principalmente entre jovens
na etapa intermediaria da adolescéncia. Conclusdo: O apoio familiar se torna fundamental na
adolescéncia, por se tratar de um momento de transicdo da infancia para a idade adulta, que
muitas vezes ocorre de forma conflituosa. Como prevencao do uso de drogas, a familia ainda
é a principal arma contra o assédio que os adolescentes enfrentam fora de casa, pois a
orientacdo e acompanhamento sdo imprescindiveis.

!Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui (UFPI) — Campus Senador Helvidio Nunes de
Barros (CSHNB) - Picos-Pl. E-mail: eribatsil@yahoo.com.br.
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3Graduanda em Enfermagem pela UFPI —-CSHNB - Picos-PI. Membro do GEPESC - Linha: Salde da Crianga e
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Palavras — chaves: Adolescente. Drogas. Familia.

Grande Area: Epidemiologia — Satde da Crianca e do Adolescente.
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O COMPORTAMENTO DE ADOLESCENTES AUTISTAS
RELACIONADOS AO DESENVOLVIMENTO SEXUAL

Ver6nica Teresa de Lima Martins®
Naiara Bazilize de Oliveira Santos?
Palysson Paulo da Silva3

William Caracas Moreira®
Maryanna Tallyta Silva Barreto®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

Introducdo: A adolescéncia é a fase de migracdo da crianga para o adulto, onde ocorrem
varias transformacdes e conflitos. O autismo é considerado um transtorno de desenvolvimento
que interfere na capacidade de comunicacdo e interacdo. Assim, o adolescente autista tem
maior dificuldade em se relacionar na sociedade. Objetivo: Observar o comportamento de
adolescentes autistas no periodo de desenvolvimento da sexualidade. Metodologia: Trata-se
de revisdo de literatura, com busca nas bases de dados MEDLINE, LILACS e SciELO,
utilizando os descritores: adolescéncia, autismo e comportamento sexual. Foram critérios de
inclusdo: texto completo, publicacBes dos ultimos 10 anos, na lingua inglesa, espanhola e
portuguesa. Encontrou-se 12 estudos, apenas seis contemplaram o objetivo da pesquisa,
sendo dois na lingua portuguesa e quatro em inglés. Resultados: Dois artigos relatam que
como qualquer outro adolescente, o autista passa por essa fase complicada e mais acentuada,
sendo gue alguns se tornam mais agressivos, com dificuldade de se interagir, de se relacionar,
fazer amizades, e realizar autocuidado, e muitos deles desenvolvem disturbios psicossexuais.
Trés artigos destacam que, dependendo do acompanhamento do desenvolvimento da crianca
com autismo, como apoio familiar e terapias com multiprofissionais, o adolescente consegue
ou ndo se interagir normalmente com outros adolescentes. Porém, alguns adolescentes autistas
desenvolvem a sexualidade mais aflorada e costumam se masturbar em publico, causando
constrangimento a familia. Além disso, todos os artigos destacam que a agressividade é um
dos fatores que reforcam o isolamento e o preconceito. Um artigo aponta que o
relacionamento sexual ocorre depois dos 18 anos. Conclusdo: E importante que haja
acompanhamento terapéutico e pedagdgico, sem esquecer o apoio familiar, para que haja uma
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Crianca e do Adolescente.

3 Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui (UFPI) — Campus senador Helvidio Nunes de
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melhor socializacdo do adolescente autista. Existem poucas pesquisas na area, 0 que torna
essa tematica mais importante, pois necessita de estudos para auxiliar profissionais de salde e
a sociedade a lidar com esse transtorno.

Palavras — chaves: Adolescente. Autismo. Comportamento sexual.

Grande Aréa: Epidemiologia — Saude da Crianca e do Adolescente
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INTERV!EN(;AO COM ADOLESCENTES SOBRE MEDIDAS DE
PREVENCAO DE INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS:
RELATO DE EXPERIENCIA

Ver6nica Teresa de Lima Martins?

Naiara Bazilize de Oliveira Santos?

Pallysson Paulo da Silva®

William Caracas Moreira*

Maryanna Tallyta Silva Barreto®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUCAO: A adolescéncia é um periodo de crescimento heterogéneo que marca a
passagem da infancia a vida adulta, estando associada ao desenvolvimento do comportamento
sexual, e por isso ao aumento do risco de Infe¢bes Sexualmente Transmissiveis (IST).
OBJETIVO: Relatar sobre o conhecimento de adolescentes sobre os fatores de risco e as
medidas preventivas de IST. METODOLOGIA: Trata-se de relato de experiéncia, sobre
atividade desenvolvida durante aula pratica sobre Programa Saude na Escola (PSE) da
disciplina Saude da Crianca e do Adolescente, realizada no més de novembro de 2017, com
graduandos de Enfermagem e alunos do segundo ano do Ensino Médio, em escola publica no
municipio de Picos — PI. Foram utilizados para a intervencdo: Slides, retroprojetor, réplicas
dos oOrgdos sexuais masculino e feminino, preservativos masculino e feminino, pirulitos e
baldes coloridos. Durante a intervencdo observou-se a participagdo ativa dos adolescentes
gue se empenharam em fazer perguntas sobre o tema, compartilharam ddvidas sobre mitos e
verdades relacionadas a transmissdo de IST e uso de preservativos. RESULTADOS: As
principais ddvidas dos adolescentes foram quanto ao uso do preservativo feminino e o
tratamento de IST. Percebe-se que o profissional enfermeiro tem um papel fundamental no
que diz respeito a prevencdo e promocado da salde, cabe a ele orientar os adolescentes quanto
as medidas de prevencdo e autocuidado que previnem o adoecimento desse publico. Os
graduandos tiveram a oportunidade de compartilhar conhecimentos e praticar estratégias
ludicas que auxiliam no ensino e aprendizagem do publico adolescente. CONCLUSAO: Os
participantes da intervencdo tinham deficiéncia de conhecimento sobre transmissdo de IST e
assim, estavam susceptiveis aos fatores de risco. Destaca-se a importancia do PSE e a Escola,
area institucional privilegiada deste encontro da educacdo e da saude, espaco para a
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convivéncia social e para o estabelecimento de relagdes favoraveis & promocéo da salde
através de uma Educacéo Integral.

Palavras-chaves: Adolescéncia. Programa Salde na Escola. Infec¢bes Sexualmente
Transmissiveis.

Grande Area: Epidemiologia — Satde da Crianca e do Adolescente.
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CUIDADOS DE ENFERMAGEM EM RECEM- NASCIDOS PREN—
TERMOS EM USO DE SONDA GASTROINTESTINAL: REVISAO
BIBLIOGRAFICA

Brenda Moreira Loiola®

Francisco Gerlai Lima Oliveira?
Vitoria Eduarda Silva Rodrigues?
Waléria Geovana dos Santos Sousa?
Simone Barroso de Carvalho®

Luisa Helena de Oliveira Lima*

INTRODUCAO: A sondagem gastrointestinal é um procedimento imprescindivel no auxilio
a nutricdo de recém-nascido pré-termo (RNPT) com até trinta e quatro semanas de gestacao,
pois 0s mesmos ndo possuem reflexos de succdo e degluticdo desenvolvidos. A nutricdo do
recém-nascido pre-termo representa um enorme desafio, pois quanto menor o peso e idade
gestacional do recém-nascido, maiores serdo as suas necessidades nutricionais para atingir
desenvolvimento adequado. Assim, cabe ao enfermeiro responsével pelo procedimento
fornecer os cuidados para a melhora do quadro do recém-nascido. Objetivo: Identificar na
literatura cientifica os cuidados de enfermagem em recém-nascidos pré-termos em uso de
sonda gastrointestinal METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo bibliogréfica, realizada
mediante a leitura de publicaces contidas na base de dados LILACS e SCIELO, no periodo
de abril de 2018, utilizando como descritores: Intubacdo gastrointestinal. Recém-Nascido.
Pré-termo e Cuidados de enfermagem, sem delimitacdo de ano e em portugués. Foram
encontrados 22 publica¢des, excluidas 17 por ndo se adequar ao tema, restaram 05 estudos.
RESULTADOS: Constatou-se que 60% das publicacOes relatam sobre o cuidado durante a
passagem da sonda. O enfermeiro deve observar continuamente possiveis sinais de trauma,
sobre a mucosa do recém- nascido pré-termo, saber sobre os sinais de desconforto
apresentados durante a introducdo da sonda gastrointestinal, que o procedimento envolve o0
toque, manuseio, interacdo e comunicagdo com o bebé, estar atento aos cuidados com a dieta
do recém-nascido, com o intuito de evitar obstrucbes na sonda, ter a preocupacdo de
proporcionar 0 bindmio mae-filho e ficar atento as possiveis complicacdes que a sonda
gastrointestinal pode causar. CONCLUSAO: Portanto, o recém-nascido em uso de sonda
gastrointestinal necessita ser cuidado por uma equipe ciente das caracteristicas que envolvem
este ser, dentre as quais a necessidade de nutricdo. A enfermagem deve saber realizar de
maneira adequada o procedimento para amenizar o sofrimento do recém-nascido.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui /CSHNB-UFPI/Picos. Membro do Grupo de
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Palavra-chave: Intubagdo gastrointestinal. Recém-Nascido. Pré-termo. Cuidados de
enfermagem

EIXO TEMATICO: Epidemiologia - Satde da crianca e do adolescente
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AVALIAGAO DO ESTADO NUTRICIONAL DE CRIANGAS POR MEIO
DO SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
(SISVAN)

Maria Edivania de Sousa Barroso®
Leyla Lumara Cabral Soares?
Maria Rosiany Sousa Moreira®
Marco Aurélio Araujo Soares!
Ana Emilia Maria de Sousa?
Jéssica Pinheiro Mendes Sampaio®

INTRODUGCAO: Acompanhar a situagdo nutricional das criancas constitui instrumento
essencial para afericdo das condi¢cdes de salude da populacdo infantil, tornando-se uma
oportunidade impar para a obtencdo de medidas objetivas da evolucdo das condi¢des de salude
de uma populacdo. OBJETIVO: O presente estudo teve como objetivo avaliar o estado
nutricional de criancgas residentes no municipio de Picos, Piaui. METODOLOGIA: Trata-se
de um estudo transversal e descritivo que utilizou dados provenientes do Sistema de
Vigilancia Alimentar e Nutricionais (SISVAN) do periodo de janeiro a dezembro de 2017
referentes ao estado nutricional de criancas de 5 a 10 anos de idade através do indice de peso
para idade (P/l). RESULTADOS: Nesse periodo foram cadastradas 1.306 criancas e
observou-se que a grande maioria (84,3%) encontrava-se com 0 peso adequado para a idade,
ja 9,88% das criancas apresentaram peso elevado para a idade e as demais com peso baixo
para idade (4,21%) e peso muito baixo para a idade (1,61%). Em outro estudo realizado no
municipio de Ferros - Minas Gerais observou-se que 87,5% estavam eutrdficas, 7,1% com
risco para sobrepeso e 5,3% com desnutricdo aguda, mostrando resultados semelhantes com
as criancas residentes do municipio de Picos. CONCLUSAO: Os resultados demonstram
que a maioria das criancas com o indice peso/idade dentro da faixa de normalidade, porém
observa-se que a prevaléncia de excesso de peso € maior em comparacdo com 0 baixo peso,
portanto as criangas residentes do municipio de Picos apresentam um maior risco de
desenvolver obesidade.

'Graduandos em Nutrigdo pela Universidade Federal do Piaui. edivaniabarroso@hotmail.com
2 Nutricionista pela Universidade Federal do Piaui;
¥ Mestra, Professora do Curso de Nutri¢do da Universidade Federal do Piaui.

Palavras-chave: Vigilancia Nutricional. Estado Nutricional. Sistemas de Informagdo em
Saude.

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia (Saude da Crianca e adolescente)
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LEVANTAMENTO EPIDEMIOLOGICO DE CASOS DE MENINGITE
EM CRIANCAS E ADOLESCENTES

William Caracas Moreira*
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Maryanna Tallyta Silva Barreto®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUCAO: A meningite tem relagdo com diversos agentes infecciosos e ndo
infecciosos, mais comumente causada por bactérias e virus. Sendo de preocupacdo publica
devido ao potencial de disseminacao, podendo provocar surtos e um alto indice de letalidade.
OBJETIVO: Analisar os dados epidemioldgicos relacionados a meningite no estado do
Ceard. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo epidemioldgico de natureza descritiva e
abordagem quantitativa. Utilizou-se dados de notificagdo compulséria de criancas e
adolescentes com idades entre 0 e 19 anos, disponiveis no Departamento de Informética do
Sistema Unico de Satde do Brasil - DATASUS, no estado do Ceara referentes aos Gltimos 10
anos disponiveis (2008 a 2017). Sendo, portanto, dados secundarios e ndo necessitando de
aprovacdo pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP). RESULTADOS: Dentre todas as idades
notificadas, 53,7% correspondem a criancas e adolescentes. Destes, apresentou-se uma
prevaléncia de 63% no sexo masculino, 88,9% em pardos e 83,1% residentes na zona urbana.
Os anos com maiores indices foram 2008 (17,8 %), 2009 (17,1 %) e 2011 (12,9 %). Sabe-se
que esse publico se encontram mais propensos a adquirirem doencas infecciosas, sendo
alarmante os dados de meningite incidentes sobre esse publico, e cerca de 6,7% dos casos
evoluiram para 6bitos por meningite. CONCLUSAO: Dessa forma, percebe-se que 0s surtos
por meningite devem ser controlados, e, todos 0s casos suspeitos investigados. Pois constitui
uma preocupacao para a gestdo de saude publica do estado e gera desafios para a protecdo da
saude de criancas e adolescentes frente a alta incidéncia de meningite.

1 - Académico de Enfermagem (UFPI). Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva (GPESC), da linha
da saude da crianca e do adolescente; membro da Liga Académica de Enfermagem Clinico-Cirdrgica (LAECC)
E-mail: Williamcaracaslins@gmail.com
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da sadde da crianca e do adolescente.

4 - Enfermeira (UFPI). Mestranda do programa de pés-graduacdo em ciéncias e saude (UFPI), integrante do
grupo de Pesquisa em Saude Coletiva (GPESC), da linha da saude da crianga e do adolescente e bolsista da
CAPES.
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ANALISE DE INDICADORES EPIDEMIOLOGICOS SOBRE A )
VIOLENCIA SEXUAL EM CRIANCAS E ADOLESCENTES NO CEARA

Ivanildo Gongalves Costa Jinior?
William Caracas Moreira?
Myllena Maria Tomaz Caracas®
Maryanna Tallyta Silva Barreto*
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUGCAO: No Brasil, de acordo com o poder juridico, a violéncia sexual consiste no ato
de constranger alguém atraves de violéncia ou ameaca, ela acarreta VArios prejuizos ao
desenvolvimento fisico e psicossocial de criancas e adolescentes. Nesse sentido, configura um
problema de saude publica pois a vulnerabilidade das vitimas aliado ao preconceito social sédo
impasses na deteccdo. OBJETIVO: Analisar os indicadores epidemioldgicos relacionados a
violéncia sexual em criancas e adolescentes do estado do Ceard no periodo de 2009 a 2014.
METODOLOGIA: Trata-se de um levantamento epidemiol6gico de carater descritivo e
abordagem quantitativa. Utilizou-se de notificacBes por violéncia sexual dentro da faixa etaria
de <1 ano a 19 anos, disponiveis no acesso a informacgéo — epidemiolédgica e morbidades do
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS). Os achados foram
categorizados por prevaléncias em: ano, raca, sexo, idade, local de ocorréncia, sujeito agressor
e sua associagdo a violéncia fisica. RESULTADOS: De acordo com o periodo analisado foram
notificados 3.282 casos somente no Ceard. Os anos com maior nimero de notificacfes foram
2014 (35%), 2013 (21,8%) e 2012 (18,1%). Demonstrou-se que h&d maior prevaléncia em pardos
(76,3%), no sexo feminino (53,4%) e em adolescentes com idades entre 15 e 19 anos (41,8%).
Diante de todos os espacos fisicos possiveis, cerca de 47,5% foram na propria residéncia das
vitimas e ainda mais preocupante, 64,7% dessas agressdes foram efetuadas pelo pai ou pela
mde da vitima. Contudo, ha ainda um quantitativo de casos associados a violéncia fisica de
19,8%. CONCLUSAO: A violéncia sexual é hoje uma das grandes preocupacdes a nivel
mundial, devido a dificuldade de identificacdo, constatacdo, acompanhamento e intervencéo.
Em suma, torna-se importante estudar os indicadores para guiar as a¢oes e servicos de salde na
promocao e protecdo da satde do publico mais susceptivel ao agravo.
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MUDANCAS NA ADOLESCENCIA: CURIOSIDADE,
DESCONHECIMENTO E MEDO

Danila Barros Bezerra Leal*

Anne Evelyn Gomes Serra?

lolanda Gongalves de Alencar Figueiredo®
Danielle Cordeiro Loiola*

Hunderlandia Gomes de Sousa®

Antbnia Laryssa de Moura Lavor®

INTRODUGCAO: A adolescéncia, dos 10 aos 19 anos, segundo a Organizacdo Mundial da
Saude, é bastante significativa para o desenvolvimento emocional saudavel, devido as
mudancgas proprias da puberdade. A imagem corporal abrange processos fisiologicos,
cognitivos, emocionais e sociais, podendo resultar e determinar estilos de vida e
caracteristicas psicossociais. Logo, tornam-se imprescindiveis estratégias voltadas a
promocdo da salde, através de acOes que tendem a reduzir ddvidas, desconhecimentos e
medos. Este trabalho tem como objetivo descrever uma atividade sobre puberdade, realizada
com adolescentes. METODOLOGIA: estudo do tipo relato de experiéncia de uma atividade
de educacdo em salde realizada por uma enfermeira-residente em uma quadra de esportes,
antes do treino de futsal de 25 adolescentes, de diferentes escolas de um municipio cearense,
todos do sexo masculino, de 10 a 16 anos. Utilizou-se uma dindmica, na qual inicialmente
perguntou-se 0 nome e idade de cada um, para que a formacdo das equipes mesclasse as
idades dos participantes. Perguntas sobre as alteracfes da adolescéncia foram lancadas,
cabendo aos adolescentes chegar a uma resposta comum em equipe e correr até determinado
ponto do jogo, quem chegasse primeiro, teria o direito de dizer sua resposta, e entdo, a
residente comentaria a questdo. RESULTADOS: os adolescentes de 14 a 16 anos foram
menos participativos e os de 10 a 13 anos engajaram-se em vencer a competicdo. As
perguntas relacionadas as mudancas advindas da puberdade demandaram mais tempo para a
formulacdo da resposta, ja as perguntas conceituais de adolescéncia e puberdade foram
facilmente respondidas. CONCLUSAQ: Considera-se a necessidade de mais abordagens
sobre o tema, pois algumas respostas foram imprecisas. E importante ressaltar que essa

'Enfermeira. Residente em Satde da Familia e Comunidade pela Escola de Satide Plblica do Ceara (ESP/CE).
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Coletiva com énfase na Sadde do Adolescente. E-mail: danbbleal@gmail.com

2Enfermeira. Residente em Salde da Familia e Comunidade pela Escola de Salde Publica do Ceara (ESP/CE).
Pés-graduada em Enfermagem do Trabalho.

3Enfermeira. Mestre em Terapia Intensiva pelo Instituto Brasileiro de Terapia Intensiva, professora da
Universidade Federal do Piaui (UFPI).
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metodologia participativa proporcionou o protagonismo juvenil, pois permitiu a escuta prévia,
além de estimular sentidos, como o da competicdo, estratégia estimulante a participacao desse
pablico, avaliou o conhecimento deles e caracterizou-se também como recreagéo.
Palavras-chave: Adolescentes. Promocédo da Salude. Residéncia. Puberdade.

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia - Satde da crianca e adolescente.
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ALCOOL, DROGAS E OUTROS AGRAVOS: SUPERANDO DESAFIOS
E TRANSFORMANDO VIDAS
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INTRODUCAO: o periodo de transicio entre a infancia e a vida adulta chama-se
adolescéncia, esta se inicia com mudangas corporais, como impulso de desenvolvimento
social, emocional, fisico e mental. A curiosidade em experimentar o novo, pode levar o
adolescente a sentir-se capaz de tomar decisbes, mesmo quando ndo tem conviccdo total
dos riscos aos quais pode estar exposto. Com este trabalho objetiva-se descrever uma
atividade realizada com adolescentes infratores. METODOLOGIA: estudo descritivo do tipo
relato de experiéncia. A atividade fez parte de uma das intervengdes do projeto de extensao
“Adolescéncia em conflito com a lei: do Cumprimento de Medidas Socioeducativas a
Aquisicédo de Saude e Cidadania”, desenvolvido no Complexo de Defesa da Cidadania, de um
municipio do interior piauiense, tendo como participantes adolescentes de 13 a 17 anos.
Foram realizadas acOes de educacdo em salde que abordaram temas como: uso de drogas
e alcool, religido, envolvimento com a criminalidade e consequente perda da liberdade; e teve
como estratégia rodas de conversas, guiada por jogos de memdria, para os quais, foram
adotadas as seguintes palavras desencadeadoras: apoio, liberdade, futuro, Deus, desejo,
perdas, familia, trabalho, escola e medos. RESULTADOS: os adolescentes tiveram a
oportunidade de expressar seus pensamentos e opinides a cerca da importancia do trabalho em
grupo, do apoio e respeito ao proximo e dos sentimentos que se estabelecem nas relacdes
sociais. Houve também reflexdes sobre o passado e projecGes futuras. Em algumas atividades,
os adolescentes mostraram-se timidos, porém participaram efetivamente, e ao final, puderam
entender a importancia do viver em harmonia. CONCLUSAOQ: Da experiéncia, foi possivel
identificar os diversos tipos de riscos e susceptibilidades a que estdo expostos, reafirmando

'Enfermeira. Residente em Satide da Familia e Comunidade pela Escola de Satide Plblica do Ceara (ESP/CE).
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2Enfermeira. Membro do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva com énfase na Salide do Adolescente.
3Enfermeira. Mestre em Terapia Intensiva pelo Instituto Brasileiro de Terapia Intensiva. Professora da
Universidade Federal do Piaui (UFPI).
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dessa forma a magnitude da participacdo de profissionais que promovam agdo em saude e
cidadania que abordem e valorize temas de interesse individual e coletivo desta populacéo.

Palavras-chave: Adolescentes. Promoc¢édo da Saude. Vulnerabilidade.

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia - Satde da crianca e adolescente.
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ANALISE DAS PRINCIPAIS CAUSAS E PROGRESSAO DA
MORTALIDADE NEONATAL NA MACRORREGIAO DE PICOS-PIAUI

José Wilian de Carvalho!
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Nara Karoliny Carvalho do Monte S&*
Ingred Pereira Cirino®

Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUGCAO: A mortalidade neonatal consiste nos 6bitos ocorridos desde o nascimento
até o vigésimo sétimo dia de vida, sendo o principal componente da mortalidade infantil no
Brasil desde 1990. A mortalidade neonatal pode ser classificada em precoce quando acontece
do primeiro ao sexto dia de vida e tardia quando acontece do sétimo ao vigésimo sétimo dia
de vida. OBJETIVO: Identificar as principais causas de mortalidade neonatal na
macrorregido de Picos-Piaui e sua progressdo em um dado periodo de tempo.
METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa do tipo documental, retrospectiva e descritiva.
Para este estudo foram utilizados dados do DATASUS, cujos critérios de busca adotados para
a pesquisa foram: total de Obitos neonatais por residéncia referentes aos anos de 2010 a 2015
e suas principais causas na macrorregido de Picos-Piaui. RESULTADOS: De acordo com a
analise notou-se que ocorreram ao todo 637 oObitos neonatais no periodo de 2010 a 2015 na
macrorregido de Picos-Piaui, correspondendo a 18,45% do total do estado para esse mesmo
periodo, destes 20,25% ocorreram em 2012, e deste entdo houve uma queda brusca nos trés
anos subsequentes, mantendo-se estavel entre 2014 e 2015 com 95 6bitos em ambos 0s anos,
Sobre as causas notou-se que baixo peso ao nascer (58,5%), prematuridade (48,20%),
sindromes de aspiracdo neonatal (8,47%), malformacdo congénita (7,1%), sepses (6,27%) e
asfixia ao nascer (3,2%) figuram como os principais fatores associados as mortes de neonatos
na regido analisada. CONCLUSAO: Nota-se que a mortalidade neonatal ainda se mantem
elevada na macrorregido Picos-Piaui, em que causas tidas como evitaveis ainda sdo o
principal fator responsavel pelo maior numero de ébitos, desta forma se observa a importancia
do acompanhamento a gestante e a crianca antes, durante e ap6s o parto, visando alcancar
melhores padr@es para a satde infantil na regido em um futuro préximo.
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DISCUSSAO SOBRE ALCOOL E OUTRAS DROGAS COM
ADOLESCENTES DE UMA ESCOLA ESTADUAL DO MUNICIPIO DE
PICOS-PI: RELATO DE EXPERIENCIA
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INTRODUCAO: O consumo de alcool e outras drogas por adolescentes em idade escolar é
algo que vem preocupando autoridades de diversas instancias, esse habito acarreta variados
problemas sociais, familiares, econdmicos e principalmente de salde, a situacdo se torna
ainda mais preocupante devido ao inicio do uso destas substancias estar se tornando cada vez
mais precoce, sendo que muitas vezes o consumo ocorre na escola. OBJETIVO: Relatar a
experiéncia de uma intervencédo sobre alcool e outras drogas com adolescentes de uma escola
estadual. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia, sobre uma intervencéo
desenvolvida em outubro de 2017 com adolescentes do ensino meédio sobre &lcool e outras
drogas em uma escola estadual do municipio de Picos-Pl. Para a intervencgdo inicialmente
reservou-se uma sala desta escola, logo depois foi realizado o acolhimento aos adolescentes
pelos graduandos de enfermagem e mestrandas em ciéncias e salde, em seguida houve uma
roda de conversa com o objetivo de conhecer um pouco da historia de cada adolescente e seus
conhecimentos sobre o assunto abordado, na sequéncia os graduandos abordaram aspectos
relevantes sobre o tema, foi ainda utilizado um mural como recurso didatico para 0s
estudantes expor seus pensamentos e ideias sobre o tema, a roda de conversa foi finalizada
com um lanche. RESULTADOS: Observou-se que os adolescentes despertaram o interesse
pelo tema, houve bastante interatividade e participacdo por parte de todos por meio de
perguntas, opinides e expressao de conhecimentos anteriores. Os assuntos foram abordados de
acordo com o interesse dos adolescentes, os efeitos e as principais consequéncias para a satde
do alcool, da maconha e da cocaina foram os principais debatidos. CONCLUSAQ: Portanto
a intervencdo mostrou-se bastante produtiva na constru¢do do conhecimento dos adolescentes,
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pois educacdo em saude € uma ferramenta poderosa no que concerne prevenir a insercdo dos
mesmos no mundo das drogas.

Palavras-chave: Alcoolismo. Drogas ilicitas. Adolescentes. Estudantes

Epidemiologia; Saude da criancga e do adolescente.
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PREVALENCIA DE BAIXO PESO AO NASCER EM NASCIDOS VIVOS
DO MUNICIPIO DE PICOS-PI
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Introducgdo: As consequéncias e as repercussdes do baixo peso ao nascer sdo importantes
problemas de saude publica. Pesquisas revelam alguns problemas associados com o baixo
peso ao nascer, como maior mortalidade infantil, risco de morrer prematuramente, diabetes na
idade adulta, doencas cardiovasculares, comprometimento na estatura e déficit nutricional.
Objetivos: Investigar a prevaléncia do baixo peso ao nascer em nascidos vivos do municipio
de Picos-Pl. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa documental retrospectiva descritiva
realizada a partir de dados das Declaragdes de Nascidos Vivos coletados na Vigilancia
Epidemioldgica do municipio de Picos-PIl. A pesquisa foi desenvolvida entre os meses de
agosto de 2016 a junho de 2017. A populagéo foi composta por 2.258 criancas nascidas vivas
entre janeiro de 2014 e dezembro de 2015. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e
Pesquisa com o Parecer: 1.839.936. Resultados: Observou-se que 90,6% das gestacoes
duraram 37 ou mais, 99,8% dos partos ocorreram no ambiente hospitalar e 73,6% destes
foram cesarianas. A média do peso ao nascer foi de 3211, 69, constatou-se maior prevaléncia
de peso classificado como normal (66,6%), 1,2% das criangas nasceram com muito baixo
peso, 5,8% com baixo peso, 21,5% nasceram com o0 peso insuficiente e 5% foram
classificados como macrossémicos. Conclusdo: A divulgacdo desses resultados para 0s
profissionais de enfermagem e de salde em geral, que realizam toda a assisténcia a gestante, a
puérpera e ao recém-nascido é de suma importancia para ajudar os profissionais a conhecer
sua clientela e a partir dos diferentes conhecimentos, criar planos de assisténcia mais efetivos
para a populacéo.

Palavras-chaves: Epidemiologia. Recém-nascido. Enfermagem

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia - Satde da crianca e do adolescente
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CUIDADOS DE ENFERMAGEM COM A MAMA NO ALEITAMENTO
MATERNO

Camila Carvalho dos Santos*
Fatima Mariany de Sousa?
Giovana Ingrid Siqueira de Lima3
Kaique Warley Nascimento*
Patricia Amanda de Sousa®
Artemizia Francisca de Sousa®

INTRODUCAO: A amamentagio é um ato dificil para grande parte das mulheres, pois além
da ansiedade gerada pela chegada do filho, os problemas mamarios sdo uma das principais
causas de desmame precoce. O conhecimento dos cuidados a serem tomados frente a traumas
mamarios durante o ato de amamentar é fundamental para promover o sucesso do aleitamento
materno. OBJETIVO: Este estudo tem como objetivo compreender os tipos de lesdes
mamarias decorrentes do aleitamento materno e a assisténcia de enfermagem prestada as
mées. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa elaborada a partir do
levantamento de artigos cientificos na Biblioteca Virtual em Saide (BVS). Foram encontradas
14 publicaces, sendo algumas excluidas, resultando numa amostra de 9 artigos, oriundos dos
bancos de dados LILACS e BDENF, que compreendem o periodo de 2005 a 2017.
RESULTADOS: Apos a leitura e analise dos artigos, foram instituidas as principais causas e
caracteristicas das lesbes mamarias tendo como maior prevaléncia a presenca de fissuras e
escoriagdes, resultado do posicionamento do bebé e da ma pega, além da falta de uma
assisténcia de enfermagem de qualidade na educacéo e prevencdo dos problemas mamarios,
evidenciado pela caréncia de informacdes nas consultas de enfermagem no pré natal, pela
falta de esclarecimento das dividas das médes em todo o ciclo puerperal, e pela auséncia da
postura do enfermeiro como facilitador e motivador da pratica. CONCLUSAO: O
conhecimento das causas das lesdes mamarias permite-nos observar a necessidade uma
assisténcia desde o pré-natal, e se pode constatar que had uma deficiéncia nas agdes de
educacdo em salde nessa area, havendo uma necessidade de atribuir mais visibilidade a sua
pratica.

!Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/UFPI/CSHNB, Membro do Grupo de Pesquisa
em Salde Coletiva (GPESC), Area Salde da Crianca e do Adolescente. Email:
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AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia. Satde da Crianca e do Adolescente.
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DESMAME PRECOCE - POR QUE E TAO FREQUENTE?

Camila Carvalho dos Santos®
Fatima Mariany de Sousa?
Giovana Ingrid Siqueira de Lima®
Kaique Warley Nascimento?
Patricia Amanda de Sousa®
Artemizia Francisca de Sousa®

INTRODUGCAO: Apesar de a amamentagio ser um processo natural, € comum encontrar maes
com dificuldades em amamentar, o que pode levar ao desmame precoce, uma condi¢ao
frequentemente relatada na literatura, o que torna necessario estudar constantemente as causas
e fatores associados, dada a importdncia do aleitamento para salde materno infantil.
OBJETIVO: Identificar as principais causas do desmame precoce. METODOLOGIA: O
estudo a seguir trata-se de uma revisdo bibliografica onde utilizou-se, textos publicados em
periddicos, que tratavam sobre o aleitamento materno exclusivo e o desmame precoce. A busca
foi realizada em artigos de revistas cientificas extraidas via internet através de buscas na
Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Bireme, SciELO, Medline e Lilacs, que tinham como
assunto principal o desmame precoce. Foi selecionada uma amostra de 16 artigos, utilizando-
se como critérios de inclusdo: artigos na integra, publicados entre 2014 e 2017.
RESULTADOS: A partir da analise dos dados, surgiram como causas principais: A pega
incorreta por gerar desconforto na lactante, favorecendo assim ao aparecimento de fissuras e
possiveis infecgdes na mama; a impressao de leite fraco ou insuficiente; a volta ao trabalho ou
estudo; trauma mamilar; o choro do bebé (atribuido pelas maes a “fome” ou “leite materno ser
fraco”); 0 uso de chupeta tem sido relacionado com a menor duragéo do aleitamento materno e
com a introducdo precoce de alimentos/liquidos. CONSIDERACOES FINAIS: Torna-se
indispensavel um acompanhamento de qualidade do bindmio mée-filho desde o pré-natal, e
sobretudo no puerperio, a fim de promover escuta ativa e sanar as intercorréncias relacionadas
ao desmame precoce.

!Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/UFPI/CSHNB, Membro do Grupo de Pesquisa
em Salde Coletiva (GPESC), Area Salde da Crianga e do Adolescente. Email:
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Amamentacdo exclusiva.
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AVALIACAO DA INCIDENCIA DE INFECCOES POR MENINGITES
VIRAIS E BACTERIANAS EM MENORES DE CINCO ANOS NA
MACRORREGIAO DE PICOS-PI.

Aldemir Rabelo Sepulvida Junior?
José Wilian de Carvalho®

Romélia Silva de Sousa®

Nara Karoliny Carvalho do Monte S&*
Luana Ferreira de Sousa®
Lany Leide de Castro Rocha Campelo®

INTRODUCAO: Segundo o ministério da saude (MS) a meningite é um processo
inflamatdrio das meninges, membranas que envolvem o cérebro e a medula espinhal. Pode ser
causado por diversos agentes infecciosos, como bactérias, virus, parasitas e fungos, ou
também por processos ndo infecciosos. OBJETIVO: Avaliar e caracterizar a incidéncia de
meningites virais e bacterianas na macrorregido de Picos-Pl em criangas menores de 5 anos
em um dado periodo de tempo. METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa do tipo
documental, retrospectiva e descritiva. Para este estudo foram utilizados dados do
DATASUS, cujos critérios de busca adotados para a pesquisa foram: total de internacGes
residentes de criangcas menores de cinco anos acometidas por alguma das formas de
meningites no periodo de janeiro de 2010 a fevereiro de 2018 na macrorregido de Picos-Pl.
RESULTADOS: De acordo com a andlise observou-se que ocorreram ao todo 24 casos
incluindo todas as formas de meningites entre janeiro de 2010 e fevereiro de 2018 na
macrorregido de Picos-Pl, correspondendo & 9,37% do total do estado, que foi de 256 casos
para esse mesmo periodo, destes 33,33% aconteceram no ano de 2013, tendo havido uma
queda a partir de 2014 e mantendo-se estavel entre 2017 e 2018 com nenhum registro de
casos em ambos 0S anos, notou-se que o tipo mais prevalente foi a meningite viral
correspondendo a 91,6% do total de casos. CONCLUSAO: Portanto nota-se que infeccdes
meningeas possuem baixa ocorréncia na macrorregido de Picos-Pl em criancas menores de
cinco anos ao longo do periodo analisado, evidenciando-se estar havendo éxito das medidas
preventivas tais como a imunizacdo de criangas, enquadrando essas patologias como um
problema de satde publica que esta abaixo dos padrdes de normalidade.

! Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva - Satde da Crianga e do Adolescente/CSHNB. aldemyrenferm@gmail.com
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Palavras-chave: Incidéncia. Meningite. Epidemiologia. Satde da crianca e do adolescente.

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia; Satde da crianca e do adolescente.

! Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide
Coletiva - Saude da Crianga e do Adolescente/CSHNB. aldemyrenferm@gmail.com

2 Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Sadde
Coletiva - Saude da Crianca e do Adolescente/CSHNB. Bolsista PIBEX.

3 Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde
Coletiva - Satde da Crianga e do Adolescente/CSHNB.

4 Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva - Satde da Crianga e do Adolescente/CSHNB.

°> Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva - Saude da Crianca e do Adolescente/CSHNB.

® Doutoranda em ciéncias pela Escola de Enfermagem da Universidade de Sdo Paulo (EEUSP). Enfermeira
Mestra pela Escola de Enfermagem da Universidade de S&o Paulo (EEUSP). Docente da Universidade Federal
do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva - Salde da Crianca e do
Adolescente/CSHNB.


mailto:aldemyrenferm@gmail.com

48

PREVALENCIA E FATORES ASSOCIADOS AO ENVOLVIMENTO DO
ADOLESCENTE EM BRIGAS COM O USO DE ARMAS

Ceres Maria de Sousa Irene!
Luisa Helena de Oliveira Lima?

Adolescéncia € um periodo da vida em que o ser humano estd exposto a varios
comportamentos que podem comprometer sua salde, seja a fisica ou a mental. Evidéncias
apontam a magnitude do crescimento da morbimortalidade devido a causas externas nos
adolescentes, como a violéncia. O objetivo do estudo foi avaliar a prevaléncia e os fatores
associados ao envolvimento do adolescente piauiense em brigas com o uso de arma branca e
arma de fogo. Estudo transversal que analisou um recorte de dados da Pesquisa Nacional de
Salde do Escolar 2015, a amostra foi composta por 3870 alunos do 9° ano / 82 série do Ensino
Fundamental das escolas do Piaui. Foram feitas as analises univariadas e multivariadas para
verificar a associacdo entre o envolvimento em brigas com o uso de arma de fogo e arma
branca e as demais variaveis do estudo e posteriormente foram construidos os modelos de
regressao logistica utilizando o método stepwise forward. O estudo identificou que 7,7% dos
adolescentes se envolveram em briga com o uso de arma, sendo que destes 5,6% se envolveu
em briga com o uso de arma branca e 4,3% em briga com o uso de arma de fogo. A maioria
dos casos de envolvimento em briga com a presenca de armas foi relatada por adolescentes do
sexo masculino (64,9%), a populacdo estudada 56,5% se autodeclaram pardos e apresentam
idade média de 14,3 anos; sendo que 43,2% dos adolescentes que se envolveram em briga
fizeram uso de drogas nos Ultimos 30 dias anteriores a pesquisa. Diante desta problematica é
necessario que seja feito um diagndstico situacional envolvendo diversas instancias da
sociedade em busca do refor¢o as politicas de combate ao uso de alcool e drogas e as a¢des de
prevencdo a agravos e promocéo da saude dos adolescentes.

Palavras-chave: Armas. Agressao. Violéncia. Adolescente.

Area de Concentragdo: Epidemiologia: Satde da Crianga e Adolescente
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O ENVOLVIMENTO DE ADOLESCENTES EM BRIGAS E A
ASSOCIACAO COM O USO DE DROGAS

Ceres Maria de Sousa Irene!
Luisa Helena de Oliveira Lima?

A violéncia na adolescéncia tem assumido um ponto de destaque na sociedade atual, devido
sua magnitude, gravidade e impacto social. Neste estudo buscou-se verificar a associacao
entre 0 envolvimento em brigas e as questdes sociodemogréficas e o uso de drogas na
adolescéncia. Foi realizado um estudo transversal com a analise de dados da Pesquisa
Nacional de Satde do Escolar do ano de 2015 atraves da estimativa de frequéncias e regresséo
logistica com estimacdo de odds ratio e respectivos intervalo de confianca. Constatou-se que
20,9% dos investigados envolveram-se em brigas no Gltimo ano anterior a pesquisa e que 0
uso de drogas esteve associado ao envolvimento do adolescente em brigas (OR bruta: 1,29 e
IC95%: 1,11-1,50). Se envolvem em brigas com mais frequéncia escolares de 12 anos
(16,9%) e 13 anos (16,7%). O sexo masculino se envolve mais em brigas do que o feminino,
quase que duas vezes mais (67,8%). Considerando a etnia (cor da pele), observou-se
proximidade de distribuicdo nos que se consideram brancos (38,9%) e pardos (37,8%). Além
disso, se envolver em brigas esteve associado a estudar em escola publica. Estes resultados
permitem a compreensdo de alguns fatores associados aos comportamentos agressivos em
estudantes brasileiros e demonstram a importancia de se conhecer como esse fen6meno ocorre
na adolescéncia para que se possam propor intervencdes eficazes. Pois a associacdo entre o
uso de drogas e comportamento violento, que além de causar danos a salide do individuo pode
levar a problemas na escola, na familia e na sociedade como um todo.

Palavras-chaves: Violéncia. Adolescente. Psicotrépicos.

Area de Concentracéo: Epidemiologia: Sadde da Crianca e Adolescente.
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COMPORTAMENTO SEDENTARIO EM ADOLESCENTES
BRASILEIROS, 2016-2017: REVISAO INTEGRATIVA

Fabiana Neves Lima®

Regina Célia Vilanova Campelo?

Luana Savana Nascimento de Sousa®

Ana Danusia lzidorio Rodrigues de Araudjo*
Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUCAO: O avanco das tecnologias, ampliacéo e criacdo de maquinas permitiu aos
seres humanos ter mais conforto e comodidade. Entretanto, esta modernizacao trouxe consigo
0 aumento de comportamentos sedentarios, que influenciam no estilo de vida de criancas e
adolescentes. Nessa perspectiva, as mudancas de comportamento e habitos alimentares
inadequados, contribuem para a ma nutricdo e reducdo dos niveis de atividades fisicas. Na
adolescéncia comportamentos adquiridos podem se tornar cronicos e causadores no aumento
da morbimortalidade por Doencas Cronicas Ndo-Transmissiveis. OBJETIVO: Identificar nas
producdes cientificas as principais ferramentas de avaliacdo do comportamento sedentario ou
estilo de vida sedentério em adolescentes brasileiros. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisao da literatura, realizada nas bases de dados eletrdnicas: Scientific Eletronic Library
Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Salude (BVS-BIREME), no periodo de fevereiro a
mar¢o de 2018, combinando os descritores: Adolescent; Sedentary Lifestyle; Sedentary
behavior; Surveys and Questionnaires; e Survey Methods. Para a sele¢do dos artigos, utilizou-
se como critérios de inclusdo: os artigos completos, publicados no periodo de 2016-2017, nos
idiomas inglés e portugués. E excluido, os artigos duplicados. RESULTADOS: A partir dos
critérios de selecdo, foram encontrados 9 artigos. Da analise quanto ao desenho de estudo a
maioria das pesquisas eram transversais (77,8%). Quanto ao local de realiza¢do do estudo, foi
predominante em escolas. Os instrumentos mais utilizados foram os questionarios que
quantificavam o tempo de tela e/ou o tempo sentado do adolescente. O comportamento
sedentario foi determinado nos achados seguindo o tempo de tela, considerado um valor de
corte <2 horas para comportamento ndo sedentario e > 2 horas ao dia, comportamento
sedentario. As principais associa¢fes entre comportamento sedentario foi com nivel de
atividade fisica. CONCLUSOES: O tempo de tela vem sendo a principal variavel para
classificar e identificar o comportamento sedentario em adolescentes brasileiros.

!Profissional de Educacdo Fisica. Pds-graduanda em Salde e Comunidade, pela Universidade Federal do
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Palavras-chave: Estilo de vida sedentério; Inquéritos e questionarios; Adolescente.

Area/subareas: Epidemiologia: Satde da crianca e adolescente.
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SINDROME METABOLICAE FATORES DE RISCOS EM
ADOLESCENTES NAS ESCOLAS DA REDE PUBLICA NO ESTADO
DO PIAUI

Naumanm Lima Borges!

Leyla Lumara Cabral Soares!
Stefany Dourado da Silval

Marco Aurélio Araljo Soares?
Ana Emilia Maria de Sousa?
Jéssica Pinheiro Mendes Sampaio®

INTRODUCAO: A adolescéncia é o periodo que envolve mudancas fisicas, psiquicas e
comportamentais, onde o padrdo alimentar é caracterizado por uma dieta pobre em fibras
alimentares, baixo consumo de frutas e vegetais e consumo frequente de produtos
processados, 0 que representa um risco para a predisposicdo a sindrome metabdlica.
OBJETIVO: O presente estudo teve como objetivo abordar a prevaléncia de sindrome
metabolica entre os adolescentes da rede publica no Estado do Piaui. METODOLOGIA:
Trata-se de uma revisao bibliogréfica realizada nas bases de dados Lilacs e Scielo, incluindo
artigos da lingua portuguesa publicados nos anos de 2014 a 2018 através da associacdo dos
descritores “sindrome metabolica” e “adolescentes”, “sindrome metabodlica” e “obesidade”.
Ao final foram selecionados 15 artigos de relevancia para o tema exposto. RESULTADOS:
Observou-se que em um estudo realizado no municipio de Caracol a prevaléncia de excesso
de peso de 10,1% entre os adolescentes, ja na cidade de Picos 0 excesso de peso estava
relacionado & presenca de sindrome metabdlica entre os adolescentes, onde 0s mesmos
apresentaram alteracdes nos triglicerideos (9,7%), colesterol total (20,7%), LDL-colesterol
(22,2%), tolerancia a glicose diminuida (2,4%) e HDL-colesterol abaixo do desejavel
(34,6%). Além disto, verificou-se em outro estudo realizado também no municipio de Picos
que a sindrome metabdlica tinha uma prevaléncia de 3,2%, com maior prevaléncia no sexo
feminino e aquelas que apresentavam maiores médias do Indice de Massa Corporal (IMC).
Em Teresina verificou-se que os adolescentes com baixa aptiddo aerdbia apresentam maior
adiposidade corporal e consequentemente predisposicdo para sindrome metabdlica.
CONCLUSAO: Ha uma elevada prevaléncia de sindrome metabélica entre os adolescentes
piauienses e desta forma torna-se imprescindivel a realizacdo de intervengdes que visem
mudar os habitos alimentares e incentive a pratica de exercicios de fisicos como forma de
prevenir a mesma.

'Graduando em Nutricdo pela Universidade Federal do Piaui. E-mail: naumannlima@hotmail.com
2 Nutricionista pela Universidade Federal do Piauf;
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DIFICULDADES ENFRENTADAS PELAS MAES NO PROCESSO DE
AMAMENTAR: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

Sheylla Maria Rodrigues Rocha®
Leticia Lorena Lobo Leal?
Socorro Adriana de Sousa Meneses Brandao®

INTRODUCAO: O aleitamento materno exclusivo deve ser realizado até os seis meses de
idade da crianca, pois proporciona um desenvolvimento saudavel, previne doencas
respiratérias e gastrointestinais, aproxima o bebé da mae criando um vinculo afetivo, além de
possibilitar uma melhor nutricdo. Por apresentar algumas dificuldades na hora de amamentar
e pela falta de conhecimento sobre a real importancia do aleitamento exclusivo, muitas maes
acabam introduzindo precocemente outros tipos de alimentos além do leite materno.
OBJETIVOS: Identificar as possiveis dificuldades enfrentadas pelas mées no processo de
amamentar. METODOLOGIA: Estudo descritivo realizado a partir da selecdo de periodicos
no site Biblioteca Virtual em Salde, nas bases de dados LILACS, SciELO e MEDLINE
através dos descritores “Enfermagem”, “Satide da Crianca” e “Aleitamento Materno” no
periodo de Maio de 2018. RESULTADOS: Foram encontrados 1.143 artigos. Por meio dos
critérios de selecdo foram inseridos no trabalho 29 artigos com o predominio de estudos
qualitativos em relacdo a tematica. Utilizaram-se os descritores de assunto para busca dos
artigos entre os anos de 2001 e 2018. Os resultados demonstraram que o Brasil teve mais
publicacdes com 38%, o MEDLINE apresentou o maior ndmero de artigos com uma
porcentagem de 62,1% e o ano de 2013 teve a maior prevaléncia de publica¢bes, com 17,1%
dos artigos. CONCLUSAOQ: De acordo com os artigos analisados a menor duracdo do
aleitamento materno esta associada com as dificuldades enfrentadas pelas mdes como a ma
pega da boca do bebé, desconforto e dor durante a amamentacao, restricdes de tempo, retorno
imediato da mae ao trabalho e falta de conhecimento sobre as técnicas corretas para a retirada
e armazenamento do leite.

Palavras-chave: Enfermagem. Saide da Crianca. Aleitamento Materno.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde da Crianga

! Académica do Curso Bacharelado em Enfermagem na Universidade Estadual do Piaui-

UESPI/Picos/PI. sheyllal379@gmail.com

2 Académica do Curso Bacharelado em Enfermagem na Universidade Estadual do Piaui-

UESPI/Picos/PI.

3 Enfermeira. Mestre em Ciéncia e Salde. Docente do Curso de Bacharelado em Enfermagem, Universidade
Estadual do Piaui, Campus Professor Barros Araljo.
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AUTOCUIDADO VOLTADO A ADOLESCENTES PORTADORES DE
DIABETES MELLITUS TIPO 1

Arllen Mara Caminha Luz*

Lucas Sallatiel Alencar Lacerda ?
Ana Karoline Lima de Oliveira®
Thayse Rayra Morais Gongalves®
Luana Savana Nascimento de Sousa®
Rumao Batista Nunes de Carvalho®

INTRODUCAO: O Diabetes Mellitus ¢ uma doenca cronica caracterizada pelo excesso de
glicose no sangue e producdo deficiente de insulina pelo pancreas, sendo uma das maiores
causas de morbimortalidade no Brasil. O diabetes tipo 1, geralmente, acomete criancas e
adolescentes e 0 autocuidado é importante fator na adesdo ao tratamento. Dessa forma, a pessoa
com a diabetes e sua familia devem ser incentivadas e estimuladas ao processo do autocuidado
em suas rotinas. OBJETIVOS: Analisar nas producdes cientificas quanto ao autocuidado de
adolescentes com diabetes mellitus tipo 1. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de
literatura, realizada nas bases de dados LILACS e SCIELO, em maio de 2018. Utilizou-se os
descritores: Autocuidado; Adolescente; e Diabetes Mellitus. Para a selecéo dos artigos utilizou-
se os critérios de inclusdo: artigos completos, disponiveis gratuitamente e online, dos Gltimos 5
anos, no idioma portugués. RESULTADOS: A partir dos critérios de selecdo, foram
selecionados oito artigos. Nota-se que 0s adolescentes possuem responsabilidade no
autocuidado inerente ao controle da doenca. Entretanto, apresentam dificuldades em participar
dos servicos de saude, pois possuem incertezas quanto ao curso da doenca, a necessidade de
cumprir um plano alimentar, a adaptacdo de uma rotina de compromissos sociais e 0 medo de
aplicar insulina. Diante disso, a doenca requer estratégias de controle metabdlico, centrado em
atividades fisicas, alimentacdo apropriada e insulinoterapia. CONCLUSAO: Portanto,
observou-se que o diabetes mellitus tipo 1 tem grande impacto na vida dos adolescentes e 0s
mesmos devem visar o controle e gerenciamento da doenca. Nessa perspectiva, o profissional
de enfermagem tem papel importante na educacao e prevencao primaria, diante das dificuldades
dos adolescentes em realizar o autocuidado, quanto ao incentivo de ades&o ao tratamento, como

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil; Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Doencas Cronicas. E-mail: arllemara@hotmail.com

2Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil; Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Crénicas.

3Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil; Integrante do Grupo de
Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC na linha Salde do Idoso; Integrante da Liga Académica de Farmacologia e
Terapéutica-LAFAT.

4Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil; Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Saude Sexual e Reprodutiva.

SEnfermeira. Mestre em Salde e Comunidade, pela Universidade Federal do Piaui, Centro de Ciéncias da Salde,
Teresina, Piaui.

®Enfermeiro. Mestre em Ciéncias e Satide. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB.
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a prética de atividades fisicas e alimentagdo saudavel, que promovem melhor qualidade de vida
e bem-estar dos adolescentes que vivem com a patologia.

Palavras-Chave: Autocuidado. Adolescente. Diabetes Mellitus.

Area de Classificacdo: Epidemiologia — Satde da Crianca e Adolescente.
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ACOES DE ENFRENTAMENTO DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS:
DESAFIO DO PSE

Naiara Bazilize de Oliveira Santos®
Veronica Teresa de Lima Martins?
Maria de Jesus dos Santos Guimarges®
Deborah Fernanda Campos da Silva*
Maryanna Tallyta Silva Barreto®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUCAO: O consumo de drogas tem se tornado uma pratica que se inicia cada vez
mais cedo. Diante desse cenario o Programa Saude na Escola (PSE) atua como estratégia de
prevencdo e promogdo da saude na atencdo basica. OBJETIVO: Identificar na literatura
cientifica os desafios encontrados nas acdes desenvolvidas no PSE relacionada a prevencéo e
enfrentamento do uso de drogas. METODOLOGIA: Trata-se de uma reviséo de literatura
que ocorreu no més de abril de 2018. Os dados foram coletados nas bases de dados: Lilacs,
Medline e SciELO. Foram utilizados os descritores “Programa saude na escola”. “Drogas” e
“Adolescente”. Filtraram-se 0S que ndo se enquadravam nos critérios de inclusdo sendo a
amostra final constituida por 4 artigos. RESULTADOS: Dos artigos selecionados 50%
tratavam de estudos descritivos e desenvolvidos por equipe multiprofissional. Dentre 0s
desafios nas ac¢Oes desenvolvidas pelo PSE demonstra participacdo limitada dos adolescentes
nas discursdes, sendo as meninas mais participativas em relacdo aos meninos, o uso de alcool
e drogas como exemplo intrafamiliar, 0 uso dessas substancias como meio de insercdo e
aceitacdo em grupos, a caréncia de espaco para lazer e a facilidade de venda e aquisi¢do de
alcool /droga entre jovens e a influéncia publicitaria. CONCLUSAO: O PSE é uma
importante ferramenta no desenvolvimento integral na prevencdo, promocdo e atencdo a
salde da crianca e do adolescente. Percebe-se a importancia de articular estratégias e agdes
em saude, que visem a integracdo da familia nesse processo de construcdo de valores e
conhecimento durante a adolescéncia.

PALAVRAS-CHAVE: Programa Salde na Escola. Drogas. Adolescente.

1. Académica de Enfermagem-UFPI, integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva na linha de
Saude da Crianca e do Adolescente. Bolsista ICV. E-mail: naiara87 @hotmail.com

2. Académica de Enfermagem-UFPI, integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva na linha de
Saude da Crianca e do Adolescente.

$_Académica de Enfermagem-UFPI, integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva na linha de
Saude da Crianca e do Adolescente.

4 Enfermeira-UFPI, mestranda do Programa Satide e Comunidade-UFPI, membro do GPeSC com
énfase em Salde da Crianca e do Adolescente.

®- Enfermeira, pos-graduada em Enfermagem do trabalhador, mestranda em Ciéncias da Salde pela
UFPI. , membro do GPeSC com énfase em Saude da Crianca e do Adolescente; Bolsista CAPES.

¢ Enfermeira Doutora em Enfermagem, Professora Adjunta IV da UFPI, Docente dos Programas de
Pds- Graduacdo em Ciéncias e Saude e Saude Comunidade; e do Mestrado Profissional em Sadde da
Familia. Coordenadora do Curso de Especializacdo em Salde Coletiva. Pesquisadora do
GPeSC/UFPI/CNPq.
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PREVALENCIA DE ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO EM
MENORES DE SEIS MESES NO ESTADO DO PIAUI

Conceicdo Nahana Alves de Macedo?
Fernanda Lima dos Santos*

Maria Rosiany Sousa Moreira’

Jaila Maria Feitosa®

Jéssica Pinheiro Mendes Sampaio?

INTRODUGCAO: O aleitamento materno exclusivo (AME) nos seis primeiros meses de vida
é indispensavel para a saude da crianca a curto e longo prazo. E apesar dos efeitos benéficos
serem amplamente difundidos na literatura, a interrupcdo precoce dessa pratica continua
sendo um importante problema de salde publica. Os dados sobre o percentual do AME séo
consolidados no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN), ferramenta que
possibilita 0 armazenamento e a geracédo continua de informacGes sobre o estado nutricional e
o consumo alimentar dos usuérios da atencdo basica do Sistema Unico de Salde (SUS).
OBJETIVO: Este trabalho teve como objetivo avaliar o percentual de aleitamento materno
exclusivo em menores de seis meses no estado do Piaui. METODOLOGIA: A avaliacéo foi
realizada através dos dados disponiveis no SISVAN Web, onde foram selecionadas as
informagdes sobre o aleitamento materno exclusivo em menores de seis meses no Estado do
Piaui no periodo de janeiro a dezembro de 2017. RESULTADOS E DISCUSSAO: No
periodo analisado foram cadastras no sistema 251 criangas, das quais apenas 38% receberam
exclusivamente o leite materno até o sexto més de vida. Com esses dados fica claro que a
introducdo precoce de uma variedade de alimentos na alimentagdo da crianca é bastante
comum, mas que pode acabar resultando na diminuicdo do consumo do leite materno e
consequentemente menor ganho de peso da crianga, contribuindo para o desmame precoce,
menor producdo e extracdo do leite, entre outros. CONCLUSAQ: Portanto, através da
utilizacdo de dados do SISVAN pode-se notar o qudo a pratica do aleitamento materno
exclusivo ainda estd muito abaixo do recomendado e esperado, sendo uma importante
ferramenta para subsidiar as estratégias de promocao e incentivo ao aleitamento materno.

Palavras-chave: Aleitamento materno. Vigilancia nutricional. Satde da crianca

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia; Satde da Crianca.

1 Graduanda em Nutri¢do pela Universidade Federal do Piaui. nahanamacedo@hotmail.com
2 Mestra, Professora do Curso de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui.
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PRATICAS SEXUAIS DE ADOLESCENTES E SUA INTERFACE COM
A ORIENTACAO SEXUAL: UM ESTUDO DE REVISAO

Maurilo de Sousa Franco?
Daniel de Souza Lira?

José Wilian de Carvalho®

Ingred Pereira Cirino*
Maryanna Tallyta Silva Barreto®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUGCAO:A adolescéncia é um periodo especial que requer muita atencao e preparo das
redes de atencdo a salde, uma vez que essa transi¢do traz grandes mudangas fisicas, psiquicas
e sociais na vida do adolescente. Diante disso, as praticas sexuais precisam ser investigadas
para se tracar programas e politicas que subsidiem ac¢des de salde ao publico adolescente,
principalmente no tocante a sexualidade e a orientacdo sexual. OBJETIVO: Investigar o inicio
da prética sexual de adolescentes e sua relacdo com a orientacdo sexual. METODOLOGIA:
Trata-se de uma revisdo de literatura, realizada em abril de 2018, a partir de consultas nas bases
de dados LILACS, MEDLINE e BDENF. Para tanto utilizou-se como Descritores em Ciéncias
da Saude (Decs): Sexualidade, Adolescente e Comportamento Sexual. Foram adotados como
critérios de inclusdo: texto completo disponivel, publicados nos idiomas portugués, inglés e
espanhol no periodo de 2013 a 2017 tendo como assunto principal: adolescente, comportamento
sexual, comportamento do adolescente. Foram encontrados 1530 artigos, dentre os quais 88
responderam aos critérios de inclusdo. RESULTADOS: Estudos no tocante ao inicio da vida
sexual de adolescentes e de sua relagdo com a orientacdo sexual, ainda séo incipientes, no
entanto, de acordo com a analise observou-se que a orientacdo desempenha um papel relevante
no que concerne o inicio das préaticas de relagdes sexuais por adolescentes. Os homossexuais
demonstram ter inicio de suas praticas mais precoce em relacdo aos heterossexuais. Além disso,
alguns estudos apontam que homossexuais possuem um retraimento desencadeando alguns
problemas para se relacionar com outras pessoas estando relacionados a influéncia da familia
e/ou da sociedade. CONCLUSAOQ: Portanto, as praticas sexuais merecem destaque no cenario
das acGes de promocdo da salde do adolescente, visto que permitem conhecer atitudes,

! Académico de Enfermagem pela Universidade Federal do Piauf. Integrante do Grupo de Pesquisa em Saude
Coletiva — GPeSC. Bolsista Pibic. E-mail: franco23s@hotmail.com

2 Académico de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide
Coletiva — GPeSC. Bolsista PRAEC.

3 Académico de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva — GPeSC. Bolsista PIBEX.

4 Enfermeira. Mestranda do Programa de P6s-Graduacdo em Ciéncias e Sadde pela Universidade Federal do Piaui.
Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — GPeSC. Bolsista Capes.

5 Enfermeira. Mestranda do Programa de P6s-Graduagdo em Ciéncias e Salde pela Universidade Federal do Piaui.
Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — GPeSC. Bolsista Capes.

¢ Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora Adjunta IV da Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB.
Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — GPeSC.
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conhecimentos e praticas deste publico, buscando detectar as vulnerabilidades, riscos e assim
tracar metas e estratégias de promover uma adolescéncia saudavel.

Palavras-chaves: Sexualidade. Adolescente. Orientacdo Sexual

Area: Epidemiologia; Satde da Crianca e do Adolescente
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PRINCIPAIS DIFICULDADES DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE PARA
TRABALHAR SOBRE SEXUALIDADE COM ADOLESCENTES

Maurilo de Sousa Franco?

José Wilian de Carvalho?

Ingred Pereira Cirino®
Maryanna Tallyta Silva Barreto*
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUGCAO: A adolescéncia é definida pela Organizacdo Mundial da Satide (OMS) como
a fase de transicdo entre a infancia e a idade adulta, compreendendo dos 10 aos 19 anos de
idade. Nessa etapa da vida surgem diversas modificacdes bioldgicas, psiquicas e sociais, onde
0s jovens vivenciam novos desejos, davidas e curiosidades, além disso, € comum ocorrerem
conflitos relacionados as incertezas e insegurancas voltadas principalmente para a sexualidade.
OBJETIVO: Descrever as dificuldades dos profissionais de saude para trabalhar com a
sexualidade na adolescéncia. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de literatura a partir
de consultas nas bases de dados LILACS, SCIELO, MEDLINE E BDENF. Utilizou-se como
Descritores: Profissional da salde, adolescente e sexualidade. Para a selecdo dos artigos foram
adotados os critérios de inclusdo: texto completo disponivel, publicados nos idiomas portugués,
inglés e espanhol no periodo de 2008 a 2018. Foram encontrados 208 artigos, dentre 0s quais
88 responderam aos critérios de inclusdo. RESULTADOS: Através da anélise evidenciou-se
que entre as principais dificuldades enfrentadas pelos profissionais de salde para trabalhar
sobre a sexualidade com adolescentes estdo a falta de habilidade e/ou preparo para promover a
participacdo ativa do jovem durante esse processo de aprendizado, a falta de experiéncia para
se conquistar a confianca dos jovens e a dificuldade para se adotar o material didatico, a
metodologia e/ou o dialogo adequado para proporcionar maior qualidade e eficiéncia do
processo educativo. CONCLUSAOQ: Portanto, os profissionais em seu papel de promotores da
salde, principalmente no tocante a tematica da sexualidade, devem ter conhecimento sobre a
dindmica e aspectos importantes da adolescéncia, levando em conta as particularidades
coletivas e individuais dos mesmos e adotando metodologias adequadas para garantir uma
maior eficacia nesse processo educativo, construindo um ambiente propicio para uma melhor
qualidade das condicGes de saude dos adolescentes.

! Académico de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva — GPeSC. Bolsista Pibic. E-mail: franco23s@hotmail.com

2 Académico de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salide
Coletiva — GPeSC. Bolsista PIBEX.

3 Enfermeira. Mestranda do Programa de P6s-Graduagdo em Ciéncias e Salde pela Universidade Federal do Piaui.
Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva — GPeSC. Bolsista Capes.

4 Enfermeira. Mestranda do Programa de P6s-Graduacdo em Ciéncias e Satde pela Universidade Federal do Piaui.
Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva — GPeSC. Bolsista Capes.

5> Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora Adjunta IV da Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB.
Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva — GPeSC.
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Palavras-chave: Pessoal da salide; Adolescente; Sexualidade.

Area: Epidemiologia; Satde da Crianca e do Adolescente
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CONHECIMENTO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE SOBRE
CRISES CONVULSIVAS FEBRIS EM CRIANCAS

Larissa Fernanda Santos Lima!
Brenda Moreira Loiola?

Daniel de Souza Lira®

Romélia de Sousa Silva*
Simone Barroso de Carvalho®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUGCAO: A crise convulsiva febril, esta entre as crises convulsivas com maior
frequéncia na infancia e sdo facilmente associadas com doencas de vias aéreas superiores,
infeccbes do trato urinario entre outros. Podem ser classificadas como simples ou
complexas e o tratamento é realizado através de medidas medicamentosas. OBJETIVO:
Identificar na literatura cientifica as publicacbes sobre o que sabem os profissionais de
salde acerca da crise convulsiva febril em criancas. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisao bibliografica realizada de abril a maio de 2018, nas bases de dados BVS, IBECS
e LILACS. Utilizou-se como descritores: Crianca. Febre. Convulsdo. Foram adotados
como critérios de inclusdo: artigos completos publicados em portugués no periodo de
2013 a 2018, cujos temas fossem relativos a crises convulsivas febris em criancas. Foram
encontrados 08 artigos, dentre os quais, 05 responderam aos critérios de inclusdo
adotados. RESULTADOS: Constatou-se que 80% das publicacdes relatam que as crises
convulsivas febris sdo eventos de alta frequéncia nas emergéncias e, portanto, todos 0s
profissionais envolvidos naquele setor devem ter conhecimento sobre estas, embora nos
artigos apenas 60% dos profissionais conhecem a crise. 40% dos pacientes registrados na
emergéncia chegam apos término da crise, dificultando a classificacdo e tratamento.60%
relatam que um tratamento errado pode causar sequelas como leséo cerebral. 80 % dos
artigos mencionam o qudo € importante reconhecer a diferenca entre a crise convulsiva
febril e as crises epiléticas que sdo desencadeadas por febres, pois embora parecidas
necessitam de um acompanhamento distinto tanto na terapéutica como no progndstico.
Outros fatores que também devem ser conhecidos é a etiologia da febre, histérico familiar
dessa crianca, desenvolvimento neuropsicomotor entre outros. CONCLUSAO: Portanto,
0 conhecimento da equipe de satde é fundamental para um reconhecimento, tratamento

! Académica do 6° semestre do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB-
UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva. E-mail:limalarissa811@gmail.com
2 Académica do 5° semestre do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB-
UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva.

3 Académico do 6° semestre do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB-
UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva.

4Académica do 6° semestre do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB-
UFPI/Picos/Pl. Membros do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva.

SEnfermeira Mestranda em satide e comunidade pela Enfermagem pela Universidade Federal do Piaul.
Pesquisadora do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva.

SEnfermeira Professora doutora da Universidade Federal do Piaui. Membra do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva.
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répido e eficaz dos casos de crise convulsiva febris, evitando assim a recorréncia e
possiveis sequelas que sdo desencadeadas.

PALAVRAS-CHAVES: Crianca. Febre. Convulséo.

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia; Satde da Crianca e do Adolescente.

! Académica do 6° semestre do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB-
UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva. E-mail:limalarissa811@gmail.com
2 Académica do 5° semestre do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB-
UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva.

3 Académico do 6° semestre do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB-
UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva.

4Académica do 6° semestre do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB-
UFPI/Picos/Pl. Membros do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva.

SEnfermeira Mestranda em satide e comunidade pela Enfermagem pela Universidade Federal do Piauf.
Pesquisadora do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva.

SEnfermeira Professora doutora da Universidade Federal do Piaui. Membra do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva.
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TRANSTORNOS MENTAIS E OUTROS AGRAVOS DEVIDO
VIOLENCIA SEXUAL SOERIDA NA INFANCIA E NA ADOLESCENCIA

Pallysson Paulo da Silval
Lairton Batista de Oliveira®
William Caracas Moreira?
Ingred Pereira Cirino®
Maryanna Tallyta Silva Barreto*
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUCAO: Violéncia sexual ¢ definida como todo e qualquer ato que vise estimular
sexualmente as vitimas, seja ela em relacdo heterossexual ou homossexual, no qual os
agressores estdo em estagio de desenvolvimento psicossexual mais adiantado do que a crianca
ou o adolescente. OBJETIVO: Abordar a violéncia sexual sofrida na infancia e/ou na
adolescéncia como fator determinante para o desenvolvimento de psicopatologias e outros
agravos. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao de literatura, ao qual analisou-se artigos
com texto completo, disponiveis nas bases de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE) e Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS). Utilizando-se os descritores: “Delitos Sexuais”, “Abuso sexual na infancia”,
“Adolescente” e “Satde Mental”, no idioma: inglés, portugués e espanhol, com publicagdes
disponiveis entre os anos de 2012 e 2017, selecionou-se 29 artigos, sendo utilizados nove
destes. RESULTADOS: Observa-se que pessoas que sofreram qualquer tipo de delito sexual
durante a infancia e/ou a adolescéncia, desenvolveram algum transtorno mental. Depressao,
ansiedade e Transtorno de Estresse Pds-traumatico (TEPT), sdo os mais relatados. Percebeu-se
uma vulnerabilidade ao uso de substdncias psicoativas, devido a presenca de tais
psicopatologias adquiridas. Constatou-se em homens uma relevante suscetibilidade a
tendéncias para perpetragéo de abuso sexual infantil, enquanto nas mulheres atentou-se a dores
na regido da genitalia. Em ambos 0s sexos mencionou-se uma revitimizacdo na fase adulta.
CONCLUSAO: Com base na analise feita, notou-se que dados epidemioldgicos precisos
acerca da violéncia sexual contra criancgas e adolescentes sdo dificeis de serem obtidos devido a
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falta de sistematizacdo da coleta de informacdes desse tipo de violéncia, considerando que a
maior parte das agressfes sexuais ocorridas nessa idade ndo é revelada, nem denunciada.
Contudo, conclui-se que os dados psiquicos ocasionados por essa forma de violéncia
interferem no desenvolvimento psicossocial e na estruturacdo da personalidade da vitima.

Palavras-chave: Delitos Sexuais. Abuso sexual na Infancia. Adolescente. Saide Mental.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde da Crianca e do Adolescente.
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COMPORTAMENTO SEXUAL DE RISCO EM ADOLESCENTES
DEVIDO O USO DE ALCOOL E/OU DROGAS

Pallysson Paulo da Silva (relator)!

Marilia Costa Cavalcante?

Verdnica Teresa de Lima Martins?

Deborah Fernanda Campos da Silva®
Maryanna Tallyta Silva Barreto*

Luisa Helena de Oliveira Lima (Orientadora) °

INTRODUGCAO: A adolescéncia é a faixa etaria que mais mobiliza preocupacdes devido a
insercdo do uso de alcool e drogas e da pratica sexual sem protecdo. OBJETIVO: Abordar as
consequéncias do comportamento sexual de risco devido o uso abusivo de &lcool e/ou drogas.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao de literatura, ao qual analisou-se artigos com
texto completo, disponiveis nas bases de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE) e Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS). Utilizando-se os descritores: “Sexo sem protecdo”, “Drogas Ilicitas” e
“Adolescentes”, no idioma: inglés, portugués e espanhol, com publica¢bes entre 0s anos de
2010 e 2016. Selecionou-se 22 artigos, sendo utilizados nove destes. RESULTADOS:
Constatou-se que adolescentes que relataram o uso de alcool e/ou drogas eram mais propicios
ao comportamento sexual de risco. Perante o uso de drogas recreativas, a relacdo anal
desprotegida foi mais relatada entre homossexuais, que consequentemente apresentaram uma
maior preponderdncia ao desenvolvimento da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
(AIDS). Entre as mulheres que estavam mediante o efeito de substancias psicoativas,
evidenciou-se gravidez indesejada e frequente realizacdo de sexo oral. Em ambos 0s sexos, 0
comportamento sexual de risco se deu pela atividade com mdaltiplos parceiros durante o
mesmo intercurso sexual. Notou-se que a falta de informacao é um dos principais fatores que
contribuem para 0 aumento na prevaléncia de gravidez e de Infec¢bes Sexualmente
Transmissiveis (IST). CONCLUSAQO: Com base na anélise feita, fica evidente que o
consumo abusivo de alcool e/ou drogas predispbe o comportamento sexual de risco entre
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adolescentes e consequentemente 0 aumento na prevaléncia de gravidez indesejada e de
Infeccbes Sexualmente Transmissiveis. Contudo, conclui-se que ha a necessidade de se
intensificar e ampliar as estratégias de educacdo em salde voltadas para adolescentes, ndo
apenas nas escolas, mas em todos os &mbitos possiveis.

Palavras-chave: Sexo sem protecdo. Drogas llicitas. Adolescente.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde da Crianca e do Adolescente.
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IMPORTANCIA DO COLOSTRO NO DESENVOLVIMENTO DO
RECEM-NASCIDO

Mariana Roberta Arrais Gomes!
Isabelly Cristiny Martins Carvalho?
Artemizia Francisca de Sousa3

INTRODUCAO: E notério que o colostro é um importante reforco natural. Sendo uma
secrecdo lactea dos primeiros dias pds-parto, possui um elevado nivel de anticorpos, que
conferem beneficios imunoldgicos ao recém-nascido, podendo ser comparado a uma vacina.
Além de garantir a protecdo € de suma importancia para a nutricdo, sendo a melhor forma
alimentar nos primeiros dias e imprescindivel até os 6 meses de vida. OBJETIVO: Analisar a
relevancia do colostro em aspectos do desenvolvimento do recém-nascido.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de literatura realizada a partir de uma leitura
exploratéria de matérias acerca do tema, realizada em abril de 2018, nas bases de dados
LILACS e SCIELO. Foram encontrados dez artigos dos quais foram selecionados seis, sendo
os demais excluidos por serem de pouca relevancia. Utilizaram-se 0s descritores: aleitamento
materno, colostro e recém-nascido. RESULTADOS: O colostro € rico em vitamina A ou
retinol, sendo a mesma importante para a funcdo imunoldgica, considerando lactantes e
criangas amamentadas como grupos susceptiveis a deficiéncia da vitamina A, podendo a
caréncia da mée levar a inadequacdo do estado nutricional de vitamina A no recém-nascido,
aumentando o risco de mortalidade infantil. A protecdo contra doengas vem sendo bem
esclarecida e é bastante evidenciada em doencas como diarréia e infeccbes do trato
respiratorio e urinario. CONCLUSAO: Através do exposto, notou-se a importancia do
colostro nos primeiros dias de vida para o desenvolvimento do sistema imunolégico inato,
assim como dos fatores nutricionais. A crianga que ndo tem contato com o colostro pode
desenvolver deficiéncias significativas.

Palavras-chaves: Colostro, aleitamento materno e recém-nascido.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Saude da Crianca e do Adolescente.
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FATORES DE RISCO PARA A OBSIDADE EM CRIANCAS: UM
ESTUDO DE REVISAO.

Edina Aratjo Oliveira *
Romélia silva de Sousa?
José Wilian de Carvalho 3
Wolney Conde Lisboa*

INTRODUCAO: A obesidade é o aumento excessivo da massa corporal gorda, e pode ser
medida através do indice de Massa Corporal (IMC), considerando também o fator idade. Ela
pode ser causada por fatores ambientais e/ou comportamentais e genéticos. OBJETIVO:
Avaliar os fatores de risco para a obesidade em criancas. METODOLOGIA: Trata-se de
uma revisdo de literatura, realizada em abril de 2018, a partir de consultas as bases de dados
BDENF, LILACS e MEDLINE utilizando os descritores: obesidade, estado nutricional,
crianca, e peso-idade. Foram adotados os critérios de inclusdo: artigos em texto completo, nos
idiomas portugués e espanhol, publicados de 2012 a 2018. Foram encontrados artigos 2976,
dentre os quais foram analisados 11 de acordo com os critérios de inclusdo adotados.
RESULTADOS: De acordo com os artigos analisados verificou-se que entre os principais
fatores de risco para as criangas se tornarem obesas estdo o nivel socioecondmico baixo e o
tipo de alimento ofertado nos seis primeiros meses de vida, com maior risco relacionado ao
consumo de outros alimentos no periodo do aleitamento materno exclusivo, entre os pré-
escolares verificou que a presenca de vendas proximo &s escolas fazem com quem as criangas
venha a consumir grandes quantidade de produtos industrializados, principalmente
salgadinhos e refrigerantes. CONCLUSAO: Portanto os profissionais de salide devem
informar a méde ou responsavel desde o pré-natal sobre a importancia da alimentacdo
saudavel, os beneficios do aleitamento materno exclusivo nos seis primeiros meses de vida,
assim como a pratica de atividades fisicas regulares, promovendo também a continuidade
dessa educacdo em salde nas consultas de puericultura apds os seis meses de vida,
objetivando-se manter sempre o peso ideal da crianca.

Palavras- chave: obesidade; Estado nutricional; Crianca; Peso-idade.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde da crianca e do adolescente.
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TRANTORNOS DE ANSIEDADE EM ADOLESCENTES DE UMA
ESCOLA PUBLICA: RELATO DE EXPERIENCIA

Denes Bruno Gomes Oliveiral
Ana Caroline Cipriano Brandio?
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INTRODUCAO: a adolescéncia é uma fase caracterizada por mudancas bioldgicas,
psiquicas, emocionais e sociais, que influenciam diretamente no desenvolvimento individual,
familiar, escolar e social dos individuos. Os transtornos de ansiedade estdo entre as doencas
psiquiatricas mais frequentes na adolescéncia, tendo como principal caracteristica o
sentimento potencializado que desestrutura emocionalmente, leva ao medo e a sensagdo de
perigo excessivo em situacdes cotidianas, deixando o adolescente fragilizado e atemorizado.
OBJETIVO: identificar fatores associados a ansiedade e depressdo em adolescentes de uma
escola puablica, localizada no municipio de Picos-Pl. METODOLOGIA: trata-se de um
relato de experiéncia de académicos de enfermagem, construido a partir de atividade
educativa realizada por meio de rodas de conversa, desenvolvidas em novembro de 2017, com
um grupo de 18 alunos do terceiro ano, do ensino médio. A escolha do publico-alvo se
justifica pelo fato desses adolescentes se encontrarem na fase escolar que precede a entrada na
universidade, o que gera ansiedade e duvida quanto a escolha profissional e 0 medo de
fracassar diante das expectativas dos seus pais. RESULTADOS: as discussdes entre 0s
adolescentes e o grupo de académicos contextualizaram situacdes em que a ansiedade e
depressdo podem se fazer presentes na vida do individuo. Os jovens demonstraram-se
interessados e participativos para dialogar sobre o tema, expondo suas inquietacdes e seus
sentimentos relativos ao futuro e as responsabilidades impostas pelos pais, durante a transicao
entre a adolescéncia e a vida adulta. CONSIDERACOES FINAIS: os resultados permitiram
que os académicos aprofundassem seus conhecimentos sobre os aspectos psicopatolégicos
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que envolvem a adolescéncia, bem como apontaram a necessidade da realizacdo de
investigacGes mais aprofundadas sobre os impactos, causados pela ansiedade e depresséo, na
salde de escolares concluintes do ensino medio, visando a criagdo de estratégias eficazes de
enfrentamento desses distarbios.

Palavras-chave: Transtornos de ansiedade. Adolescente. Educacdo em Saude.

Area de classificacdo: Saude da crianca e do adolescente.
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RISCOS DE QUEIMADURAS EM CRIANCAS NO AMBIENTE
DOMICILIAR: UM ESTUDO DE REVISAO
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INTRODUCAO: Queimaduras sdo lesdes na pele e/ou em tecidos mais profundos, podem
ser causadas por calor, produtos quimicos, eletricidade, radiagdo ou atrito. Representam um
dos principais riscos para acidentes com criancas, pois estes estdo em constante fase de
aprendizado, sdo dotados de diversas curiosidades, aléem de desconhecerem muitas ameacas a
sua integridade, sendo que a maioria destes acidentes acontece no préprio ambiente
domiciliar. OBJETIVO: Avaliar a incidéncia de queimaduras em crian¢as no ambiente
domiciliar. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa, realizada em abril de
2018, a partir de consultas as bases de dados BDENF, LILACS e MEDLINE utilizando os
descritores: Queimaduras, criancas e domicilio. Para a selecdo dos artigos foram adotados os
seguintes critérios de inclusdo: artigos em texto completo, nos idiomas portugués, inglés e
espanhol, publicados de 2010 a 2018. Foram encontrados 76 artigos, dentre os quais foram
analisados 13 de acordo com os critérios de inclusdo adotados. RESULTADQOS: De acordo
com a andlise observou-se que a maioria dos casos de queimaduras foram causados por calor,
dentre os quais se destacaram casos de escaldamento em meninos, pois estes mostraram maior
predisposicdo a brincadeiras arriscadas e um maior grau de curiosidade em explorar coisas
novas em relacdo as meninas. A faixa etaria predominante foi entre 1 a 4 anos, sendo que 0s
periodos com maiores registros foram de janeiro a margco e no més de junho, evidenciando-se
haver relagdo com o maior tempo em que as criancas permanecem em casa devido as férias
escolares. CONCLUSAO: Portanto os profissionais de saide em sua area de atuacdo devem
investigar as condicOes de risco domiciliar para ocorréncia de queimaduras em criangas, em
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sequéncia informar aos pais ou responsaveis como adotar medidas preventivas necessarias,
visando promover uma melhor seguranca para o publico infantil no seu ambiente domiciliar.

Palavras- chaves: Queimaduras; Criancas; Domicilio.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde da crianca e do adolescente.
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AUTO EFICACIA PARA ALEITAMENTO MATERNO: REVISANDO A
LITERATURA

Girlane Maria da Silva Alvest
Aline Morais Venancio?
Roseli Oselka Saccardo Sarni3

INTRODUCAO: A eficicia da amamentacdo pode ser mensurada através da implementacao
de uma escala de autoeficacia para amamentar que serve de auxilio para a identificacdo da
fragilidade nos aspectos importantes do aleitamento, permitindo com isso intervengdes e
suporte para a mesma. OBJETIVO: Avaliar na literatura o uso do instrumento Breastfeeding
Self-Efficacy Scale (BSES) na anélise da autoeficacia materna para o processo de amamentacao.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, com base na pergunta
norteadora: quais os resultados obtidos em relagdo a eficicia do aleitamento materno atraves
do método BSES? Foram realizadas buscas por artigos nas bases de dados: SCIELO, 6 artigos,
PUBMED-MEDLINE, 2 artigos, e no LILACS 5 artigos encontrados. RESULTADOS E
DISCUSSAO: Os estudos ja realizados com uso do BSES, houveram comprovacdes positivas
de que mulheres com nivel elevado de auto eficacia amamentam seus filhos por um periodo
maior de tempo em comparacao aquelas mulheres com nivel inferior de confiabilidade, e que o
apoio recebido a essa prética e atividades hospitalares sdo fatores importantes que influenciam
0s comportamentos que se referem ao processo de amamentar. CONCLUSAO: O BSES pode
ser usado para o vinculo gravidico-puerperal, pois fornece embasamento préatico e tedrico para
que os profissionais de satde auxiliem no incentivo a essa pratica, sendo a auto eficacia na
amamentacdo o alicerce importante a ser descoberto e modelado.

PALAVRAS-CHAVE: Autoeficacia. Amamentacdo. Promocdo da satde. Nutri¢do infantil.

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia; Satde da crianca e adolescente.
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CONSUMO DE DROGAS NA ADQLESCENCIA E SUA RELACAO
COM AS INTERACOES FAMILIARES

Maria de Jesus dos Santos Guimaraes!
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Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUCAO: O uso de substancias psicoativas na adolescéncia é um grave problema social
e de saude puablica, onde a interacdo familiar do adolescente pode se tornar fator de risco ou
protecdo para tal consumo. O presente trabalho tem a finalidade de buscar na literatura
cientifica estudos sobre as relagdes familiares e o uso de drogas em adolescentes, além de
estabelecer comparac6es de publicacOes de diferentes anos. METODOLOGIA: Trata-se de
uma reviso bibliogréfica, onde as buscas foram feitas nas bases de dados indice Bibliografico
Espafiol en Ciencias de la Salud (IBECS), Literatura Latino — Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e CidSaude - Cidades saudaveis que podem ser acessadas a partir
da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), no periodo de abril de 2018. Foram usados os descritores
adolescente, transtornos relacionados ao uso de substancias e relacGes familiares. Encontrou-se
dezoito artigos dos quais apenas sete foram selecionados para estudo. RESULTADOS:
Observou-se que as publicacBes aconteceram de 2014 a 2017, e a autoria € composta por equipe
multiprofissional. Os resultados expressam que a relacdo de consumo de drogas e interagdes
com a familia possui relevancia. Sugere-se tratamentos a pacientes, para melhorias em varios
aspectos do mesmo, aponta-se a familia como fundamental na elevacdo da estima social, capaz
de impedir que o adolescente se torne consumidor de drogas. CONCLUSAOQ: Entende-se que
a adolescéncia é uma fase muito importante da vida, o bom aproveitamento dela refletira no
futuro de maneira positiva. A familia é compreendida como educadora e apoio ao adolescente,
evitando a utilizacdo de drogas. Quando ja ocorre o consumo por parte do adolescente, é
essencial o acompanhamento pela equipe multiprofissional no tratamento.

Palavras-chave: Adolescente. Transtornos relacionados ao uso de substancias. Relacbes
familiares.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde da Crianca e do Adolescente.

1 Graduanda do curso de bacharelado em enfermagem pela Universidade Federal do Piaui, membra do
Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva linha Saude da Crianca e do Adolescente, e-mail:_
maryadejesus123@hotmail.com

2 Graduanda do curso de bacharelado em enfermagem pela Universidade Federal do Piaui, membra do
Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva linha Satde da Crianca e do Adolescente.

% Enfermeira-UFPI, mestranda do Programa Saude e Comunidade-UFPI, membro do GPeSC com
énfase em Salde da Crianca e do Adolescente.

4. Enfermeira, Doutora em Enfermagem, Professora Adjunta IV da UFPI, Docente dos Programas de
Pds- Graduacdo em Ciéncias e Salde e Satde Comunidade; e do Mestrado Profissional em Saude da
Familia. Coordenadora do Curso de Especializacdo em Saude Coletiva.
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM DIANTE DE CASOS DE
ANOMALIA CONGENITA EM RECEM-NASCIDOS

Thaisa Maria de Andrade Goncalvest
Denival Nascimento Vieira Junior?
Francisco Jodo de Carvalho Neto®
Thatiane de Souza Azevedo Rocha*

Monica Larissa do Nascimento Paes Oliveira®
José de Siqueira Amorim Junior®

INTRODUCAO: Durante o periodo neonatal que vai deste o nascimento até o 28° dia sequente,
a enfermagem atua na assisténcia ao recém-nascido (RN) e a puérpera. Em algumas situacgdes
ocorre 0 nascimento de RNs com anomalias congénitas o que leva a necessidade de uma
assisténcia especifica diante das possiveis alteracbes. OBJETIVO: Avaliar a assisténcia de
enfermagem frente ao nascimento de criangas com anomalia congénita. METODOLOGIA
Trata-se de um estudo bibliografico, realizado em abril de 2018, mediante a leitura de
publicacdes na base de dados Biblioteca Virtual em Salde e United States National Library of
Medicine (PUBMED). Foram utilizados os seguintes descritores: enfermagem neonatal,
anormalidades congénitas, assisténcia de enfermagem. Os critérios de inclusdo constituiram-se
em: artigos que apresentassem texto completo, em lingua portuguesa, publicados no periodo de
2013 a 2018 e que conservassem relacdo com o tema principal, totalizando 17 publica¢fes dos
quais apenas seis foram utilizados para este estudo. RESULTADOS: Apoés analise das
publicacbes pode-se verificar que a enfermagem desempenha um papel primordial frente a
assisténcia neonatal, devendo oferecer momentos de escuta, boa comunicacéo, entendimento e
respeito no processo do cuidar, tendo em vista que os cuidados da mesma devem ser de forma
integral. No entanto, a equipe demonstra falta de preparo emocional, déficit na formacao
profissional, bem como dificuldade de assisténcia por temor da equipe diante de casos de
anomalias congénitas. CONCLUSAO: Ha um despreparo psicoldgico desses profissionais,
frente ao amparo familiar, que apresenta dificuldades no acolhimento do recém-nascido com
anomalia, por isso a equipe de enfermagem deve se posicionar como suporte no processo de
aceitacdo e adaptacao familiar, bem como promover interacdo entre crianca-familia ensinando-
0s como cuidar da crianga e consequentemente proporcionar um ambiente mais acolhedor para
0 bebé.

Palavras-chave: Enfermagem neonatal. Anormalidades congénitas. Assisténcia de
Enfermagem.

Area de Classificacdo: Epidemiologia: Saude da Crianca e do Adolescente.

1Graduando em Enfermagem da UFPI-CSHNB. E-mail: mariathaisal0@gmail.com

2Graduando em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Bolsista no Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia.
Integrante do GPESC — Salde Coletiva na linha de tecnologias educativas. Aluno ICV.

3 Graduando em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Integrante do GPESC — Salde Coletiva na linha de tecnologias
educativas.

4 Graduando em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Integrante da liga académica de Hanseniase e outras Doencas
Negligenciadas.

SGraduanda em Enfermagem da UNIVASF-SEDE. Aluna PIVIC.

& Professor vinculado ao Curso de Enfermagem da UFPI-CSHNB. Mestrando em Ensino na Salde - UECE
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FATORES RELACIONADOS AO DESENVOLVIMENTO DE
DEPRESSAO POS-PARTO

Karolaine Rodrigues da Silva!
Barbara Gomes Santos Silva?
Manoel Renan de Sousa Carvalho3
Sayra Carolina Leal*

Nadya dos Santos Moura®

INTRODUCAO: A fase gravidico-puerperal ¢ um periodo na vida da mulher que ocorrem
diversas transformacdes que podem influenciar na saide mental. A depressdo pds-parto se
configura pela presenca de humor deprimido, perda de interesse e prazer por quase todas as
atividades, diminuicdo de energia, sendo capaz de provocar ainda alteraces no sono,
diminuicdo da autoestima e sentimento de culpa. OBJETIVO: Conhecer os principais fatores
relacionados ao desenvolvimento de depressao pés-parto. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisdo de literatura a respeito dos motivos para o desenvolvimento de depressdo pds-parto. A
busca foi realizada a partir da base de dados Biblioteca Virtual de Saude (BVS), utilizando-se
os descritores: “’fatores de risco’’, ’depressdo’’ e “’pOs-parto’’. Selecionou-se cOmo critérios
de inclusdo: ter sido publicado no periodo de 2015 a 2017, idioma portugués, com texto
completo disponivel. Critérios de excluséo: ndo abordaram a relagdo com a tematica e artigos
duplicados, resultando em oito artigos. Utilizou-se quatro artigos os quais eram condizentes
com o tema. RESULTADOS: Posteriormente a leitura dos artigos percebeu-se que o0s autores
abordaram a pesquisa de forma semelhante através da aplicacdo da Escala de Depressdo Pds-
natal de Edimburgo e que os resultados encontrados também foram semelhantes. Foram
identificados como os principais fatores relacionados com a depressdo pds-parto o tabagismo,
nivel elevado de estresse, ma relacdo com o pai da crianca, histéria de depressdo anterior,
violéncia psicoldgica e baixo apoio social. CONCLUSAO: Tendo em vista as consequéncias
ocasionadas pela da depressdao pés-parto, é fundamental o acompanhamento por uma equipe
multiprofissional desde o pré-natal, onde sejam investigados todos os fatores de risco,
contribuindo assim para evolucdo de uma gestacdo saudavel. Vale ressaltar a introducdo de
questionarios para avaliar a salde mental bem como capacitacdo das equipes, facilitando o
reconhecimento deste publico durante os atendimentos.

Palavras chave: Gravidez. Depressao pés-parto. Fatores de risco.

tAcadémica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB. Integrante do grupo de pesquisa em saude
coletiva. E-mail: karolainerds@hotmail.com

2 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do grupo de pesquisa em satde
coletiva. Bolsista PIBIC.

3 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do grupo de pesquisa em satde
coletiva.

4 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do grupo de pesquisa em
saude coletiva.

5 Enfermeira Mestre em Cuidados Clinicos em Enfermagem. Docente do curso de Enfermagem da Universidade
Federal do Piaui/CSHNB. Lider do grupo de pesquisa.
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ANALISE DAS PUBLICACOES CIENTIFICAS ACERCA DA
HIPEREMESE GRAVIDICA E A SAUDE MENTAL DE GESTANTES

Laiara de Alencar Oliveira®

Emyle Horrana Serafim de Oliveira?
Erielton Gomes da Silva®

Maysa Victdria Lacerda Cirilo*
Priscilla Castro Martins®

Nadya dos Santos Moura®

INTRODUGCAO: Hiperémese gravidica (HG) é uma complicacio durante a gestacio e um dos
motivos mais comuns de hospitalizacdo no inicio da gravidez. Ainda ndo existe uma unica
definicdo aceita para HG e sua etiologia permanece desconhecida, no entanto, a maioria dos
estudos caracteriza-a como a ocorréncia de nauseas e vomitos de forma grave que
provocam perda de peso e desidratacdo. A HG mostra-se como efeito negativo frente a
comunicacdo com a familia e cOnjuge, podendo resultar em sentimentos de decepcao,
frustracdo, incapacidade e, eventualmente, ansiedade e/ou depressdo. OBJETIVOS: Analisar
as publicacOes cientificas acerca da hiperémese gravidica e sua relacdo com a salde mental.
METODOLOGIA: Reviséo de literatura, realizada nas bases de dados Portal Regional da BVS
e LILACS, por meio da utilizacdo dos Descritores em Ciéncia da Satde (DeCS): “Hiperémese
gravidica” e “Satde Mental”. Elencou-se como critérios de inclusdo: texto completo disponivel,
em lingua portuguesa ou inglesa, publicacdes na modalidade artigo, publicadas entre 2013 e
2018. Excluiram-se aqueles que se apresentaram repetidos e/ou ndo conservaram relacdo com
0 tema. Foram encontrados 36 artigos e 10 foram selecionados para comporem a amostra.
RESULTADOS: A HG também tem impacto negativo sobre o feto, ademais, as mulheres com
uma gravidez HG encontram-se mais suscetiveis a depressdo e ansiedade do que as mulheres
que ndo apresentam tal quadro. As mulheres com sintomas de HG prolongado tém maior
tendéncia a desenvolver problemas emocionais. Estudos sugerem ainda que maior
probabilidade de desenvolver tais problemas consistem principalmente em uma consequéncia
de HG e ndo uma causa. CONCLUSAO: Apds analise dos artigos foi possivel identificar que
h& uma escassez de estudos na tematica abordada e é de fundamental importancia a busca da
etiologia e definicdo internacional da HG para que a partir disso seja possivel estabelecer mais
estudos acerca e sua relagdo com a satde mental dessas gestantes.

! Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Picos, Piaui. Integrante da Liga Académica
de Anatomia - LACA. Membro do Grupo de Pesquisa Enfermagem na Promog&o da Salde Sexual e Reprodutiva,
laaiaraalencar@gmail.com.

2 Académica de Nutricdo, Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo de Pesquisa
Enfermagem na Promocéo da Salde Sexual e Reprodutiva.

3 Académico de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Picos, Piauf. Bolsista voluntario do Grupo
de Pesquisa Enfermagem na Promocdo da Salde Sexual e Reprodutiva.

4 Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Picos, Piauf.

5> Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui/fCSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo de Pesquisa
Enfermagem na Promocao da Salde Sexual e Reprodutiva.

® Enfermeira. Docente do curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Picos, Piaui.
Coordenadora da Linha de Pesquisa Enfermagem na Promocao da Salde Sexual e Reprodutiva.
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Palavras-chave: Hiperémese Gravidica. Satude Mental. Satde da Mulher.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satide da mulher.

! Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Picos, Piaui. Integrante da Liga Académica
de Anatomia - LACA. Membro do Grupo de Pesquisa Enfermagem na Promogdo da Salde Sexual e Reprodutiva,
laaiaraalencar@gmail.com.

2 Académica de Nutricdo, Universidade Federal do Piaui/fCSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo de Pesquisa
Enfermagem na Promocéo da Salde Sexual e Reprodutiva.

3 Académico de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui/fCSHNB, Picos, Piaui. Bolsista voluntéario do Grupo
de Pesquisa Enfermagem na Promocéo da Saude Sexual e Reprodutiva.

4 Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Picos, Piaui.

5 Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui/fCSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo de Pesquisa
Enfermagem na Promocéo da Salde Sexual e Reprodutiva.

® Enfermeira. Docente do curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Picos, Piaui.
Coordenadora da Linha de Pesquisa Enfermagem na Promoc&o da Sadde Sexual e Reprodutiva.
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FATORES INFLUENCIADORES PARA DESMAME PRECOCE DO
ALEITAMENTO MATERNO: UMA REVISAO INTEGRATIVA

Waléria Geovana dos Santos Sousa *

Brenda Moreira Loiola ?

Francisco Gerlai Lima Oliveira

Tamyres Rayanne Santos Martins*

Vitéria Eduarda Silva Rodrigues®

Sarah Nilkece Mesquita Aratjo Nogueira Bastos®

INTRODUGCAO: O leite materno é considerado a alimentagio adequada, completa, segura e
gratuita desde o inicio da vida, sendo de grande importancia para a promogao e protecdo da
crianca, uma vez que é essencial para o seu crescimento e desenvolvimento, resultando em
beneficios nutricionais, imunoldgicos, cognitivos, econémicos e sociais. OBJETIVO:
Discutir, conforme literatura cientifica, fatores que determinam o desmame precoce.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada em abril de
2018, mediante busca nas bases de dados eletronicas: Literatura Latino-americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (Lilacs) e Scientific Electronic Library Online (Scielo). Para tanto,
usou-se os descritores em livre associacao : “aleitamento materno, amamentacdo ¢ desmame
precoce” Os critérios de inclusdo foram: artigos na integra, publicados entre 2006 a 2018 no
idioma portugués, Foram excluidos aqueles que se apresentaram repetidos e/ou nao
conservaram relagdo com o tema. Ao final, 40 artigos foram encontrados e a amostra foi
composta por 11 artigos. RESULTADOS: Baseado em estudos existem muitos efeitos
positivos proporcionados pela amamentagdo exclusiva até o sexto més de vida para o bindbmio
mée-filho. Porém, mesmo com todas as vantagens existe causas que levam as maes
desmamarem seus filhos precocemente, assim como sua condi¢do econémica , pois estudos
afirmam que mulheres de maior renda aumentam a probabilidade de amamentar seus filhos do
que as de nivel econdmico inferior, trabalho materno visto o crescimento da participacdo
feminina no mercado de trabalho e métodos relacionados a culturas sociais, pois acreditam
que a substituicdo do leite humano por outros alimentos pode trazer os maiores beneficios
para o beb&. CONCLUSAO: Contudo o aleitamento materno é essencial para o bindmio mae-
filho e diante dos fatores que interferem no seu curso viu-se a necessidade de planejar acGes
gue visam a educacdo da nutriz durante a gestacdo através de palestras, mini cursos e
aconselhamentos.

!Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui —UFPI, Picos, PI, Brasil. E-mail:
waleriageovana2@gmail.com

2Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui —UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do grupo de
Pesquisa Saude em Sadde Coletiva(GPSC).

3Graduando em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui ~UFPI, Picos, PI, Brasil. Participante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC).

4Graduada em Nutricdo, Universidade Federal do Piaui —~UFPI, Picos, PI, Brasil.

SGraduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil

Integrante do Grupo de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Bolsista e ICV do Projeto de Extenséo
Liga Académica de Anatomia (LACA)

5Mestre em Enfermagem, Professora Assistente do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui —
UFPI/CSHNB. Coordenadora do Grupo de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC).
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Palavras-chave: Amamentagéo. Aleitamento Materno. Desmame Precoce.

Area de Classificagdo: Epidemiologia; satde da mulher.

!Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui —UFPI, Picos, PI, Brasil. E-mail:
waleriageovana2 @gmail.com

2Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui —UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do grupo de
Pesquisa Satde em Saude Coletiva(GPSC).

3Graduando em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui —~UFPI, Picos, Pl, Brasil. Participante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC).

4Graduada em Nutricdo, Universidade Federal do Piaui ~UFPI, Picos, PI, Brasil.

SGraduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil

Integrante do Grupo de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Bolsista e ICV do Projeto de Extenséo
Liga Académica de Anatomia (LACA)

5Mestre em Enfermagem, Professora Assistente do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piauf —
UFPI/CSHNB. Coordenadora do Grupo de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC).
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TERAPIA DE REPOSICAO HORMONAL NO PERIODO DA
MENOPAUSA

Laura Maria Feitosa Formiga®
Sarah da Rocha Leal?

Amanda Fernanda Rodrigues?
Kathelyn Jane Sousa Carvalho?
Keyla Maria Rodrigues Bezerra?
Ana Klisse Silva Araijo3

INTRODUCAO: O envelhecimento nas mulheres é um processo dindmico no qual acarreta
desgaste fisico, mental e bioldgico que traz consigo o aparecimento de doencas cronicas e
sintomas relacionados ao periodo da menopausa. OBJETIVO: Verificar os efeitos do uso da
reposicdo hormonal em mulheres na menopausa. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo
de literatura nacional realizada nos meses de Marc¢o e Abril de 2018.Utilizou-se os descritores
a partir da biblioteca de terminologia em salde (Decs) envelhecimento, terapéutica e
amenorreia, ao final a amostra contabilizou 10 estudos, a pesquisa foi realizada mediante a
leitura de publicacbes contida na base de dados Scielo no periodo de 2012 a
2017.RESULTADOS: Estudos apontam que a TRH (Terapia de reposi¢do hormonal) pode
melhorar a libido sexual, aspectos psiquicos como fogachos, suor e alteragdes de humor,
urogenitais como incontinéncia urinéria e atrofia vaginal, entre outras, tambeém beneficios no
quadro de doengas cronicas como osteoporose, onde atua aumentando a densidade mineral
0ssea e reduzindo o risco de fraturas e diminui¢do no risco de diabetes melito tipo Il. Porém,
ao mesmo tempo em que a TRH possui vantagens, a ciéncia detectou pontos negativos. Aspetos
da terapia como uso combinado ou isolado dos hormdnios estrégeno e progesterona, idade,
tempo de uso e dose devem ser levados em consideracdo. A combinacdo de estrégeno e
progesterona, pode acarretar tromboembolismo venoso e cancer de mama. Mulheres que
iniciaram a reposicdo apds os 65 sofreram com o acidente vascular cerebral e doenca
cardiovascular. CONCLUSAQ: Diante dos fatos, o bindmio risco-beneficio da reposicio
hormonal deve ser analisado cuidadosamente e individualmente, os profissionais de saude
devem esclarecer a cada mulher sobre a terapia a qual ird se submeter, evitando prejuizos para
ambas as partes.

Palavras-chaves: Envelhecimento. Terapéutica. Amenorreia.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Saude da Mulher.

1 Enfermeira. Mestre pela Universidade Federal do Ceard (UFC). Professora Adjunto | do Curso de Bacharelado
em Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/ CSHNB. Coordenadora da linha de pesquisa enfermagem e
salide o idoso- GPESC/CSHNB/CNPq.Laurafeitosaformiga@hotmail.com

2Académicos de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrantes do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva/CSHNB/CNPq.

3Enfemeira especialista em Nefrologia, Urgéncia e emergéncia e UTI.
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PREVALENCIA DE SINAIS E SINTOMAS DA DISBIOSE INTESTINAL EM
MULHERES COM EXCESSO DE PESO

Maria Edivania de Sousa Barroso!
Naumanm Lima Borges *
Lais de Carvalho Arraes*
Isabel de Sousa Araujo’
Francilany Antonia Rodrigues Martins Neiva 2

INTRODUCAO: A disbiose intestinal é definida como desequilibrio da flora intestinal, entre os
microrganismos benéficos e patogénicos, que resulta em uma situacdo desfavoravel a satde do
hospedeiro. Gases, cOlicas, diarreias e prisdo de ventre frequentes sdo sintomas que indicam
disbiose intestinal. OBJETIVO: Abordar a relagcdo de sinais e sintomas da disbiose em mulheres
eutroficas e com excesso de peso. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo bibliografica
realizada nas bases de dados Pubmed e Scielo entre os anos de 2010 a 2017 no idioma lingua
portuguesa, utilizando-se dos seguintes associagdes de descritores:“Disbiose intestinal” e
“Eutroficas”, “Disbiose intestinal” e “Obesidade”, "Microbiota intestinal". Foram selecionados 06
artigos de relevancia para o tema exposto. RESULTADOS: Os estudos mostraram que a maior
prevaléncia de risco para disbiose ocorre em individuos do sexo feminino, observado no estudo de
Galdino et al.(2016). Mulheres obesas apresentam mais nervosismo e ansiedade, que sdo fatores de
risco para doencas gastrointestinais. Estudos apontam que a microbiota desempenha um papel
importante na patogénese da obesidade, individuos obesos que possuem alteracdo na composicao
dessa microbiota, caracterizando assim um quadro de disbiose, com sintomas e sinais mais
frequentes do que em mulheres eutréficas. CONCLUSAQ: Evidéncias atuais em mulheres deixam
claro que de fato existe uma relacdo nos sinais e sintomas de disbiose intestinal em obesas e
eutroficas.

Palavras-chave: Dishiose intestinal. Obesidade. Microbiota intestinal. Mulheres.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde da Mulher.

! Graduando em Nutrigio pela Universidade Federal do Piaui. e-mail: edivaniabarroso@hotmail.com

2 Especialista em Salde Publica e Alimentagdo Escolar pela Universidade Federal do Piaui
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM E SEUS BENEF,I'CIOS NO PARTO
HUMANIZADO: REVISAO BIBLIOGRAFICA

Francisco Gerlai Lima Oliveira®
Vitéria Eduarda Silva Rodrigues?
Brenda Moreira Loiola?

Waléria Geovana dos Santos Sousa?
Simone Barroso de Carvalho®

INTRODUCAO: Historicamente a assisténcia ao parto era atividade exclusivamente
feminina de responsabilidade das parteiras que dominavam tal pratica sem conhecimento
cientifico. Posteriormente intensificaram-se a hospitalizacdo, medicalizacdo e controle do
periodo gravidico-puerperal, fazendo outras pessoas assumirem responsabilidades no ato de
parir. A assisténcia de enfermagem ao trabalho de parto deve ser humanizada focando na
autonomia da mulher e fortificando vinculos familiares. OBJETIVO: Identificar na literatura
cientifica as publicagBes acerca da assisténcia de enfermagem durante o trabalho de parto e
parto e seus beneficios a mulher. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo bibliogréafica
realizada no periodo de marco a abril de 2018 no portal regional da Biblioteca Virtual em
Saude, nas bases de dados LILACS e BDENF. Descritores utilizados: cuidados de
enfermagem, parto humanizado e saude da mulher. Foram encontradas 77 publicacdes. Os
critérios de inclusdo foram: artigos originais e disponiveis, em portugués, publicados de 2013
a 2017. Restaram 13 artigos para realizacdo desta revisdo. RESULTADOS: Relacionado a
autonomia da mulher, 53,84% das publicacdes abordaram essa questdo visando a permissdo
da escolha do local, acompanhante e posicdo confortavel durante o trabalho de parto e parto.
A importancia do parto domiciliar com assisténcia pautada na qualidade, habilidade técnica e
cuidado humanizado foi citada em 7,69% das publicagdes. Vinculo de confianca e
acolhimento de qualidade como fatores que garantem um cuidado humanizado e satisfacdo da
mulher foram mencionados em 46,15% das publicagdes, assim como, a importancia da
comunicacdo verbal e ndo verbal entre a equipe de enfermagem e puérpera. Em 38,46% dos
estudos constam que o0 toque, massagens e repasses de informacdes proporcionam conforto e
seguranca durante as dores precedentes no parto. CONCLUSAQ: Conclui-se que, o vinculo
profissional-parturiente, o conforto, respeito, autonomia e comunicacdo efetiva garantem a
satisfacdo da mulher, diminui riscos de procedimentos desnecessarios proporcionando mais
proximidade entre mae e bebé e recuperacdo rapida.

Palavras-chave: Assisténcia de enfermagem. Humanizacao do parto. Satde da mulher

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde da mulher.

1Académico de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/UFPI/CSHNB. Membro do Grupo de Estudos
em Tecnologias do Cuidar (GETEC). Email - gerlailima@gmail.com

2Académicos de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/UFPI/CSHNB.

SEnfermeira, Mestranda em Satde e Comunidade. Membro do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva.
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PERFIL SOCIOECONOMICO DE GESTANTES COM PRE-
ECLAMPSIA: REVISAO DE LITERATURA

Maria Irla Souza Santana®
Tamires da Cunha Soares?
Ticianne da Cunha Soares®

INTRODUGCAO: Pré-eclampsia é uma conjuntura singular do periodo gestacional que envolve
a sincope de diversos 6rgaos e esté diretamente relacionada a hipertensdo e proteindria, que se
manifestam apos a 20° semana de gestacdo em mulheres preliminarmente normotensas ou
sobreposta a hipertensdo arterial pré-existente. OBJETIVO: Tracar o perfil socioecondmico
de gestantes acometidas por pré-eclampsia em um intervalo de 10 anos. METODOLOGIA:
Trata-se de uma revisdo de literatura, do tipo narrativa, com busca de artigos cientificos nas
bases de dados SCIELO e BVS, utilizando os seguintes descritores em salde: Pre-eclampsia,
gravidez e saude publica. Consideraram-se inclusos artigos originais publicados entre os anos
de 2007 e 2017, em lingua portuguesa, disponiveis na forma de texto completo.
RESULTADOS: Do total de 80 artigos encontrados, 4 foram selecionados. Estudo de Cunha
et al. (2007) a populacdo pesquisada apresentava idade entre 18 e 26 anos, a maioria com ensino
fundamental completo, renda entre 100 e 700 reais, as principais altera¢fes no ciclo gravidico
sdo edema e cefaleia. A pesquisa de Souza et al. (2007) idade entre 18 e 35 anos,
predominantemente haviam concluido o ensino médio, com renda menor que trés salarios
minimos, apresentavam elevacédo na pressao arterial, Azevedo et al. (2009) traz uma populacédo
que apresenta em média 26 anos, pouca instrucdo e baixos rendimentos, com alteracGes de
pressdo, edema, tontura, visdo turva, dentre outras. Estudo de Amorim et al. (2017) apresenta
populacdo entre 14 e 50 anos, com condi¢fes socioecondmicas desfavoraveis, como baixa
escolaridade e baixa renda familiar. CONCLUSAO: Persistem algumas ddvidas sobre as
causas da pré-eclampsia, formas de tratamento e seus fatores associados. Contudo,
parafraseando Moura et al. (2010), acredita-se que a inadequacdo socioecondmica tem
ocasionado no aumento nos percentuais de gravidez de risco, uma vez que esta situacdo esta
associada, comumente, ao estresse e condi¢des nutricionais inapropriadas.

PALAVRAS-CHAVE: Pré-eclampsia, gravidez, salude publica.

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia; Satde da Mulher.

! Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui,irlasantana@hotmail.com
2 Nutricionista, Universidade Federal do Piaui
3 Enfermeira, Universidade Federal do Piaui
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM A UMA PACIENTE VITIMA DE
FERIMENTO PROVOCADO POR ARMA DE FOGO

Izabhel Chrystine Pereira de Souza’
Francisco José de Aradjo Filho?

Marina Magquel Pacheco da Silva®
Victorugo Guedes Alencar Correia*
Maurilo de Sousa Franco®

Walquirya Maria Pimentel Santos Lopes®

INTRODUGCAO: Lesbes por arma de fogo constituem, entre as internacdes por causas
externas, tem alta taxa de mortalidade e aproximadamente 10 ¢bitos por 100 internagdes. Seus
ferimentos podem resultar em vitimas com lesdes irreversiveis, inaptas ao trabalho ou que
necessitem de cuidados com por meio de internacdo hospitalar, uso de medicacdes,
reabilitacdo fisica e mental. OBJETIVO: Apresentar a experiéncia obtida ao realizar
assisténcia de enfermagem a uma paciente em pos-cirurgico de cirurgia ortopédica.
METODOLOGIA: Pesquisa-acdo, com carater descritivo do tipo relato de experiéncia
realizado em outubro de 2017 em um hospital publico no municipio de Picos/Pl. Elencou- se
alguns Diagnosticos de Enfermagem (DE) seguindo os parametros da NANDA Internacional.
RESULTADOS: Realizou- se assisténcia de enfermagem a uma paciente lesionada por arma
de fogo e em pos- operatorio de cirurgia ortopédica, com objetivo de promover melhorias no
cuidado para um seguro e adequado tratamento. A paciente ndo seguia habitos de vida
seguros, pois tinha histérico de acidentes por arma branca e uso de drogas ilicitas. Destaca- se
alguns DE: Risco de infeccdo relacionada a ferida operatoria e a procedimentos invasivos.
Comportamento de salde propenso a risco relacionado a multiplos estressores, evidenciado
por ndo conseguir agir de forma a prevenir problemas de satde. Padrdo de sono prejudicado
relacionado a falta de privacidade, evidenciada por mudanca no padrdo normal do sono. Dor
aguda relacionado a agentes lesivos, evidenciado por comportamento expressivo e relato
verbal de dor. Foram prestadas orientagdes sobre higienizacdo com finalidades de reduzir
riscos de infeccdo, sobre a importancia de uma alimentacdo saudavel e sobre o0s riscos e
consequéncias do uso de substancias psicoativas. CONCLUSAO: O profissional de
enfermagem é responsavel pela assisténcia de forma holistica e ressalta- se que a aplicacédo de
DE é fundamental na organizacdo do cuidado e garante uma maior seguranca para 0
tratamento da paciente.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui (UFPI). Integrante da Liga Académica de
Hanseniase e outras Doencas Negligenciadas (LAHDN). E-mail: izabhels2@hotmail.com

2Académico de Enfermagem da UFPI. Integrante da LAHDN e do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva
(GPeSC).

3Académica de Enfermagem da UFPI.

4 Enfermeiro formado pela UFPI. Integrante da LAHDN e do GPeSC.

SAcadémico da UFPI. Integrante da LAHDN e do GPeSC.

®Enfermeira. Mestre e docente do curso de enfermagem da UGPI. Coordenadora da LAHDN.
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Palavras-chave: Cirurgia ortopédica. Diagnostico. Enfermagem.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satide da Mulher.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui (UFPI). Integrante da Liga Académica de
Hanseniase e outras Doengas Negligenciadas (LAHDN). E-mail: izabhels2@hotmail.com

2Académico de Enfermagem da UFPI. Integrante da LAHDN e do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva
(GPeSC).

3Académica de Enfermagem da UFPI.

4 Enfermeiro formado pela UFPI. Integrante da LAHDN e do GPeSC.

SAcadémico da UFPI. Integrante da LAHDN e do GPeSC.

®Enfermeira. Mestre e docente do curso de enfermagem da UGPI. Coordenadora da LAHDN.

88


mailto:izabhels2@hotmail.com

89

INFLUENCIA DA SEXUALIDADE FEMININA NO PERIODO
GESTACIONAL: UMA REVISAO DA LITERATURA NACIONAL

Béarbara Gomes Santos Silvat
Camila Hanna de Sousa?
Karolaine Rodrigues da Silva3
Manoel Renan de Sousa Carvalho*
Sayra Carolina Leal®

Nadya dos Santos Moura®

INTRODUGCAO: A sexualidade na gestacdo é uma condigio que envolve adaptacdes fisicas,
psicoemocionais e socioculturais, com uma abordagem delicada e complexa para o casal, fato
subsidiado pelo desconhecimento de muitas mulheres sobre o funcionamento do seu corpo
principalmente na gestagdo, tornando-as preconceituosas quanto & sua sexualidade nesse
periodo. OBJETIVO: Investigar influéncia da sexualidade feminina no periodo gestacional.
METODOLOGIA: Trata-se de uma reviséo da literatura, realizada em maio de 2018 mediante
a leitura de publicagdes contidas na Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Scientific Electronic
Library Online (SciELO), para tanto utilizou-se os seguintes descritores: gestagéo, sexualidade
e saude da mulher, foram adotados como critérios de inclusao estudos publicados na integra na
modalidade artigo, nos ultimos dez anos, no idioma portugués. Encontrou-se 23 artigos, sendo
excluidos 18 que ndo se relacionaram a tematica, a amostra final foi composta por 06 estudos
descritivos provenientes das regides Nordeste, Sul e Sudeste. RESULTADOS: As pesquisas
revelaram que a vivéncia da sexualidade feminina depende de fatores fisicos, psicoldgicos e
culturais. Ao experimentar transformacdes fisicas e emocionais, as gestantes procuraram
escolher melhores maneiras de vivenciar esse periodo, tendo como fundamento a decisdo de
buscar formas de adaptacdo. A relacdo mutua entre o casal também representa fator
determinante para uma experiéncia sexual saudavel. 4 praticas educativas desenvolvidas por
enfermeiras promovem a liberdade nas gestantes para falarem sobre sua sexualidade e seus
medos em relacdo ao ato sexual. Um ponto que merece destaque refere-se a fragilidade das
orientacdes sobre sexualidade nas consultas de pré-natal. CONCLUSAO: Nota-se que 0
profissional de enfermagem tem suma importancia na abordagem da sexualidade na gestacéo,
pois trata-se de um tema pouco explorado, no entanto, atual, oportuno e preconizado pelo
Programa de Assisténcia Integral a Salde da Mulher (PAISM), devendo ser incluso
especialmente durante as consultas de pré-natal.

tAcadémica do 7° periodo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Salude Coletiva. Bolsista PIBEX/UFPI. E-mail:
barbaragmss@gmail.com

2Enfemeira. Universidade Federal do Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva.

3Académica do 8° periodo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Sadde Coletiva.

4Académico do 5° periodo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva.

SAcadémica do 6° periodo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva.

®Enfermeira. Doutoranda em Enfermagem/UFC. Professora Assistente do Curso de Enfermagem da
UFPI/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa em Sadde Coletiva.
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Palavras-chave: Gestacdo. Sexualidade. Saude da Mulher.

Area de Classificaco: Epidemiologia; Satide da Mulher.
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INFLUENCIA PROFISSIONAL NA ESCOLHA DO TIPO DE PARTO:
UMA REVISAO DE LITERATURA

Luana Ferreira de Sousa®

José Wilian de Carvalho?
Aldemir Rabelo Sepulvida Junior®
Patricia Amanda de Sousa*
Simone Barroso de Carvalho®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUGCAO: A prética abusiva e constante de cesarianas no Brasil evidencia o quanto a
populacdo feminina é carente de informacgdo e educacdo em salde. Até o seculo XVIII, o
parto era considerado uma vivéncia das mulheres, pois ficava a cargo das parteiras. No final
do século XIX, os obstetras passaram a empreender campanhas para transformar o parto em
um evento controlado, o que se efetivou na metade do século XX. Muitas parturientes
externaram suas insatisfacbes quanto a esse tipo de posicionamento dos profissionais de
salde, tento em vista que alguns destes priorizam a cesariana levando em conta fatores como
economia de tempo e rentabilidade. OBJETIVO: Identificar na literatura cientifica a
influéncia profissional na escolha pelo tipo de parto. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisdo de literatura, realizada em abril de 2018, a partir de consultas nas bases de dados
LILACS, MEDLINE e BDENF. Para tanto utilizou-se como descritores: Influéncia,
Profissional, Cesariana e Obstetricia. Foram adotados como critérios de inclusdo: artigos em
texto completo na integra, publicados nos idiomas portugués, inglés e espanhol, no periodo de
2006 a 2018. Foram encontrados 208 artigos, dentre os quais 16 responderam aos critérios de
inclusdo adotados. RESULTADOS: Constatou-se que 100% das publicacbes retrataram
haver influéncia profissional pela escolha do tipo de parto, dentre os profissionais
mencionados o médico foi o principal, sendo referido em 68,75% dos artigos. Além disso,
50% das publicagcdes apontaram ainda que entre as principais complicacOes das cesarianas
estdo infeccdes cirlirgicas e maior tempo de recuperacdo pos parto. CONCLUSAO: Portanto
os profissionais que atuam nessa area devem internalizar conceitos bioéticos e saberem até
onde uma intervencao cirurgica se faz necessaria, sempre assegurando liberdade de escolha,

! Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salide
Coletiva - Saide da Crianga e do Adolescente/CSHNB.luanaferrenf@gmail.com.

2 Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Sade
Coletiva - Satde da Crianga e do Adolescente/CSHNB. Bolsista PIBEX.

% Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piauf. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide
Coletiva - Satde da Crianga e do Adolescente/CSHNB.

* Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde
Coletiva - Satde da Crianga e do Adolescente/CSHNB.

5 Enfermeira. Especialista em Cuidado Pré-natal, Gestdo em Saude e UTI. Mestranda em Salde e Comunidade.
Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — Saide da Crianca e do Adolescente/CSHNB.

® Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal do Cearé. Professora Adjunta IV da
Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva - Saide da Crianga
e do Adolescente/CSHNB.
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respeitando as decisdes da gestante e esclarecendo seus temores e davidas, para assim se
alcancar um cuidar mais humanizado e eficiente.

Palavras-chave: Influéncia. Profissional. Cesariana. Obstetricia.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde da mulher.
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A INFLUENCIA DA RESTRICAO ALIMENTAR EM GESTANTES NO
PESO E MORTALIDADE NEONATAL

Emyle Horrana Serafim de Oliveira®
Beatriz Goncalves Feitosa dos Santos?
Erielton Gomes da Silva3

Priscila Castro Martins®

Laiara de Alencar Oliveira*

Nadya dos Santos Moura®

INTRODUCAO: O periodo gestacional caracteriza-se como um estado anabélico dinamico,
em que o corpo da mulher passa por adaptacdes fisioldgicas que objetivam a saude fetal.
Durante esse processo leva-se em consideracdo fatores intrinsecos e extrinsecos a gestacdo. A
dieta da mée durante a gravidez afeta a condicdo de sua crian¢a ao nascer e durante as duas
primeiras semanas de vida. Dessa forma, caréncias nutricionais podem estar acarretando para
o0 desenvolvimento de complicacGes e deficiéncias neonatais. Esse estudo objetivou analisar
0s impactos da restricdo alimentar gestacional e sua influéncia no estado do recém-nascido.
METODOS: Trata-se de uma revisdo da literatura, a partir de publicacbes cientificas nas
bases de dados Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e Scielo, utilizando-se os descritores:
“deficiéncia nutricional”, ‘“gestacdo”, “recém-nascido” e “retardo do crescimento fetal”.
Foram critérios de inclusdo: artigo original, publicado no periodo de 2003 a 2016, idioma
portugués, com texto completo disponivel. Critérios de exclusdo: ndo possuirem relacdo com
a temaética e artigos duplicados, resultando em 24 artigos. Apos a leitura, 7 artigos foram
selecionados para compor a amostra. RESULTADOS: Mulheres submetidas a uma dieta
restritiva durante a gestacdo deram origem a bebés prematuros, com baixo peso corporal. Foi
possivel observar também que a reducdo ndo é apenas corporal, mas também de varios
6rgdos, provocando assim um crescimento intrauterino deficiente, apresentaram também o
desenvolvimento de infec¢bes neonatais, danos neuroldgico e uma alta incidéncia de
mortalidade neonatal. Notou-se também que na maioria das vezes as anomalias apresentavam-
se em fetos providos de gestantes que seguiam uma restricdo proteico-calorica.
CONCLUSAO: A dieta materna durante a gestacio torna-se um elemento importante para o
perfeito aproveitamento do potencial energético fetal. Porém, sdo poucos os trabalhos que
analisam a inter-relagdo entre restricdo alimentar, gravidez e crescimento fetal, destacando a
necessidade de mais estudos sobre a problemética que futuramente beneficiara essa
populacéo.

Palavras- chaves: Deficiéncia nutricional; Gestacdo, Recém-nascido e Retardo do
crescimento fetal.

Area de classificacdo: Epidemiologia; Sadde da mulher.

! Académica de nutrigdo, UFPI, integrante do GPESC linha salde sexual e reprodutiva. Endereco eletrénico:
emyllehorrana@hotmail.com.

2 Académica de nutricdo, UFPI;

3 Académicos de enfermagem, UFPI, integrantes do GPESC linha satide sexual e reprodutiva;

4 Académica de enfermagem, UFPI, integrante do GPESC linha satide sexual e reprodutiva;

5 Professora efetiva da UFPI, Ms. em cuidados clinicos em enfermagem e salide, presidente do GPESC linha
salide sexual e reprodutiva.
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ANALISE DO CONTEUDO DAS PUBLICAGCOES SOBRE
ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO CLIMATERIO

Vitoria Eduarda Silva Rodrigues®
Brenda Moreira Loiola®

Denival Nascimento Vieira Junior3
Francisco Gerlai Lima Oliveira3
Waléria Geovana dos Santos Sousa*
José de Siqueira Amorim Janior®

INTRODUCAO: O climatério é uma fase bioldgica na vida das mulheres que compreende a
transicdo entre o periodo reprodutivo e o ndo reprodutivo. E um periodo de mudancas e
adaptacdes na vida da mulher, e que por esse motivo necessita ser trabalhado junto ao
profissional de enfermagem. OBJETIVO: Caracterizar a producdo cientifica disponivel sobre
assisténcia de enfermagem no climatério. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo
bibliogréafico, realizado em marco de 2018, mediante a leitura de publicacdes contidas na base
de dados Biblioteca Virtual em Saude. Foram utilizados os seguintes descritores: climatério,
assisténcia de enfermagem e satde da mulher. Os critérios de inclusdo constituiram-se em:
artigos que apresentassem texto completo, em lingua portuguesa, publicados no periodo de
2013 a 2017 e que conservassem relacdo com o tema principal, totalizando 10 publicagdes
RESULTADOS: Em sua maioria, os trabalhos foram publicados na regido sudeste,
especialmente concentrados no Rio de Janeiro, havendo predominancia de estudos
descritivos. Apds analise das publicacdes pode-se observar que a promocdo da salde
desenvolvida pela equipe de enfermagem a satde da mulher na atencdo primaria, atua como
fator determinante no processo de aceitagdo do climatério. Para isso, a realizacao de grupos de
reflexdo que visa a troca de experiéncias foi utilizado como método terapéutico eficiente.
Destaca-se ainda o0 protagonismo proporcionado pelo atendimento integral continuo e do
cuidado humanizado por parte da equipe de enfermagem na assisténcia das mulheres
climatéricas. CONSIDERACOES FINAIS: A equipe de enfermagem presta assisténcia
integral e continua buscando através das estratégias de cuidado voltadas a satude da mulher
uma que possibilite acolhimento, vinculo e integracdo dessa populacdo. Com isso, a
autonomia da mulher durante a transicdo para a fase do climatério é mantida, e as mesmas sao
melhores assistidas, garantindo que compreendam a fase como natural e vivenciem-na da
melhor forma possivel.

!Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Bolsista e ICV do Projeto de Extensdo Liga Académica de
Anatomia (LACA). E-mail: vittoriaeduarda@hotmail.com

2Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva.

3Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Integrante do Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia.
4Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil.

SProfessor vinculado ao Curso de Enfermagem da UFPI-CSHNB. Mestrando em Ensino da Satde — UECE.
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Palavras-chave: Climatério. Assisténcia de Enfermagem. Satde da mulher. Promogéo da
saude.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satide da Mulher.

!Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Bolsista e ICV do Projeto de Extensdo Liga Académica de
Anatomia (LACA). E-mail: vittoriaeduarda@hotmail.com

2Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do Grupo de
Pesquisa em Salde Coletiva.

3Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Integrante do Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia.
4Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil.

SProfessor vinculado ao Curso de Enfermagem da UFPI-CSHNB. Mestrando em Ensino da Satide — UECE.
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O PAPEL DAS DOULAS FRENTE AO CUIDADO HUMANIZADO A
PARTURIENTES NA CONTEMPORANEIDADE:
UMA REVISAO DA LITERATURA

Priscilla Castro Martins!

Alanna Maria de Moura Gomes?
Emyle Horrana Serafim de Oliveira®
Erielton Gomes da Silva*

Laiara de Alencar Oliveira®

Nadya Santos Moura®

INTRODUGCAO: As doulas sdo mulheres treinadas, capazes de fornecer de forma continuada
0 cuidado integral a parturiente e sua familia. Estas se apresentam na conjuntura do parto
humanizado, no qual é assegurado a parturiente a presenca de um acompanhante. Objetivou-
se, apresentar o papel das doulas frente ao cuidado humanizado a parturiente na
contemporaneidade. METODOLOGIA: Trata-se, de uma revisdo de literatura elaborada
através das bases de dados BVS Bireme, PUbMED, Medline, Lilacs e Scielo tendo como
descritores: Parto Domiciliar, Parto Humanizado e Doulas. Incluiu-se artigos em portugués,
inglés e espanhol, do periodo de 2012 a 2016 com a temética inerente as doulas. Excluiram-
se, artigos incompletos e os que ndo fossem de acesso livre, duplicados e que ndo abordavam
a temética. Encontrou-se, 67 artigos, destes apenas 10 se enquadraram na temaética abordada.
RESULTADOS: A literatura demonstra que o apoio da doula no periodo perinatal esta
associado a uma reducdo de quase 60% da chance de parto cesareo e 80% de cesariana ndo
indicada, além do menor tempo do trabalho de parto, maior indice de parto vaginal
espontaneo sem a necessidade da intervencdo de anestesia peridural, menores ricos de
depressdo pds-parto e maiores niveis de satisfacdo por parte da parturiente e da familia.
Outrossim, o trabalho das doulas, envolve a interpretacdo de conceitos médicos, preparagdo
para o parto, elaboracdo do plano de parto, técnicas de relaxamento e diferentes técnicas de
respiracdo. Estas também, em sua maioria possuem outra formacdo, garantindo a efetividade
em seus cuidados. CONCLUSAO: Percebeu-se, um minimo arcabouco literario no qual
consiste este trabalho, portanto, conclui-se que se necessita de maiores estudos que envolvam

! Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do grupo de pesquisa em
Saude Coletiva na linha satde sexual e reprodutiva (SSR). e-mail:priscillacastromartins19992014@gmail.com
2 Académica em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/ CSHHB. Integrante do grupo de pesquisa em
saude coletiva na linha saide do adolescente.

3 Académica em Nutricdo pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do grupo de pesquisa em satide coletiva
na linha satde sexual e reprodutiva (SSR).

4 Académico em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui, membro e bolsista voluntario do grupo de
pesquisa em saude coletiva na linha satde sexual e reprodutiva (SSR).
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¢ Enfermeira. Docente do curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. Coordenadora da Linha de
Pesquisa Enfermagem da Promogdo da Salde Sexual e Reprodutiva.
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a perspectiva da gestante, bem como, dos seus familiares frente o papel das doulas no parto
humanizado. Observou-se também, que muito precisa ser feito para que esse seja reconhecido
nos diferentes segmentos da sociedade.

Palavras-chave: Parto Domiciliar. Parto Humanizado. Doulas.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satide da Mulher.
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3 Académica em Nutricdo pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do grupo de pesquisa em satide coletiva
na linha satde sexual e reprodutiva (SSR).
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SINDROME METABOLICA E SUA RELAQAO COM FATORES DE RISCO
CARDIOVASCULAR EM USUARIOS DO SUS EM CAXIAS-MA

Daisy Jacqueline Sousa Silva*

Lucas Vinicius Alves Sampaio 2
Francilene da Silva Barbosa®

Vanessa Passos de Oliveira*

Magnolia de Jesus Sousa Magalhaes®
Liejy Agnes dos Santos Raposo Landim®

INTRODUGCAO: A Sindrome Metabdlica (SM) é o conjunto de disturbios cardiometabélicos que
incluem a elevacédo da glicemia, da circunferéncia abdominal, da pressao arterial, dos triglicerideos
plasmaticos e reducdo dos niveis de HDL-c e contribui diretamente para o desenvolvimento de
Doengas cardiovasculares (DCV). OBJETIVO: Avaliar a prevaléncia da Sindrome Metabolica e de
fatores de risco cardiovascular (FRCV) em usuéarios do SUS em Caxias, MA. METODOLOGIA:
Estudo transversal, realizado com 50 participantes, de ambos 0s sexos, com idade entre 18 a 80 anos
que frequentaram a Unidade Bésica de salude de Caxias nos meses de julho e agosto de 2016. No que
se refere a coleta de dados, para identificacdo de risco cardiovascular, foi realizada afericdo da
circunferéncia do pesco¢o (CP), circunferéncia da cintura (CC), e circunferéncia do quadril (CQ),
para realizacdo da razdo cintura-quadril (RCQ). A identificacdo sindrome metabdlica foi realizada
por meio dos pardmetros determinado pelo National Cholesterol Education Program’s — Adult
Treatment Panel 111 (NCEP — ATP I1l). A pesquisa foi aprovada pelo Comité de ética em pesquisa
com o respectivo numero de CAAE: 57169116.9.0000.8007. Utilizou-se o software Stata®, v.12
(Statacorp, College Station, Texas, USA) para a organizagdo e analise dos dados. RESULTADOS:
A prevaléncia de SM entre os participantes foi de 62%, sendo que 68%, 52,8% apresentaram risco
para DVC de acordo com CC e CP, respectivamente, e 78% risco para DCV segundo RCQ, sendo
destes 32% risco moderado e 46% risco alto. No em tanto, as variaveis ndo apresentaram associa¢do
estatisticamente positiva com a presenca de SM. CONCLUSAO: Apesar a SM esta intimamente
ligada aos FRCV, ndo se obteve diferenca significativo nesse estudo, o que pode ser explicado pelo
numero amostral reduzido, no entanto reforca a urgéncia de medidas interventivas capazes de reduzir
a morbimortalidade e evitar complicacdes cardiometabdlicas em pessoas com FRCV e SM.

Palavras-chave: Doencas Cardiovasculares. Satde Pablica. Sindrome X Metabdlica.

Area de classificacdo: Epidemiologia.
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USO OCASIONAL DE RISCO DE BEBIDAS ALCOOLICAS EM
INDIGENAS DA ETNIA KARIPUNA NO ESTADO DO AMAPA

Fernanda Matos Fernandes Castelo Branco®
Divane de Vargas?

INTRODUCAO: O uso de alcool é uma pratica milenar acarretando diversos prejuizos; em
se tratando das comunidades indigenas, essa problematica tem se agravado por diversos
motivos, necessitando assim um olhar diferenciado, ndo devendo focar principalmente quando
esse uso ocorre em binge, ou seja, uso ocasional de risco. OBJETIVO: Identificar o uso do
binge drinking em indigenas da etnia Karipuna, localizado no municipio de Oiapoque e
verificar os fatores associados. METODO: Estudo transversal realizado em doze aldeias da
etnia Karipuna, com 230 indigenas. Para a coleta utilizou-se a Single Question. Para a anélise
dos dados realizou-se analise de frequéncia, o teste de qui quadrado para verificar a
associagOes entre as variaveis de interesse e 0 uso em binge; posteriormente foram
selecionadas as varidveis para compor o modelo de regressédo logistica com prefixacdo do p-
valor de 0,20, obtendo-se dai os valores do Odds Ratio (OR), entre as varidveis selecionadas
na regressao logistica. RESULTADOS: 33% afirmaram nao ter feito uso em binge no altimo
ano, dos que fizeram uso de binge drinking de 1 a 3 vezes (24,8%), 4 a 6 vezes (20,4%), 7 a
10 vezes (12,2%) e mais de 10 vezes (9,6%), tendo como fatores associados: ser estudante
(OR=2,99), ter migrado da aldeia de origem (OR=2,22), fazer uso de preservativo (OR=2,62);
manter reacdes sexuais ap6s consumir alcool (OR=1,61). CONCLUSAO: Existe nimero
significativo do uso problemético pelo excesso de doses em Unica ocasido, configurando-se
assim o uso do binge drinking. Desta forma, se faz necessario ressaltar a importancia de
medidas preventivas e do tratamento em problemas envolvendo o alcool, além de destacar que
essa tematica deve ser discutida fora das comunidades indigenas, tais como érgdos envolvidos
na questdo, inclusive profissionais de saude, dentre eles os enfermeiros, mas sem se esquecer
dos valores e tradi¢Ges culturais na tentativa de minimizar o uso problematico.

Palavras chave: populacédo indigena; alcoolismo; transtornos induzidos por alcool.

AREA DE CLASSIFICACAO: Epidemiologia

! Enfermeira. Doutora do Departamento de Enfermagem Materno Infantil e Psiquiatrica da Escola de
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EPIDEMIOLOGIA E PREVENCAO DO DIABETES MELLITUS TIPO 2
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INTRODUGCAO: As doencas cronicas estdo relacionadas a multiplos fatores, representando
uma importante causa de morbidade e mortalidade, pois de acordo com a Federagédo
Internacional de Diabetes, o Brasil ocupa a quarta posi¢cdo entre os paises com 0 maior
nimero de diabéticos, configurando-se um grave problema de salde publica. Dessa forma,
considera-se a prevencdo primaria um meio menos oneroso para lidar com a epidemia.
OBJETIVOS: Analisar a prevaléncia do diabetes mellitus tipo 2 e métodos preventivos.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de literatura, apoiada na leitura exploratoria e
seletiva do material de pesquisa, realizada em abril de 2018, mediante a leitura de publicacbes
contidas na base de dados SCIELO e BDENF, incluindo artigos disponiveis gratuitamente.
Para isso, utilizaram-se os descritores Diabetes mellitus, Educacdo em Salde e Autocuidado.
Foram encontrados vinte artigos, no entanto, apenas oito foram utilizados, sendo que doze
foram excluidos por ndo contemplarem o tema em estudo. RESULTADOS: Observa-se que a
carga de Diabetes mellitus no Brasil apresenta maior prevaléncia entre individuos com mais
de 65 anos de idade, principalmente do sexo feminino e individuos com baixa escolaridade.
Em relacdo as variaveis comportamentais, obesos e sedentarios sdo mais acometidos. Sendo a
prevencdo primaria o melhor meio de acdo para lidar com a epidemia, para isso faz-se a
determinacdo das necessidades de salde e educacdo da populacdo, a fim de determinar os
recursos e estratégias educacionais adequadas aos servicos de saude. CONCLUSAO:
Constatou-se que o diabetes mellitus tipo 2 é um problema de salde relevante, associado a
fatores socioecondmicos e demogréficos, o que implica no planejamento das aces no sistema
de saude. Nessa perspectiva, espera-se um fortalecimento da atencdo primaria, contemplando
a aplicacdo de medidas preventivas e curativas que podem ser realizadas por profissionais da
enfermagem, contribuindo para a melhoria da assisténcia e qualidade de vida dos pacientes.

1Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Cronicas. lucas_sallatiel@hotmail.com
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Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Cronicas, BolsistaPIBEX.
SEnfermeira. Mestre em Ciéncias e Salde. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa
em Salde Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Cronicas.
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Palavras-Chave: Diabetes mellitus. Educagdo em Saude. Autocuidado.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satide do Adulto.
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“OUTUBRO ROSA” E “NOVEMBRO AZUL”: A SAUDE COLETIVA
PRESENTE EM CAMPANHAS EDUCATIVAS
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INTRODUCAQ: O movimento “Outubro Rosa”, criado em 1997, para promocao da salde
da mulher, incentivando prevencao e controle do cancer de mama. O “Novembro Azul” foi
criado em 1999 e busca a promocéo da satide do homem, com foco na prevencdo do cancer de
prostata. No Brasil, tem havido adesdo de entidades publicas, privadas e sociedade civil
nessas acdes. OBJETIVOS: Objetivou-se desenvolver atividades educativas com o publico-
alvo das campanhas. METODOLOGIA: Para tal, a primeira turma do curso de Medicina,
promoveu um dia de atividades, para cada més, convidando um grupo de mulheres da terceira
idade praticantes da capoterapia (pratica do jogo de capoeira como atividade fisica e terapia),
no Bairro Junco, na cidade de Picos-Pl, e trabalhadores homens do restaurante universitario,
servigos gerais e vigilantes do campus da UFPI, no municipio. Foram realizadas palestras
sobre os temas, rodas de conversa sobre o processo salde-doenca, aconselhamento sobre
alimentacdo, atividade fisica, afericdo de pressdo arterial e orientacdo sobre prevencdo do
cancer. RESULTADOS: Os participantes relataram, em conversas com o0s grupos de alunos,
experiéncias de vida, antecedentes patoldgicos e suas percepgdes sobre salude, percebida como
estado de bem-estar, alegria, paz; e doenca, vista como sentir-se mal fisico e emocionalmente
e em conflito com amigos e familiares e, sobre experiéncias com médicos da comunidade, foi
queixa comum a insatisfacdo com a dedicacdo, atencdo e o cuidado com 0 paciente.
Evidenciou-se que as mulheres realizavam acompanhamento médico com maior frequéncia
gue 0s homens e que estes mostraram desconhecimento ou resisténcia quanto ao rastreamento
do cancer de prostata, mesmo alguns tendo histérico familiar da doenca. CONCLUSAO:
Percebeu-se, portanto, a necessidade de mais intervencdes perante a sociedade civil sobre
saude do homem e reflexdo sobre a postura do profissional de medicina, propiciando, assim,
melhor relacdo médico-paciente e melhorias na qualidade de vida.

Palavras-chave: Saude do homem. Satde da mulher. Neoplasias e Campanhas Educativas.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde do adulto.
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AURICULOTERAPIA: POSSIBILIDADE DE AMPLIACAO DO
CUIDADO NA SAUDE MENTAL COLETIVA
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INTRODUGCAO: A auriculoterapia ¢ uma Prética Integrativa e Complementar em Sadde
(PICS) implantada no SUS em 2006, através da Politica Nacional de Préticas Integrativas e
Complementares (PNPIC). Trata-se de uma técnica da Medicina Tradicional Chinesa que
aborda disfuncdes fisicas, emocionais e mentais por meio de estimulos em pontos especificos
da orelha, local onde ha terminages nervosas correspondentes a determinados érgdos do corpo.
OBJETIVO: Relatar a experiéncia das PICS, realizada a partir das sessdes de auriculoterapia
no CAPS AD na cidade de Horizonte-CE. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de
natureza descritiva, observacional participante realizado no periodo de novembro de 2017 a
fevereiro de 2018. Por meio de registros em atas institucionais e diarios de campo, as sec¢6es de
auriculoterapia foram analisadas qualitativamente e seus resultados discutidos a luz da
literatura. RESULTADOS: Foram realizadas 85 sessdes de auriculoterapia, em 30 pacientes,
sendo evidenciado nos trés primeiros meses, em média 17 pacientes por dia de atendimento,
nos dois meses seguintes foram em média 13 pacientes por dia de atendimento, sendo aplicadas
semanalmente por uma profissional de satde que realizou a capacitacdo em auriculoterapia pelo
Ministério da Saude. As discussdes disparadas nesse estudo traz algumas reflexdes sobre a
adesdo significativa dos usuarios por terem incluido os familiares nas sessGes. Com isso,
possibilitou um cuidado além da medicacdo, um cuidado que busca recurso no préprio corpo,
evidenciando a reducdo do consumo de analgésicos e anti-inflamatérios e a satisfacdo dos
usuarios com a reducdo dos danos a sua salide. CONCLUSAQ: Pode-se dizer que essa
experiéncia possibilitou a aproximacao com outras l6gicas de cuidado em salde que se mostram
menos invasivas que permitem um contato e um conhecimento de seu corpo, indo na contraméo
do dominio biomédico e da I6gica manicomial que predominou no campo da producédo em
satde mental coletiva.

Palavras-chave: Saude Mental. Praticas Integrativas. Medicinas tradicionais.

Area de classificacdo: Epidemiologia; Satde do Adulto.
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PROBLEMA CR(A)’NICO MULTIFATORIAL. O QUE A LITERATURA
CIENTIFICA RELATA SOBRE A OBESIDADE?
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INTRODUCAO: Obesidade ¢ uma condigdo multifatorial com acGmulo excessivo de
gordura com prejuizos a saude do individuo, € um problema crdnico que pode afetar criancas,
adolescentes e adultos. Tém- se influéncias biologicas, psicoldgicas, socioecondmicas e
comportamentais. OBJETIVO: Verificar o que a literatura cientifica publicada nos anos de
2013 a 2017 relatam sobre a obesidade, verificando quais as técnicas de tratamentos
utilizadas. METODOLOGIA: Trata- se de uma reviséo integrativa realizada em fevereiro de
2018. Iniciou- se com a busca de publicacGes na Biblioteca Virtual em Saude, utilizando os
descritores obesidades AND tratamento, onde foram selecionadas as bases de dados LILACS,
MEDLINE e IBECS. Como critérios de inclusdo, a literatura tinha que estar em forma de
artigo completo, sendo excluidos os repetidos, estudos de revisdo e 0s que ndo estavam
relacionados ao tema. Encontrou- se inicialmente 43.812 publicacGes e apds a aplicacdo dos
critérios mencionados, resultou- se em 39 artigos. RESULTADOS: Ao analisar os artigos,
foi visto que a obesidade afeta ambos os géneros, com predominio do feminino. Alimentos
considerados inadequados para uma alimentagdo saudavel, como frituras, massas e
refrigerantes estavam presentes na metade dos participantes dos estudos e alguns relataram
obesidade familiar. Para tratamento foi visto em todos os artigos que as formas mais
utilizadas sdo a famacoterapia, acupuntura, mudanca no estilo de vida com praticas
alimentares e atividades fisicas, intervencdes multiprofissionais com a presenca de educadores
fisicos, nutricionistas e médicos e a cirurgia bariatrica que quando realizada os pacientes
relataram satisfagcdo. Dentre as doengas encontradas com a obesidade, as principais foram o
diabetes mellitus e hipertensdo arterial sisttmica. CONCLUSAO: A obesidade esta presente
na vida de varios individuos e gera problemas de salde que merecem atencdo, pode afetar
ambos 0s géneros e qualquer idade e, portanto acompanhamento profissional, alimentacéo
adequada e praticas de exercicios tornam- se essencial.

! Académica de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB, integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva (GPeSC) e Bolsista de Iniciacdo Cientifica VVoluntaria. E-
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Palavras- Chaves: Obesidade. Estilo de vida. Doengas.

Area de classificacdo: Ciéncia e Tecnologia em satde. Ciéncia em satide.
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CARACTERISTICAS CLINICAS DAS BACILOSCOPIAS
REALIZADAS EM MUNICIPIO HIPERENDEMICO DO PIAUI ENTRE
2001 A 2016
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INTRODUGCAO: As caracteristicas clinicas da hanseniase sdo aquelas que se relaciona ao
comprometimento neuroldgico periférico, onde pacientes com suspeitas clinicas da doenca,
tem na baciloscopia de raspado dérmico, um diagnostico laboratorial e diferencial entre outras
dermatites e que auxilia na identificacdo da classificagcdo operacional dos casos confirmados
de hanseniase, quando realizado com sua especificidade de 100%. OBJETIVO: Descrever as
caracteristicas clinicas das baciloscopias realizadas em pacientes com hanseniase em
municipio hiperendémico do Piaui. METODOLOGIA: Estudo descritivo com coleta dos
resultados das baciloscopias realizadas e diagnosticadas no prontuario do Sistema de
Informacdo de Agravo de Notificacdo (SINAN) dos casos de pacientes tratados no periodo de
2001 a 2016 em Picos/Pl. Para analise, considerou-se resultado da baciloscopia positiva,
negativa, ignorado e ndo realizada. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal do Piaui com o numero do parecer 1.115.818.
RESULTADOS: Dentre o periodo estudado, obteve-se uma amostra de 302 pessoas
registradas no banco do SINAN, entre eles teve uma maior prevaléncia entre as pessoas que
apresentaram baciloscopia negativa, 146 (48,34%), seguido daqueles com baciloscopia
positiva, 116 (38,41%), no realizada 39 (12,91%), ignorado 1 (0,33%). CONCLUSAO: A
hanseniase como doenca negligenciada, que tem infinitos problemas correlacionados, por
vezes, 0 uso abusivo de medicamentos falha no diagnéstico, por isso a importancia de se
conseguir realizar baciloscopia, a fim de ter diagnostico preciso e um tratamento é muito
eficaz. Diante dessa problematica, necessita de profissionais capacitados e qualificados a
realizar o exame, com uma rede estruturada e organizada para o atendimento com qualidade.
Sugere- se também potencializar a atencdo multiprofissional, instrumentalizar os servicos de
referéncias, ampliando o acesso ao Centro de Referéncia Municipal, qualificar a Atencao
Basica, como uma ferramenta primordial no diagnostico dos pacientes, afim de que seja
seguro e de qualidade.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI/CSHNB. Integrante da Liga Académica de
Hanseniase e outras Doencas Negligenciadas-LAHDN.

2Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI/CSHNB. Integrante da Liga Académica de
Hanseniase e outras Doencas Negligenciadas -LAHDN. Bolsista PIBIC/CNPq.

3Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI/CAFS.

4Enfermeiro formado pela UFPI. Integrante do LAHDN, GPeSC e IntegraHans- PI.

SEnfermeira. Mestre em Enfermagem-UFPI. Docente da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Floriano.
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Palavras-chaves: Diagnostico Diferencial. Hanseniase. Doenca negligenciada.

Area de classificacdo: Epidemiologia; Satde do Adulto.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI/CSHNB. Integrante da Liga Académica de
Hanseniase e outras Doengas Negligenciadas-LAHDN.

2Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI/CSHNB. Integrante da Liga Académica de
Hanseniase e outras Doencas Negligenciadas -LAHDN. Bolsista PIBIC/CNPq.

3Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI/CAFS.

“Enfermeiro formado pela UFPI. Integrante do LAHDN, GPeSC e IntegraHans- PI.

SEnfermeira. Mestre em Enfermagem-UFPI. Docente da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Floriano.
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IMPORTANCIA DA EDUCAGCAO EM SAUDE NO PROCESSO DE
PREVENCAO DO DIABETES MELITUS TIPO 2 EM IDOSOS

Francisco Jodo de carvalho neto*

Maria da Gloria Sobreiro Ramos?

Lucas Sallatiel Alencar Lacerda ?

Vicente Rubens Reges Brito?

Thaisa Maria de Andrade Gongcalves®

Sarah Nilkece Mesquita Aratjo Nogueira Bastos*

INTRODUCAO: Educacio em Satde é uma forma de abordagem que proporciona mudancas
de habitos, atitudes e comportamentos individuais e coletivos. Nesse contexto, destaca-se que
0 enfermeiro possui um papel de educador, evidenciando-se a sua importancia na educagéo e
promocdo da salde na vida de pacientes idosos propensos a desenvolverem diabetes mellitus
tipo 2. OBJETIVO: Identificar na literatura cientifica estudos que retratem a importancia da
educacdo em saude no processo de prevencdo do Diabetes Melitus tipo 2 em idosos.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura. A coleta de dados foi
realizada no periodo de abril a maio de 2018, nas bases de dados LILACS, BDENFE e na
biblioteca eletronica Sicelo utilizando os descritores: Educacdo em Salde, Prevencdo, Diabetes
Mellitus tipo 2 e Idosos. Os critérios de inclusdo foram: artigos online disponiveis na integra,
publicados nos idiomas portugués e inglés, no periodo de 2013 a 2018. Foram excluidas
dissertacdes, materiais ndo cientificos ou fora do recorte temporal. Foram encontrados 30
artigos, entretanto apenas onze atenderam aos critérios de inclusdo. RESULTADOS: Os
profissionais da salde apresentam como principal estratégia educar os idosos quanto as
mudancgas comportamentais para que aconte¢cam, mantendo-se durante a doenca e por toda a
vida, pois evidéncias epidemioldgicas apontam que estratégias educativas voltadas para
mudancas no estilo de vida, intervencdes dietéticas, manutencdo dos parametros glicémicos,
pressao arterial, peso corporal e dos lipidios no sangue podem reduzir as complicagdes, prevenir
e/ou retardar o aparecimento da doenca. CONCLUSAO: Apesar das dificuldades nos servicos
de salde em concretizar a préatica educacional, é imprescindivel acfes de educacao em salde,
principalmente pelo enfermeiro, frente a identificacdo precoce dos fatores de risco do diabetes
mellitus tipo 2. Assim, é fundamental considerar o conhecimento das necessidades individuais
e sociais dos individuos para elaborar intervencdes educativas, culminando na prevencao do
DM tipo 2.

IAcadémico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo de
Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC na linha Tecnologias do Cuidar em Enfermagem. Email:
franciscojoaodecarvalhoneto@gmail.com

2Académico (a) de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Cronicas.

3Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil.

“Enfermeira. Doutoranda em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB.
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Palavras-chave: Educacdo em saude. Diabetes tipo Il. Prevencéo. 1dosos.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde do Adulto.
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IMPORTANCIA DO ENFERMEIRO NANIDENTIFICAQAO DOS
FATORES DE RISCOS PARA HIPERTENSAO ARTERIAL EM IDOSOS

Maria da Gloria Sobreiro Ramos*
Lucas Sallatiel Alencar Lacerda?

Mayla Rosa Guimaraes®
Ana Roberta Vilarouca da Silva*

INTRODUGCAO: A hipertensdo arterial sisttmica é uma condicdo clinica multifatorial
caracterizada por niveis elevados e sustentados de pressao arterial, tendo altas prevaléncias e
baixas taxas de controle. O aumento da populacdo idosa que possui hipertensdo arterial tem
estimulado a procura por melhores métodos de prevencdo e tratamento. Assim, torna-se
significativo o papel do enfermeiro na identificacdo dos fatores de risco e na educacdo em
saude. OBJETIVO: Evidenciar a relevancia do enfermeiro na identificacdo dos fatores de
risco da hipertensdo arterial em idosos. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de
literatura, apoiada na leitura exploratoria e seletiva do material de pesquisa, realizada em abril
de 2018, mediante a leitura de publicacdes contidas na base de dados LILACS e na biblioteca
eletronica SCIELO. Os descritores utilizados foram Hipertenséo, Equipe de enfermagem,
Fatores de risco e ldosos. Os critérios de inclusdo foram artigos disponiveis na integra,
publicados nos idiomas portugués e inglés. Foram excluidas dissertagdes, materiais néo
cientificos ou fora do recorte temporal selecionado. Foram encontrados cingquenta artigos,
porém, apenas nove foram utilizados, pois adequaram-se aos critérios de incluséo.
RESULTADOS: Observou-se que a identificacdo dos fatores de risco e o repasse destas
informacdes através dos profissionais para esse publico € a melhor estratégia preventiva da
hipertensdo arterial. No entanto, o grande desfio consiste na adesao do paciente ao tratamento,
ja que existem dificuldades na modificacdo dos habitos de vida. Assim, o melhor método para
promover a educacdo em saude é adequar a linguagem e 0s recursos de ensino, possibilitando
uma comunicagdo adequada, de forma que o publico tenha interesse em fazer o seu préprio
autocuidado. CONCLUSAQO: Diante do exposto, foi possivel observar a importancia do
enfermeiro na identificagdo dos fatores de riscos para a deteccdo precoce e para a ampliacéo
das intervencdes de medidas de prevencdo e controle da hipertensdo arterial ao publico alvo.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Cronicas.

2Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Cronicas.

SEnfermeira. Mestre em Ciéncias e Salde. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa
em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Cronicas.

“Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do

Piaui/CSHNB. Lider do grupo de pesquisa em Salde Coletiva — CNPq. Tutora do Programa de Educacéo
Tutoril/PET.
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Palavras-chave: Hipertenséo. Equipe de enfermagem. Fatores de risco. 1dosos.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satide do Adulto.
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A ENFERMAGEM E O ENFRENTAMENTO EMOCIONAL DIANTE
DO PROCESSO DE MORTE E MORRER DO PACIENTE.

Samila Lacerda Pires?;

Denival Nascimento Vieira Janiorz;
Gabriela Araujo Rochas;

David de Sousa Carvalho?;

Vitdria Eduarda Silva Rodrigues™
José de Siqueira Amorim Jinior®.

INTRODUCAO: A morte é vista como um processo ou um fendmeno progressivo. N&o é
somente um fato bioldgico, mas um processo construido socialmente, que nao se distingue das
outras dimensdes das relagfes sociais. Embora a morte e o0 morrer sejam fatos recorrentes nos
hospitais, o contato com esta pode ser fonte de estresse e sofrimento psiquico para a equipe de
Enfermagem que interpreta sua ocorréncia como fracasso e falha no trabalho desenvolvido por
ser quem esta diretamente ligado ao cuidado do paciente. OBJETIVO: Identificar os
sentimentos vivenciados pelos profissionais diante da morte dos pacientes e a maneira como
ele os enfrenta. METODOLOGIA: Pesquisa descritiva, de abordagem qualitativa, do tipo
revisdo bibliogréfica. Foram consultadas as seguintes bases de dados em salude: Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) que inclui — Ciéncias da Saude em Geral: Lilacs, Ibecs, Medline.
Selecionando estudos disponiveis do tipo artigo, utilizando como descritores: morte, assisténcia
de enfermagem e estresse psicoldgico, cruzando os termos simultaneamente, identificando 64
artigos disponiveis na integra, nos idiomas portugués e inglés, publicados nos intervalos entre
2013 e 2018, resultou-se 27 artigos, dos quais apenas 15 foram utilizados para elaboracéo deste
trabalho. RESULTADOS: Os profissionais da enfermagem estdo submetidos dia ap6s dia a
vivenciar o processo de morrer dos pacientes, essas experiéncias na pratica provocam nos
profissionais sentimento de inseguranca, insatisfacdo, incapacidade, bem como, possibilita uma
avaliacdo do profissional quanto sua vida académica, enfatizando as falhas no preparo
psicoldgico dos profissionais. CONCLUSAQ: Ha uma caréncia afetiva na pratica assistencial
dos enfermeiros, tendo em vista que 0s mesmos apresentam-se: estressados, emocionalmente
abalados e desgastados devido as atividades executadas. Esse despreparo emocional frente a
morte direciona a necessidade da implementacéo de disciplinas na graduacdo que abordem tal
tematica, colocando o enfermeiro durante seu processo de formacdo a vivenciar préaticas de
morte e morrer buscando o aprimoramento nessas situacoes.

!Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PIl, Brasil. E-
mail:samila.1746@hotmail.com.

2Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Bolsista e ICV do Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia
(LACA).

3Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, Pl, Brasil. Integrante do Grupo em
Saude Coletiva (GPESC).

4Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante da Liga
Académica de Anatomia (LACA). Integrante da Liga Académica de Oncologia e Histologia (LAOH).
SGraduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Bolsista e ICV do Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia
(LACA).

®Professor vinculado ao Curso de Enfermagem da UFPI-CSHNB. Mestrando em Ensino da Satde — UECE.
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Palavras-chave: Estresse Psicoldgico. Morte. Assisténcia de Enfermagem.

Area de Classificacgo: Epidemiologia; Satde do adulto.

!Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. E-
mail:samila.1746 @hotmail.com.

2Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, Pl, Brasil. Integrante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Bolsista e ICV do Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia
(LACA).

3Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, Pl, Brasil. Integrante do Grupo em
Saude Coletiva (GPESC).

4Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante da Liga
Académica de Anatomia (LACA). Integrante da Liga Académica de Oncologia e Histologia (LAOH).
SGraduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, PI, Brasil. Integrante do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC). Bolsista e ICV do Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia
(LACA).

®Professor vinculado ao Curso de Enfermagem da UFPI-CSHNB. Mestrando em Ensino da Satde — UECE.
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PERFIL DO ATENDIMENTO NUTRICIONAL EM NUCLEOS DE
APOIO A SAUDE DA FAMILIA DE PICOS-PI, BRASIL

Arthur Fidelis de S&*

Wilane Santos Macedo?

Ticianne da Cunha Soares®
Antonia Charliene da Silva Pereira*
Tamires da Cunha Soares*

INTRODUGCAO: O Ncleo de Apoio & Satde da Familia (NASF) foi implementado em 2008,
com intuito de consolidar a Estratégia de Salde da Familia, fortalecendo e garantindo a
integralidade do atendimento na atencdo priméaria a satde por meio do apoio multidisciplinar.
Neste contexto de unidade, o nutricionista é o profissional responsavel por comandar as
estratégias relativas a alimentacao e nutri¢do para a promocao de salde, prevencéo e tratamento
de enfermidades. OBJETIVOS: Determinar e descrever o perfil dos atendimentos nutricionais
efetuados em Ndcleos de Apoio a Saude da Familia (NASF), no municipio de Picos-Pl, Brasil.
METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa de campo, com base na coleta de informacdes
nos prontuérios e fichas de atendimento em dois NASFs localizados na cidade de Picos, no
estado do Piaui. A coleta dos dados ocorreu no periodo de outubro a dezembro de 2017, durante
0 estégio curricular de estudantes de nutrigdo, sob a supervisao de profissionais responsaveis.
RESULTADOS: Foram atendidos no total 34 pacientes, dos quais 21 eram do sexo feminino
e 13 do sexo masculino. Em relacdo a faixa etaria, 15 eram adultos, 9 criangas, 8 idosos e 2
adolescentes. Quanto ao estado nutricional, 57% apresentaram sobrepeso, 14% desnutricdo e
7% obesidade e 22% estavam eutréficos. Sobre os motivos da consulta foram, principalmente:
sobrepeso ou obesidade, diabetes, hipertensao, dislipidemia, esteatose hepatica, necessidade de
ganho de peso e acido Urico elevado. Percebeu-se que a maioria dos pacientes buscava a perda
de peso para tratamento das patologias associadas, cirurgias ou mesmo por motivos de estética.
A maioria dos pacientes possuiam histérico familiar de doencas crénicas. CONCLUSAO: Se
pdde demonstrar a importancia do auxilio do profissional nutricionista para a adequacdo
dietética, continuidade de tratamentos e prevencao de doengas, visando o ajuste dos indices de
massa corporal e melhoramento de todas as comorbidades que este desequilibrio envolve.

Palavras-chave: Atencdo primaria a satde. Saude da familia. Apoio nutricional.

Area de Classificacdo: Epidemiologia.

! Graduando em Nutrigdo, Universidade Federal do Piauf, arthur.dari@gmail.com
2 Graduanda em Nutricdo, Universidade Federal do Piaui

3 Enfermeira, Universidade Federal do Piaui

4 Graduanda em Nutrigdo, Universidade Federal do Piaui

5 Nutricionista, Universidade Federal do Piaui
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PRATICAS CULTURAIS RELACIONADAS A AMAMENTACAO EM
POVOS INDIGENAS

Fellipe Batista de Oliveira®
Maria Nadjiana dos Santos?
Priscila da Silva?

Maria Mileny Alves da Silva®
Ana Roberta Vilarouca da Silva*
Artemizia Francisca de Sousa®

Introducéo: E notdrio que a pratica da amamentagio é determinada por diversos fatores, dentre
esses destaca-se as praticas culturais. Atualmente, muitos habitos dos povos indigenas sofrem
modificagdes devido o contato que esses tém como outras populagdes, desse modo modificando
algumas praticas quanto a lactacdo. Objetivo: Identificar, através de evidéncias cientificas, as
préticas culturais relacionadas a amamentacdo em indigenas. Metodologia: Trata-se de uma
revisao bibliografica, realizada nas bases de dados PubMed, Lilacs e Scielo entre abril e maio
de 2018, utilizando-se os descritores: praticas culturais; amamentacao; indigenas. Priorizou-se
trabalhos na integra, publicado na lingua portuguesa nos altimos dez anos. Ao final da pesquisa
foram selecionados 6 trabalhos dos 15 encontrados. Resultados: A prética da amamentacao
sempre esteve presente entre os indios e as pesquisas demonstram que a maioria das maes
indigenas ndo tem problema ligadas ao inicio desse ato. Observa-se uma grande influéncia
sofrida pelos povos indigenas no que diz respeito a colonizacdo, atualmente mesmo muitos
6rgdos buscando conservar 0s costumes desses povos, percebe-se que 0s mesmos tém contato
direto com o processo de urbanizacdo e industrializacdo e consequentemente os problemas
advindos com esses, tais como a pratica do desmame precoce. Além do desmame precoce, esses
processos citados anteriormente reduziu o tempo de amamentacao de indigenas, que segundo
relatos podiam durar até oito anos de idade. Ademais, a influéncia da acultura¢do tornou-se
possivel observar o costume de pagar ama-de-leite no caso da mée que ndo podia amamentar,
0 que nao era observado entre esses povos. Concluséo: A partir dos estudos encontrados, nota-
se que a pratica da amamentacao entre indigenas sofre grande influéncia de outras culturas que
esses tiveram contato. Desse modo, torna-se de suma importancia a busca por profissionais que
conhecam o contexto cultural dos indigenas respeitando as diversidades e que possam buscar
formas que preservem seus costumes.

! Académico do curo Bacharelado em Nutri¢do/ Universidade Federal do Piaui, CSHNB, Picos-PI. Bolsista do
Programa de Educacdo Tutorial (PET Cidade, Salde e Justica). E-mail: fellipeoliveira98@hotmail.com

2 Académicas do curso Bacharelado em Nutrigdo/ Universidade Federal do Piauf, CSHNB, Picos-Pl. Bolsistas do
Programa de Educacdo Tutorial (PET Cidade, Saude e Justica).

3 Académica do curso Bacharelado em Enfermagem/ Universidade Federal do Piaui, CSHNB, Picos-PI. Voluntaria
do Programa de Educacdo Tutorial (PET Cidade, Salde e Justica).

4Docente do curso Bacharelado em Enfermagem/ Universidade Federal do Piauf, CSHNB, Picos-PI. Tutora do
Programa de Educacdo Tutorial (PET Cidade, Saude e Justi¢a) e Lider do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva
— CNPq.

5 Docente do curso Bacharelado em Nutricdo/ Universidade Federal do Piaui, CSHNB, Picos-PI. Professora
colaboradora do Programa de Educacdo Tutorial (PET Cidade, Salde e Justica).
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Palavras-chave: Cultura. Amamentacao. Indigenas

Area de Classificacgo: Epidemiologia.
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A POPULACAO MASCULINA EM BUSCA DE ATENDIMENTO NA
ATENCAO BASICA: MOTIVOS E FREQUENCIA

Carla do Vale Caminha?,

Abiude Nadabe e Silva?

Simone Albino da Silva®

Ana Roberta Vilarouca da Silva*
Telma Maria Evangelista de Aradjo®
Lidya Tolstenko Nogueira®

Introducdo: Estudos evidenciam que a populagdo masculina procura menos 0s servicos de
saude do que as mulheres, principalmente da Atencdo Basica. Os profissionais de salde
identificam os homens que vdo & unidade como “um acompanhante” ou como “um
mediador”, sendo descritos poucas vezes como “usudrios” a procura de atendimento para suas
proprias necessidades de satde. Objetivo: Identificar os motivos e a frequéncia de procura
por atendimento na Atencdo Bésica, por homens usuarios dos servicos da Estratégia de Saude
da Familia (ESF), em Teresina — Pl. Metodologia: Estudo quantitativo, descritivo e
transversal, realizado em 2015, com 301 homens, utilizando-se um formulario com a
identificacdo de dados sociodemograficos, motivo e frequéncia da procura por atendimento,
sendo que as entrevistas foram realizadas nas Unidades Béasicas de Saude. A pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da UFPI, sob parecer n°: 880.582. Resultados: A
maioria dos participantes (48,17%) tem idade entre 41 e 59 anos e quase 30% tem idade igual
ou superior a 60 anos, e somente 27,24% tem ensino médio completo. O HiperDia foi o
programa que mais motivou a procura por atendimento (41,20%), seguido da consulta de
rotina (17,61%), marcacdo de consultas e exames especializados (11,96%), realizacdo de
exames laboratoriais (8,97%) e outros (20,26%). Em relacdo a freqiiéncia, verificou-se que
ocorre esporadicamente (20,60%), a cada 02 meses (19,93%), a cada 06 meses (19,93%) e
uma vez ao més (15,28%). Concluséo: A Atencao Basica precisa se reorganizar para atender
a demanda masculina, priorizando suas especificidades e implementando a¢des de promocéo
da saude e prevencdo de agravos e doencas, por meio de estratégias que possibilitem sua
participacdo, haja vista que os homens procuram atendimento, sobretudo, para o tratamento
de doencas cronicas (Diabetes Mellitus e/ou Hipertensdo Arterial).

Palavras-Chave: Atengdo Priméria a Saude. Saide do Homem. Enfermagem.

Area Tematica: Epidemiologia (Satde do Adulto).

!Graduanda do 8° periodo de Bacharelado em Enfermagem - Universidade Federal do Piaui (UFPI), Picos, Piaui,
Brasil.

2Mestre em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui (UFPI);

3Docente do Departamento de Enfermagem da Universidade Federal de Alfenas (UNIFAL); “Docente do
Programa de Pds-Graduacdo em Ciéncias e Saude (UFPI);

Docente do Programa de P6s-Graduagdo em Enfermagem (UFPI).
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ANALISE DE CUSTOS DE CARDAPIO NO RESTAURANTE
UNIVERSITARIO DE UMA INSTITUIGAO PUBLICA DE ENSINO
SUPERIOR

Natalia Kelly Carvalho Araujot
Antonia Charliene da Silva Pereira?
Maria Taiany Gomes Cavalcante®
Acsa Denise Silva*

Ellaine Santana de Oliveira®

Nara Vanessa dos Anjos Barros®

INTRODUGCAO: A Unidade de Alimentacéo e Nutricdo (UAN) é um 6rgdo que desempenha
atividades relacionadas a alimentacdo e nutricdo, tendo como objetivo principal oferecer
alimentacdo adequada e balanceada ao comensal, com bom padrdo higiénico-sanitario para
consumo fora do lar. Os restaurantes universitarios sdo um tipo de UAN relevantes para a vida
académica, contribuindo para a formacdo profissional por fornecerem uma alimentagdo
adequada por um preco acessivel OBJETIVO: Determinar os custos do cardapio oferecido no
Restaurante Universitario da Universidade Federal do Piaui no municipio de Picos-PlI.
METODOLOGIA: O cardéapio escolhido para anélise foi composto por: arroz, feijao, farofa,
salada crua e lagarto. Calculou-se o custo com os géneros alimenticios com auxilio do pregédo
eletrdnico. A partir do resultado obtido, determinou-se o custo médio e o percentual pago por
cada comensal, utilizando a estimativa de 850 comensais no turno do jantar, em relacéo ao custo
da refeicdo. RESULTADOS: Ao contabilizar o preco unitario da preparacdo ndo foram
incluidos os demais custos como: méo de obra, energia, gas, &gua e material de limpeza. Dessa
forma, o valor real seria superior ao verificado. O preco total do cardapio oferecido no jantar
para 850 pessoas foi de R$ 2932,5, sendo o custo médio por pessoa de R$ 3,45, apesar do preco
cobrado pela refeicdo ser apenas R$ 0,80 para os estudantes. Em relacdo ao percentual de
contribuicdo do comensal no preco da refeicdo, 0 mesmo contribui com apenas 23,15% do
valor, sendo insuficiente até mesmo para cobrir 1/5 dos custos gerados para a obtencdo dos
géneros (76,82%). CONCLUSAO: Concluiu-se que o percentual de contribuicio dos
comensais na refei¢cdo € minimo, isso ocorre principalmente porque o Restaurante Universitario
ndo possui 0 objetivo de lucrar, e sim de garantir aos estudantes e funcionarios da Instituicdo
de funcionamento, o0 acesso a refeices de qualidade por baixo custo.
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Palavras-chaves: Alimentacdo Coletiva. Planejamento de cardapio. Controle de custos

Area de Classificacdo: Epidemiologia.
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QUALIDADE DE VIDA DE UNIVERSITARIQS ASSOCIADA A
INCIDENCIA DE GASTRITE CRONICA
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Beatriz Gabrielle Silva Oliveira®
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Artemizia Francisca de Sousa®

INTRODUCAO: A qualidade de vida é vista como a percep¢do que o individuo tém de sua
posicdo na vida, no contexto da cultura e sistemas de valores nos quais vive, e em relacdo aos
seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupacfes. A depender do seu nivel de satisfagcdo
podera afetar outros aspectos, destacando-se sua saude. OBJETIVOS: Verificar a existéncia
da relacdo entre a qualidade de vida dos universitarios e a incidéncia de gastrite crénica.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo de cunho bibliografico, utilizando-se de artigos em
integra buscados através das bases Scielo e Lilacs, que apresentaram contetdo significativo a
respeito do tema, com limite para publicagdes dos ultimos doze anos. RESULTADOS: Apds
a pesquisa, foram excluidos aqueles que ndo apresentavam ligacdo entre qualidade de vida dos
discentes e sua saude, utilizou-se dez artigos para embasamento tedrico. A gastrite é a
inflamacdo da mucosa gastrica. Dentre suas principais etiologias estdo: dieta inapropriada,
tabagismo, alcoolismo, uso de medicamentos, ingestao de substancias corrosivas, e estresse por
traumas. Os grupos universitarios sdo destaque quanto & comportamentos ndo saudaveis,
levando em consideracdo seus maus habitos alimentares, pratica de atividades fisicas,
tabagismo e consumo de bebidas alcodlicas. A ingestdo de refeicdes rapidas e determinados
alimentos, aumentam a secrecdo acido gastrica e o tempo do esvaziamento; os etilicos e
refrigerantes causam inflamacéo do esfincter gastresofagico inferior reduzindo a sua pressao; a
nicotina presente no cigarro além de diminuir a pressdo, propicia modificacfes no contetido
gastrico elevando a acidez através da resposta gastrica a gastrina. Tais fatores resultam no
refluxo gastresofagico, considerado sintoma inicial para o desenvolvimento de gastrite cronica.
CONCLUSAO: Observa-se a relacio entre o estilo de vida dos universitarios e a etiologia da
gastrite cronica, fazendo-se necessario o incentivo a realizacdo de intervenc@es profilaticas
visando a melhoria das condi¢6es fisioldgicas e psicoldgicas dos estudantes do ensino superior.

!Académica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Bolsista do Programa de Educacgéo
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Palavras-chaves: Universitarios. Estilo de vida. Gastrite.

Area de classificacio: Epidemiologia; satde do adulto.
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ESTADO NUTRICIONAL DE ADULTOS DO ESTADO DO PIAUI POR
MEIO DO SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR E NUTRICIONAL

Fernanda Lima dos Santos*
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INTRODUCAO:A avaliacido do estado nutricional da populacdo é atitude essencial ao
aperfeicoamento da assisténcia e da promocdo a saude. No Brasil, o Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (SISVAN) é utilizado para o monitoramento do padréo alimentar e
do estado nutricional dos individuos que frequentam as Unidades Béasicas de Saude (UBS).
OBJETIVO:O presente trabalho teve como objetivo avaliar o estado nutricional de adultos
do estado do Piaui, utilizando a analise das informacBes do SISVAN Web.
METODOLOGIA:A populagdo escolhida para realizar o estudo foram os adultos de todos
0s sexos cadastrados no sistema do periodo de janeiro a dezembro do ano de 2017, e para a
classificagdo do estado nutricional foram utilizados os valores do indice de Massa Corporal
(IMC). RESULTADOS E DISCUSSAO:A populacio adulta cadastrada no periodo
selecionado foi composta por391.037 individuos eos resultados mostraram que 3,32%
apresentavam baixo peso, 41,67% estavam na faixa de eutrofia e 55,01% com excesso de
peso. Destaca-se que mais da metade dos individuos avaliados apresentavam excesso de peso,
0 que é um problema crescente no cenario epidemiolégico mundial e representa um grande
desafio para a saude publicauma vez que ha relacdo entre excesso de gordura corporal e 0
risco de doencas que sdo importantes causas de morbimortalidade. CONCLUSAO:Portanto,
pode-se perceber uma inadequagdo quanto ao estado nutricional dos adultos residentes no
Piaui, sendo necessario manter um sinal de alerta para essa situacdo, onde o SISVAN torna-se
fundamental para o planejamento e avaliacdo das a¢des de promocao e prevencao e salde.

Palavras-chave: Vigilancia Nutricional. indice de Massa Corporal. Avaliagio Nutricional.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do adulto.
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EPIDEMIOLOGIA E FATORES DE RISCO PARA DOENCAS
CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS
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INTRODUGCAO: As doencas cronicas ndo transmissiveis constituem um sério problema de
salde publica da atualidade, com destaque para as doencas cardiovasculares, neoplasias, as
respiratérias cronicas e diabetes. Estas representam uma importante causa de
morbimortalidade no mundo, sendo responsaveis por grande parte das causas de morte no
Brasil. Os principais fatores de risco sdo: sedentarismo, tabagismo, etilismo, m4 alimentacéo,
idade, sexo e heranca genética. OBJETIVO: Analisar na literatura cientifica a epidemiologia
e os fatores de risco para doencas ndo transmissiveis. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisao de literatura, realizada em maio de 2018, mediante a leitura de artigos contida na base
de dados LILACS e na biblioteca virtual SCIELO, incluindo artigos no idioma portugués.
Para isso, utilizaram-se os descritores doencas ndo transmissiveis fatores de risco e
epidemiologia. Foram encontrados 33 artigos, no entanto, apenas 6 foram utilizados, sendo
que 27 foram excluidos por ndo contemplarem diretamente o tema em estudo.
RESULTADOS: Observa-se que os altos indices de doencas nao transmissiveis no Brasil sdo
decorrentes do estilo de vida ocidental. Apresenta maior prevaléncia entre individuos de 40 a
59 anos de idade, principalmente do sexo masculino e individuos com baixa escolaridade.
Sendo a prevencdo primaria dos fatores de risco a melhor forma de reduzir o indice das
doencas ndo transmissiveis. CONCLUSAO: As doencas ndo transmissiveis representam um
problema de salude publica importante, destacando-se como uma das principais causas de

! Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piauf, Brasil, Integrante do Grupo
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morbimortalidade na atualidade. Os fatores de risco presentes e sua prevencdo devem ser
considerados como estratégia de promocdo da saude e de planejamento das intervencdes. A
enfermagem tem um papel fundamental, na orientacdo de medidas preventivas, utilizando a
educacao em satde como uma forma de envolver a populacéo.

Palavras-Chave: Doencas ndo transmissiveis. Fatores de risco. Epidemiologia.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satide do Adulto.
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A IMPORTANCIA DA INTEGRALIDADE E VNI'NCULO ENTRE
ENFERMEIROS E USUARIOS DA ATENCAO PRIMARIA
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INTRODUGCAO: A integralidade ¢é definida como um principio do SUS, que considerando as
dimensdes bioldgica, cultural e social do usuario, orienta politicas e aces capazes de atender
as demandas e necessidades nos acessos a rede de servi¢os. O vinculo permite que com o
passar do tempo o0s lagos criados se estreitem e 0s mesmos se conhegcam cada vez mais,
facilitando a continuidade do tratamento. Na atencdo basica, a integralidade e vinculo
constituem-se no cotidiano do trabalho por meio das interacdes que acontecem entre Usuario e
profissionais. OBJETIVO: Analisar o beneficio da integralidade e da relacdo profissional
paciente na prestacdo da assisténcia de enfermagem no contexto de uma unidade béasica de
saude. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo bibliografica da literatura. Com coleta
nas bases de dados disponiveis na Biblioteca Virtual de Saude, Scielo e durante o periodo de
marco e abril de 2018. Foram utilizados os seguintes descritores, integralidade em saude,
Relacdo Enfermeiro-paciente e atencdo primaria a salde. Baseando-se nos seguintes critérios
de inclusdo: artigo; portugués; texto completo; publicacbes dos udltimos 5 anos; texto
disponivel na integra e que tivesse sido publicado em revista cientifica. Foram encontrados
12, porém apenas 6 se adequaram melhor ao objetivo do trabalho. RESULTADOS: Os
estudos demonstraram que o vinculo e integralidade permitem uma aproximacao mais efetiva
entre o paciente e o profissional, de modo a se construir uma relacdo de escuta ativa, dialogo e
de respeito. Através da formacdo desse elo, e possivel estabelecer um processo de adesdo
terapéutica, e consequentemente a prestacdo de uma assisténcia holistica ao paciente.
CONCLUSAO: Diante das consideracdes apresentadas, a integralidade e vinculo
apresentam-se como bases fundamentais para um cuidado humanizado, através de acdes
simples, como uma escuta ativa, que proporciona o conhecimento integral do cliente.
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saude.

Area de Classificacgo: Epidemiologia; Satde do adulto.
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NA PRESTA,(;AO DO CUIDADO
AO PACIENTE COM PE NEUROPATICO
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INTRODUCAO: O Diabetes Mellitus é uma doenca enddcrina, relacionada com a producio
escassa de insulina, auséncia ou incapacidade da mesma de exercer sua funcdo. A
complicacdo que mais se destaca nessa patologia é o pé diabético, considerado um grave
problema. O pé neuropatico caracteriza-se por alteracdes da sensibilidade, formigamentos e
sensacdo de queimagdo dos membros inferiores. OBJETIVO: Analisar o beneficio da
assisténcia de enfermagem no processo de cuidado do paciente com pé neuropatico.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao bibliografica da literatura. Com coleta nas bases
de dados disponiveis na Biblioteca Virtual de Saude e MEDLINE durante o periodo de marco
e abril de 2018. Foram utilizados os seguintes descritores: assisténcia de enfermagem, pé
diabético, assisténcia integral a salde. Baseando-se nos seguintes critérios de inclusdo: texto
completo, portugles, artigo, publicacdes dos Ultimos 5 anos, texto disponiveis na integra e
que tivesse sido publicado em revista cientifica. Foram encontrados 11, porém apenas 2
adequaram-se melhor ao objetivo do trabalho. RESULTADOS: Os estudos demonstram que
a assisténcia de enfermagem no cuidado aos pacientes com pé neuropatico muito contribui
durante a recuperacdo dos mesmos, onde, por intermédio de préaticas de educacdo em salde e
de avaliacdo diaria quanto ao progresso da patologia se pode promover um cuidado integral
baseado nas especificidades de cada paciente. Tais condutas levam a uma reducdo
significativa de complicacbes futuras, principalmente no que diz respeito as amputaces.
CONCLUSAO: Diante das consideracdes apresentadas, é fundamental a capacitacdo e
treinamento dos enfermeiros para prestar um cuidado integral. Pautando-se na educacdo em
salde, onde os pacientes serdo instruidos sobre a melhoria dos habitos de vida, como uma
alimentacdo adequada, atividade fisica regular, evitar fumo e excesso de élcool e a utilizagdo
de cal¢ados adequados.
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Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde do adulto.
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LETRAMENTO EM SAUDE DE ADULTOS: ESTUDO DESCRITIVO
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INTRODUCAO: O termo letramento em saude significa a habilidade de obter, processar e
compreender informacGes basicas de salde necessarias para tomar decisdes pertinentes sobre
salde e cuidados médicos. OBJETIVO: Descrever o letramento em saude de adultos na
atencdo primaria a saude. METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa analitica e
transversal, com abordagem quantitativa, realizado em uma Estratégia de Saude da Familia da
area urbana de Picos- PI. A partir dos critérios de inclusdo adotados, a amostra foi
representada por 165 adultos. A coleta de dados ocorreu nos meses de novembro de 2016 a
janeiro de 2017. Os dados coletados foram tabulados e analisados no programa Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS), versdo 20.0. Foi utilizada a estatistica descritiva para
analise dos achados. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa, com parecer
N° 1.777.982. RESULTADOS: Em relacdo as caracteristicas sociodemograficas, houve
predominancia do sexo feminino, 75,2%. Acerca do grau de escolaridade, 38,2% tinha
escolaridade acima de 12 anos de estudo; a ocupacgao mais frequente era dona de casa 31,5%;
sobre a cor, 57,0 % se autodeclarou parda; quanto ao estado civil, 59,4% eram casados ou
com unido estavel e com relagdo a renda, 74,5% declararam ter renda menor ou igual a um
salario minimo. Constatou-se que 46,1% dos entrevistados apresentaram letramento em salde
inadequado, 38,8% apresentaram LS adequado e 15,2% LS marginal. CONSIDERACOES
FINAIS: Esta pesquisa demonstrou que a maioria dos participantes apresentou LS
inadequado ou marginal, correspondendo a 61,3% da amostra. Assim, evidencia-se que a
populacdo adulta acompanhada na atencdo primaria requer atencdo quanto aos cuidados em
salde, pois o LS inadequado que apresenta pode comprometer a compreensdo de informacdes
em salde e a aquisicdo de novos habitos.

Palavras-chave: Saude do adulto. Alfabetizacdo em salde. Atencdo primaria a saude.

Area de classificacdo: Epidemiologia; Saude do adulto.
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FATORES DE RISCO E MEDIDAS PREVENTIVAS ASSOCIADAS AO
PE DIABETICO: RELATO DE EXPERIENCIA
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INTRODUCAO: O Diabetes mellitus é caracterizado por elevados niveis de glicose no
sangue decorrente de falha na producdo ou incapacidade da insulina em desempenhar
adequadamente as suas fungdes, sendo o pé diabético uma das complicacbes mais
significativas da doenca, que resulta da combinacdo da incapacidade do autocuidado, somado
a traumas despercebidos em decorréncia da insensibilidade e alteracbes biomecéanicas que
podem ocasionar Ulceras nos membros inferiores. OBJETIVOS: Descrever a experiéncia
vivenciada por académicos do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade
Federal do Piaui (UFPI) durante visitas em unidades basicas de satde com idosos diabéticos.
METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia, tendo como enfoque relatar as
experiéncias vivenciadas durante visitas em unidades basicas de satide com idosos portadores
de diabetes mellitus na cidade de Picos — Pl, nos meses de margo e abril de 2018.
RESULTADOS: Durante as visitas foi possivel conhecer as estratégias de acolhimento
relacionadas ao Programa Hiperdia, no qual destina-se aos portadores de doengas cronicas,
sendo na sua grande maioria idosos. A vivéncia foi de fundamental importancia para conhecer
0 acompanhamento de portadores de diabetes mellitus atendidos na Atencdo Basica. Vale
ressaltar que foi observado fatores de risco e métodos preventivos do pé diabético, tais fatores
sdo de relevancia para tracar consideracdes acerca da promocao da satde e qualidade de vida
dos individuos em questdo. CONCLUSAO: Portanto, observa-se a importancia de um bom
gerenciamento do Pragrama Hiperdia, relacionados aos fatores de risco e métodos de
prevencdo do pé diabético que norteiam a vida de um portador de diabetes mellitus, pois é
necessario atentar as falhas no autocuidado. Nessa perspectiva, nota-se a relevancia da
atuacdo do enfermeiro, pois 0 mesmo desempenha papel solutar na educacdo em saude e

1Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
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promocdo de cuidados, cabendo-lhe orientar esses pacientes quanto ao autocuidado que deve
ser realizado e as medidas preventivas.

Palavras-Chave: Diabetes mellitus. Pé Diabético. Educacdo em Salde. Autocuidado.
Prevencao.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do adulto.
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ATUACAO DO ENFERMEIRO FRENTE A REACAO HEMOLITICA
AGUDA EM TRANSFUSAO SANGUINEA: REVISAO INTEGRATIVA
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INTRODUGCAO: Com o intuito de promover beneficios ao estado de salde do paciente
receptor, as transfusdes sanguineas podem ocorrer utilizando o contedo sanguineo na integra
ou com apenas parte de seus constituintes. Apesar de serem concluidas sem incidentes em sua
maioria, todas possuem risco de ocasionar reagdes transfusionais imediatas. Dentre essas, cita-
se a reacdo hemolitica aguda, oriunda da incompatibilidade entre o componente eritrocitario do
doador com o do receptor, podendo ser fatal. Nesse contexto, as competéncias do enfermeiro
ultrapassam administracdo do produto sanguineo, estando presentes durante todo o periodo pré,
intra e apds o procedimento OBJETIVOS: Identificar a atuagdo do enfermeiro no
reconhecimento de sintomas da reacdo hemolitica aguda em transfusdo sanguinea.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura com abordagem
qualitativa, realizada nas bases de dados MEDLINE e BDENF, e na Biblioteca Virtual em
Saude, durante 0 més de abril de 2018, utilizando os descritores: transfusdo sanguinea,
enfermagem e reacdo transfusional hemolitica aguda. Os descritores foram mediados pelo
operador boleano “and” e apos o cruzamento foram encontrados 40 artigos, dos quais 8 foram
utilizados, pois correspondiam ao objetivo da pesquisa. Os critérios de inclusdo foram artigos
publicados nos Gltimos 5 anos com texto completo disponivel e nos idiomas portugués, inglés
e espanhol. RESULTADOS: O enfermeiro exerce importante papel frente a reacdo hemolitica
aguda, com destaque para as acOes de reconhecimento precoce de sinais e sintomas que levam
as complicagfes. O profissional atua interrompendo a transfusdo, mantendo o acesso venoso
permeadvel com solucdo fisiologica, verificando os hemocomponentes, sinais vitais e
comunicando ao médico responsavel pela transfusdo. CONCLUSAO: Diante do exposto,
evidencia-se que é fundamental a participacdo do enfermeiro com prontiddo em complicagdes
decorrentes de reacdo hemolitica aguda, destacando-se agdes de monitoramento dos sinais e
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sintomas indicativos de reacdes e providenciando seguranga ao paciente antes, durante e ap6s
0 procedimento.

Palavras-chave: Transfusdo Sanguinea. Enfermagem. Reacdo Transfusional Hemolitica
Aguda.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde do Adulto.
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APLICACAO DO PROCESSO DE ENFERMAGEM NA ASSISTENCIA A
PACIENTE VITIMA DE TRAUMA ApTOMOBILiSTICO: RELATO DE
EXPERIENCIA
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INTRODUCAO: O trauma decorrente de acidente automobilistico tem sido caracterizado
como a pandemia da vida moderna ao envolver uma faixa etaria que compreende adultos jovens
e economicamente ativos, em que isto culmina em um grave problema de satde publica, uma
vez que atingiu o primeiro lugar como etiologia de morbimortalidade na populacdo de 0 a 39
anos de idade. OBJETIVOS: Relatar a experiéncia de graduandos de enfermagem durante a
aplicacdo do Processo de Enfermagem a paciente vitima de trauma automobilistico.
METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia do uso das taxonomias North
American Nursing Diagnosis Association (NANDA-I), Nursing Intervention Classification
(NIC) e Nursing Outcomes Classifications (NOC) durante a aplicacdo do processo de
enfermagem a um paciente com trauma decorrente de acidente automobilistico. O estudo se deu
em abril de 2018 em um hospital de referéncia no interior do Piaui, por meio da analise do
prontuario do paciente abordado, e se inseriu na disciplina de Fundamentacdo Bésica de
Enfermagem Il, de uma Instituicdo de Ensino Superior publica no Piaui. RESULTADOS: O
processo de enfermagem aconteceu nas 5 etapas baseadas na Resolucgédo 358/2009 do Conselho
Federal de Enfermagem (COFEN). Apds analise dos dados coletados na primeira fase foram
determinados 4 diagnosticos, seguindo do planejamento e intervencdes adequadas, além dos
resultados esperados voltados para os pardmetros de deambulagdo, temperatura corporal, risco
de infeccdo e de quedas. CONCLUSAO: As diferentes classificacdes permitiram padronizacéo
da linguagem utilizada e facilitaram a identificacdo de intervengdes passiveis de serem
realizadas pela equipe de enfermagem. Nesse sentido, a vivéncia ora relatada contribuiu para
enriquecimento da formagdo académica, fomentando o pensamento critico na dindmica do
cuidado.
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Palavras-chave: Processo de Enfermagem. Traumatologia. Cuidados de Enfermagem.
Epidemiologia.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde do Adulto.
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ATIVIDADE EDUCATIVA REALIZADA COM PORTADORES DE
DIABETES MELLITUS E HIPERTENSAO ARTERIAL: RELATO DE
EXPERIENCIA
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INTRODUGCAO: As doencas cronicas ndo transmissiveis tém provocado um aumento do
namero de mortes precoces, diminuicdo da qualidade de vida revelada através de limitacOes
nas atividades diarias, além de impactos econdmicos e psicossociais. Dentre elas podemos
citar o Diabetes Mellitus e a Hipertensdo Arterial, esta caracteriza-se como uma condicao
clinica multifatorial descrita por niveis elevados e sustentados de presséo arterial - PA (PA >
140 x 90mmhg), aquela refere-se a um transtorno metabdlico, caracterizado por
hiperglicemia, decorrente da falta de insulina e/ou da incapacidade da insulina exercer
adequadamente seus efeitos. OBJETIVOS: Proporcionar aos pacientes com diabetes mellitus
e hipertensédo arterial, conhecimentos a cerca de sua patologia e mudangas no estilo de vida.
METODOLOGIA: Trata-se de uma intervencdo desenvolvida pelos alunos da disciplina
Saude do Adulto e do Idoso I, do curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui, em
uma unidade Estratégia Saude da Familia (ESF), localizada na cidade de Picos-Pl, realizada
no periodo de abril de 2018. Primeiramente realizou-se um alongamento e aquecimento
corporal, em seguida sucedeu-se com uma roda de conversas sobre diabetes e hipertensao,
concluindo com uma dindmica interativa onde demonstramos a quantidade de sddio e agUcar
gue contém nos alimentos mais populares. RESULTADOS: Os pacientes através da
participacdo ativa demonstraram-se interessados e entusiasmados, pois detinham pouco
conhecimento a respeito da sua doenca, dessa forma, qualificaram a atividade como algo
inovador e de extrema importancia. Além disso, atraves do didlogo foi possivel testar se o
canal de comunicacdo foi efetivo, a partir das respostas dadas pelos pacientes.
CONCLUSAO: A educacdo em salde mostrou-se indispensavel na partilha de
conhecimentos sobre as doencas crénicas abordadas. Ademais, as adocBes dessas praticas na
ESF proporcionam compreensdo do paciente sobre sua doenca, estimulando-o a adogéo de
mudancas no estilo de vida evitando assim futuras complicacdes.
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO PACIENTE EM
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INTRODUCAO: A hemodiélise consiste no método dialitico com maior aceitagdo pelos
pacientes renais cronicos. Para implementar essa terapéutica, que substitui a funcdo renal
através da filtragem do sangue, remocao de sais e liquidos em excesso além da manutencéo
do equilibrio de eletrolitos, é necessario um acesso vascular funcional como a fistula
arteriovenosa (FAV) que atende devidamente esse objetivo. Em casos esporadicos de
complicagdes, ¢ possivel acontecer o desenvolvimento da “sindrome do roubo”, decorrente do
desvio do sangue arterial em direcdo a FAV, manifestada pelo esfriamento da extremidade,
dor, palidez, fadiga muscular e diminuicdo ou auséncia de pulsos distais. OBJETIVO:
Relatar a experiéncia de académicos na assisténcia de enfermagem prestada ao paciente
hemodialitico portador da sindrome do roubo. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de
experiéncia, realizado apos trés visitas a uma clinica de hemodialise no municipio de Picos-Pl
em abril de 2018. As visitas ocorreram durante as aulas praticas da disciplina de Salude do
Adulto e Idoso Il do curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui - Campus
Senador Helvidio Nunes de Barros. RESULTADOS: Observou-se que a assisténcia de
enfermagem ao paciente renal crénico em hemodiélise envolvem cuidados, como: os registros
do peso pré e pés-dialise, encaminhamento do paciente a maquina, verificacao de sinais vitais
e investigacdo de intercorréncias ou queixas como caimbras, hipotensdo. Além dos cuidados
para manter a FAV pérvia, através da observacao do frémito, assepsia, verificagdo de sinais de
infeccdo e educacdo em salde para continuidade dos cuidados em domicilio. Contudo,
minimas intervencGes foram realizadas no paciente com sindrome do roubo para amenizar as
dores e caimbras referidas. CONCLUSAO: O presente trabalho demonstrou a relevancia da
enfermagem no cuidado ao paciente hemodialitico. Refor¢ando assim, a necessidade da busca
pelo conhecimento aprimorado pela mesma objetivando uma assisténcia eficaz e humana aos
pacientes com complicagdes raras.
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ATENCAO DOMICILIAR EM UMA ESTRATEGIA DE SAUDE DA
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AREA DE CLASSIFICACAO: Satde do Adulto

Resumo

Objetivo:Identificar como se configuram as relagdes entre oferta e demanda de servicos
relacionadas a Atencdo Domiciliar de uma Estratégia de Saude da Familia do municipio de Taua,
Ceara. Metodologia: Pesquisa transversal com abordagem quantitativa realizada a fim de identificar
0s usuérios do territério em atendimento domiciliar bem como o0s servicos prestados pela equipe de
salde a esses usuarios. Resultados: O total de usuarios sob responsabilidade da equipe que estdo em
atendimento domiciliar sdo 31 pessoas. Ao analisar os servigos de salde prestados pela equipe
evidenciou-se que o profissional que mais deu assisténcia a esse publico foram os Agentes
Comunitarios de Saude com 172 visitas domiciliares realizadas no periodo de Agosto a Dezembro
de 2016. Conclusdo: A diferenca entre demanda e oferta demonstrando a pertinéncia da discussdo
sobre o tema, a fim de colaborar para a minimizacdo dessas diferencas.

Palavras-chave: Assisténcia Domiciliar; Estratégia Saude da Familia; Atencdo Primaria a Satde

Introducéo

A Estratégia Satide da Familia foi criada pelo Sistema Unico de Satide com a proposta

de ser a base na integracéo entre a unidade de satde e a comunidade, estruturando-se na
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identificacdo das necessidades da populacdo, cujo objetivo é a protecdo social pela garantia da
universalidade e integralidade da assisténcia e tém-se na Atencdo Domiciliar (AD) uma das
principais ferramentas(MENDONCA; VASCONCELOQOS; VIANA, 2011).

A Portaria n° 825 de 2016 define a Atengdao Domiciliar como “modalidade de atencao a
saude integrada as Rede de Atencdo a Saude, caracterizada por um conjunto de ac¢6es de prevencéo
e tratamento de doencgas, reabilitacdo, paliacdo e promoc¢do a salde, prestadas em domicilio,
garantindo continuidade de cuidados” e determina que a mesma seja organizada a partir de
modalidades tipo 1, tipo 2 e tipo 3 (AD1, AD2 e AD3, respectivamente). A determinacdo da
modalidade estd atrelada as necessidades de cuidado peculiares a cada caso, em relacdo a
periodicidade indicada das visitas, a intensidade do cuidado multiprofissional e ao uso de
equipamentos(BRASIL, 2016a).0 cuidado prestado aos usuarios classificados na modalidade AD1
é responsabilidade das equipes de Atencdo Primaria a Saude (APS).

A Atencdo Domiciliar consiste, portanto, em um dispositivoorganizacional e
assistencial propicio a efetivacdo de novosmodos de producdo de cuidado e de intervencdo em
diferentespontos da rede de saude, pressupondo umcuidado centrado no usuario e em suas
necessidades (BRITO et al, 2013).

A incorporacdo da AD pretendeu garantir o cumprimento dos principios e diretrizes
constitucionais do SUS e representou uma tentativa de resposta as demandas crescentes por outras
formas de cuidado ndo hospitalares no pais. A demanda por essas modalidades de cuidado
domiciliar ganhou visibilidade com o aumento do processo de envelhecimento populacional

brasileiro, que tem gerado um crescente numero de idosos acometidos por doencas crénico-
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degenerativas, com perda de sua independéncia e com necessidade de cuidados permanentes
(BRAGA et al, 2013).

O contato com os usuarios no domicilio € uma possibilidade de ampliacdo de vinculos
com os familiarese serve de subsidio para elaboracdo de diagnostico situacional com base na
realidade local, oportuniza uma atencdo mais humanizada e maior responsabilizacdo dos
profissionais da equipe multiprofissional com as necessidades de satide das familias(CUNHA; SA.
2013).

Embora muitas politicas sejam instituidas pelo SUS, a oferta dos servicos de atengédo
domiciliar ainda ndo € capaz de responder a demanda de cuidado que atenda as necessidades de
saude da populacdo(BRAGA et al, 2013).

Diante disso, o presente estudo teve como questionamento: Como se configuram as
relacdes entre demanda de servicos e oferta relacionadas a Atencdo Domiciliar de uma ESF do
municipio de Taua, Ceard? Esse questionamento deu-se a partir da vivéncia da autora, enguanto
residente em Salde da Familia na referida Estratégia Salde da Familia, ao se deparar com 0s
precarios servicos prestados pelos profissionais de nivel superior a essa demanda.

Considerando o que foi mencionado, percebe-se a necessidade de se aprofundar na
tematica Atencdo Domiciliar. O estudo se torna relevante por favorecer aos profissionais da
Estratégia de Satde da Familia, em especial, o enfermeiro, a percep¢do da amplitude desta tematica,
para 0 aprimoramento de suas atividades assistenciais no cuidado com a populacdo e suas

implicagdes no desenvolvimento de seu plano de acdo.
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Diante do exposto, o estudo objetivou identificar como se configuram as relacGes entre
demanda e oferta de servigos relacionadas a Aten¢do Domiciliar de uma ESF do municipio de Taua,

Ceara.

Metodologia

Caracteriza-se como um estudo quantitativo com delineamento transversal, realizado no
més de Marco de 2017 em uma Estratégia Saude da Familia do municipio de Taua a fim de
identificar os usuarios da referida equipe em situacdo de atendimento domiciliar durante os meses
de Agosto a Dezembro de 2017 bem como os servigos ofertados por parte da equipe a esses

usuarios no periodo do estudo.

A equipe do estudo atende a uma populacdo estimada de 2081 usuarios subdivididos
em quatro microareas. A microarea | atende a uma populacdo de 472 pessoas; a microarea Il possui
536 pessoas e na microarea Il sdo 527 pessoas. A quarta microareaestava descoberta de ACS desde
Junho de 2016. No periodo de Maio de 2016, a populacdo da presente area era de 546 pessoas.

Porém, a mesma ndo foi utilizada para o estudo.

Para a coleta foi utilizado um instrumento semiestruturado contendo dados
demogréaficos dos usuarios bem como os diagnosticos de salde desses usuarios, 0 tempo em
atendimento domiciliar e o quantitativo de visita domiciliar realizado pelos ACSs e atendimentos

domiciliares realizados pelos demais profissionais que compde a equipe de referéncia.

A coleta de dados ocorreu em duas etapas. Inicialmente foi realizada com os Agentes
Comunitarios de Saude, apds o consentimento destes em participar da pesquisa. Os mesmos foram

investigados sobre os usuarios de suas areas que estavam em atendimento domiciliardurante os
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meses de Agosto a Dezembro de 2016, o que resultou em um quantitativo final de totalizou 31
individuos sendo 12 na microarea I; 13 usuérios na microarea Il e 6 na microarea Ill.

Ainda com os Agentes Comunitarios de Saude, foi solicitado desses as fichas e-SUS
para investigacdo do quantitativo de visitas domiciliares realizadas pelos mesmos durante o periodo
do estudo bem como os registros na referida ficha sobre os atendimentos domiciliares prestados
pelo técnico de Enfermagem, enfermeiro, médico, cirurgido dentista.

Apds esse levantamento, foi solicitado anuéncia do coordenador da Atencao Primaria do
Municipio para ter acesso aos prontuarios desses usuarios de responsabilidade da equipe a fim de
investigar os registros dos profissionais referentes aos cuidados prestados no domicilio.

Considerou-se visita domiciliar realizada pelo ACS aquela cujos campos da Ficha e-
SUS estavam preenchidos; como atendimento domiciliar realizados pelos demais profissionais
considerou-se todo registro do prontuario realizado durante os atendimentos bem como a assinatura
e/ou carimbo desses profissionais nas fichas e-SUS de responsabilidade dos ACS.

Para a analise, descritiva e exploratoria, utilizou frequéncias absolutas (n), frequéncias
relativas (%), medidas de tendéncia central (média) e medidas de dispersao (desvio-padrdo). Dados
coletados foram processados e analisados de forma eletrdnica por meio do software R versdo 3.1.
Para a analise da significancia foi utilizado o teste do Qui-quadrado e adotou-se que o valor de p
<0,05 para significancia estatistica. Os dados foram organizados em tabelas.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Escola de Saude Publica
do Ceara sob parecer de nimero 1.957.211 respeitando os principios contidos na Resolucéo 510/16
do Conselho Nacional de Saude, que dispde sobre pesquisas envolvendo seres humanos (BRASIL,

2016b).
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Resultados

A populacdo avaliada € relativamente idosa, com média de idade de 77 anos * 16,97.
Observou-se predominio do género feminino em 67,74% dos usuarios. Destas, 07 residem no
territorio I; 10 no territorio Il no territério I11. Com relag¢do ao diagndsticos dos usuérios, a amostra
possui predominéncia de problemas cardiovasculares (80, 64%) e um quantitativo significativo de
pessoas com problema de locomocéo (45,16%).

E importante destacar que os diagndsticos dos usuarios foram agrupados em categorias.
Na categoria “Problemas Metabolicos” estdo inclusos aos usudrios com Diabetes Melitus;
“Problemas Cardiovasculares” estdo os hipertensos; ‘“Problemas Neuroldgicos” estdo o Trauma
Cranio-medular, Alzheimer, Parkinson, Depressdo e usuarios que possuem sequela de AVE
ocorrido em tempo prévio. Na categoria “Problemas de Locomogao” estdo inclusos os usuarios que
possuem Fratura, Ferida em membros inferiores, pessoas que ndo deambulam, dificuldade de
locomocado, restri¢do a cadeira de rodas, membro inferior amputado e usuarios acamados.

Do total de 31 usuarios da amostra, 14 usuarios apresentam diagnosticos incluido em
mais de uma categoria. No que se refere ao tempo em atendimento, observou-se que 61,29% dos
usuarios possuiam de 41 meses ou mais em situacdo de atendimento domiciliar.

No que diz respeito aos atendimentos domiciliares realizados pelos profissionais de
nivel superior realizados por cada profissional da equipe em cada microarea durante 0s meses de
Agosto a Dezembro. observa-se que o numero visitas domiciliares realizado pelos Agentes
Comunitarios de Saude em ambos os territdrios foi superior ao numero de atendimento domiciliar

realizado pelos demais profissionais da equipe.
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A analise estatistica realizada por meio do teste Qui-quadrada teve a finalidade de
analisar se havia diferenca significativa entre o tempo que o usudrio esta em atendimento domiciliar
com os servicos de saude prestado por a equipe de saude. Entretanto, o resultado evidenciou nédo

haver significancia uma vez que os resultados foram diferentes para cada ACS.

No que tange o quantitativo de consultas realizadas por cada profissional vé-se um
numero reduzido. Embora a atual Politica de Atencdo Bésica tenha o e-SUS Atencdo Bésicacomo
uma estratégia para reestruturar as informacdes da Atencao Basica e ndo exija ou pré-estabeleca um
nimero minimo de atendimentos domiciliares a serem realizados pelos profissionais de nivel
técnico e superior bem como um ndmero minimo de visitas a serem realizados pelos ACS, sabe-se
que algumas condicGes de salde requerem um acompanhamento mais presente por parte desses
profissionais. Grupo de idosos acamados ou com dificuldade de deambulagéo; idosos com doenca
cronico-degenerativa sdo consideradas prioritarias e requerem um cuidado mais qualificado por

parte da equipe(CUNHA; SA, 2013).

O ACS, por suas caracteristicas préprias de vinculo com a comunidade e com a equipe
de saude, é considerado o principal elo entre ambos o que possibilita o fortalecimento do vinculo,
proporciona a aproximacdo das acbes de salde ao contexto domiciliar (CARDOSO;
NASCIMENTO, 2010.;FILGUEIRAS; SILVA, 2011.; SANTOS, et al. 2011),tendo por base 0s
saberes populares de salde e a identidade com a cultura de sua prépria comunidade (COSTA,;
FERREIRA, 2011).

Em contrapartida, percebe-se que na micorarea Il o nimero de visitas realizadas foi
reduzido se comparado as demais areas. O ndo acompanhamento de todas as familias sob

responsabilidade do agente foi verificado em outros estudos (FERRAZ; AERTS, 2005), onde o
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numero elevado de familias(LIMA; SILVA; BOUSSO, 2010.; ESPINOLA; COSTA, 2006), o
excesso de atribuicbes(PEDROSA; TELES, 2001), a falta de valorizacdo profissional (AVILA,
2011), a baixa remuneracdo(GAVALOTE et al, 2011), e a falta de apoio de outros profissionais da
equipe(KEBIAN; ACIOLI, 2014), foram fatores citados como obstaculos por ACSs em diferentes
localidades do pais.

Dentre os profissionais da equipe que o ACS requer mais apoio € o enfermeiro. O
atendimento domiciliar e a visita domiciliar € uma das principais atividades que permite aos
enfermeiros e ACS, respectivamente, conhecerem o contexto social e identificarem as necessidades
de saude das familias assistidas pela equipe, permitindo uma maior aproximagdo com o0s
determinantes do processo saude-doenca(KEBIAN; ACIOLI, 2014).

Entretanto, os resultados evidenciaram que o numero de atendimento domiciliar
realizado pelo enfermeiro foi o menor dentre todos os profissionais da equipe. Os resultados
revelam que o enfermeiro ndo ocupa papel central no que tange a atencdo domiciliar ao ndo assumir
o0 papel de coordenador do cuidado.

Os achados do estudo reforcam resultados encontrado em outra pesquisa onde €
evidente que que constatam que o desenvolvimento da Atencdo Domiciliar por equipes da rede de
Atencdo Primaria é viavel apenas no papel porque as equipes de salde priorizam as acdes de
vigilancia epidemioldgica e acbes programaticas, e ndo estabelecem rotina de atendimento aos

usuarios que nao podem deslocar-se até a unidade de satude (POZZOLI, 2017).

Concluséo ou Consideracdes finais

Observa-se que a dificuldade das equipes em lidar com a demanda espontanea e a

programada também reflete na organizacéo e deciséo entre prioridades dos atendimentos dos
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usuarios domiciliares (crénicos ou demandas agudas/ urgentes). O debate sobre a organizacao dos
processos de trabalho nas unidades de saude da familia e a constru¢cdo de um protocolo de
classificacdo de risco vem se intensificando em muitos municipios do pais (ESP — MG, 2010).

O fato de o cuidado em saude ser produzido no domicilio pode produzir desafios e
angustias diante de uma demanda ainda ndo conhecida. O reconhecimento da demanda potencializa
o atendimento das necessidades de satde do individuo que se apresenta e deve ser pautada huma
Otica centrada no usuario, o que significa tratar o usuario e familia como sujeitos sociais e, portanto,
que devem participar ativamente da defini¢do do projeto terapéutico.

Estabelecer rotinas diferenciadas de visita conforme risco/estrato social, presenca de
agravos cronicos, e instituir distintas prioridades como forma de aprimorar os servi¢cos prestados
pela ESF sdo instrumentos que podem vir a facilitar a organizacdo dos servicos domiciliares
(CUNHA; SA, 2013).

Os achados do estudo evidenciam a diferenca entre oferta e demanda demonstrando a
pertinéncia da discussdo sobre o tema, a fim de readequar o modelo de atencdo, o qual deve ser
reestruturado de forma a atender, além das condi¢cbes agudas, as necessidades em saude
relacionadas as doencas crbnico-degenerativas bem como de reabilitacdo fisica e psicossocial.
Torna-se necessaria a organizacdo de servicos de assisténcia domiciliar que possam apoiar oS
servigos de atencdo primaria a fim de prestar cuidados para a populacao.

Com relacdo as limitacGes do estudo, destaca-se que, o reduzido nimero de usuarios em
atendimento domiciliar do territério ndo permitiu inferir uma analise estatistica consideravel, o que
pode ndoexpressar a realidade de outras localidades. Assim, novosestudos devem ser realizados

para uma maior generalizacdodos resultados.
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Ademais, torna-se relevante a realizacdo de estudos que abordem a tematica sobre a
assisténcia domiciliar a fim de motivar os profissionais e gestdo de salde sobre a importancia de

adotar estratégias e métodos para que a populacdo seja atendida integralmente.
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RESUMO

INTRODUCAO: A diabetes mellitus é uma doenca cronica, que pode desenvolver lesdes nos
pés e outras anormalidades clinicas, faz-se necessario o conhecimento da préatica de cuidados
por parte dos portadores desta patogenia. A promocdo da salde através de educacao, exerce
um papel fundamental quanto a prevencdo de lesdes em pacientes diabéticos. OBETIVO:
Identificar a importancia da educacdo em salde com pacientes diabéticos na prevencdo de
possiveis complicaces com os pés. METODOS: Trata-se de uma revisdo integrativa,
realizada atraves da Biblioteca Virtual de Saude e na United States National Library of
Medicine com os descritores: enfermagem, educacdo em saude, diabetes e pé diabético, tendo
como critérios de inclusdo artigos disponiveis na integra, publicados no periodo de 2009-
2017, dos quais onze trabalhos atendiam ao objetivo deste estudo. RESULTADOS: O
conhecimento das causas que levam as complicacfes do Diabetes Mellitus, através das acdes
educativas, provocou aumento da demanda de usuarios que comparecem nas unidades basicas
diariamente para avaliacdo dos pés, visando acompanhamento, avaliacdo e ensino, com a
finalidade de prevencdo dos fatores de risco. CONCLUSAQ: A educacdo em saide com
pessoas diabéticas diminui a possibilidade do desenvolvimento de lesdes nos pés,
promovendo medidas de autocuidado, visando minimizar o sofrimento, complicagOes
decorrentes do diabetes.

Palavras chave: Enfermagem. Educagdo em saude. Diabetes. Pé diabético.
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INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus (DM) é uma doenca cronica degenerativa grave, caracterizada
pelo aumento do nivel glicémico no sangue que ocorre quando o pancreas ndo produz insulina
suficiente ou quando o organismo ndo utiliza eficazmente a insulina que produz. Existem trés
tipos principais: diabetes tipo 1, que € o mais frequente entre criancas e adolescentes; diabetes
tipo 2, presente principalmente entre os adultos e esta ligado a obesidade ou excesso de peso,
falta de atividade fisica e uma méa alimentacdo; e o diabetes gestacional que € uma
complicacdo da gravidez que afeta aproximadamente 10% das gestantes globalmente (WHO,
2016).

Dados do Ministério da Saude (2016) destacam que ha uma incidéncia anual de cerca
de 25% das pessoas com DM que apresentam Ulceras nos pés, e um risco de 25% em
desenvolvé-las ao longo da vida, e, ainda, sdo responsaveis por 40% a 70% do total de

amputacdes ndo traumaticas de membros inferiores na populacéo geral.

Dentre as principais complicagdes do DM estdo as neuropatias, doenca do sistema
nervoso, que acarreta em oftalmia, complicagdes renais e o por fim, o famoso pé diabético. O
pé diabético é uma das causas que mais levam a deficiéncia e a morte de pacientes, é uma
ulceracdo que pode ser evitada e a sua incidéncia reduzida através da orientacdo corretas
sobre o tratamento podiatrico. Ensinar os cuidados com os pés aos pacientes diabéticos, tem
sido defendido como um atributo essencial das estratégias de prevengdo (MENG REN, et al.,
2014).

Pessoas com diabetes podem estar propensas a desenvolver Ulceras no pé e outras
anormalidades clinicas nas extremidades inferiores, que se eles ndo tiverem bom
conhecimento da pratica de cuidados com os pés, podem levar a amputacgdo, e até a morte.
Essas lesdes sdo caracterizadas pela perda do epitélio, e sdo decorrente de alteracBes nos
nervos, desencadeando sintomas sensitivos como parestesias, sensacdo de queimacdo em
extremidade, algia local e desequilibrio, além de sintomas motores como atrofia muscular e

fraqueza, bem como autondmicos como, transpiracao da pele e ressecamento excessivo.

As hospitalizagcbes causadas por pé diabético sdo comumente prolongadas e
recorrentes, onde 0 processo de cicatrizagdo das lesdes ocorre de 6 a 14 semanas,
necessitando um periodo de internacéo de 30 a 40 dias, em paises desenvolvidos, enquanto no

Brasil essa média fica em torno de 90 dias. Essas lesdes resultam da combinacao de dois ou
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mais fatores de risco que atuam em conjunto causadas por fatores intrinsecos ou extrinsecos,
dentre eles, os mais agravantes € alcoolismo, o tabagismo a hipertensao arterial sistémica
(HAS), a idade, todos associados & neuropatia periférica, a doenca vascular periférica e a
alteracdo biomecénica (TAVARES, et al., 2009).

Segundo a Organizacdo Mundial da Satude (2003) as informacges oportunas oferecidas
pelos servicos de atencdo a saude, bem como a motivacao influencia no processo de adesao
aos tratamentos, e ainda proporciona melhor qualidade de vida as pessoas com DM. A
educacdo em saude é um processo mutuo de transferéncia de conhecimento, que tem como
principio béasico a estimulacdo de praticas saudaveis, em prol da promog¢do da saude,
destacada entre as formas de prevencao, uma das mais eficientes estimulando o processo de

autocuidado em busca da prevencdo e tratamento de doengas cronicas.

Assim, a educacdo em salde tem papel fundamental nas medidas de autocuidado e
esta diretamente ligada a reducdo de agravos de doencas. Promover salde através de praticas
educativas tem mostrado ser um 6timo aliado dos profissionais da saude, e tem contribuido

para um melhor desenvolvimento da atencao bésica.

Considerando-se que o portador de diabetes pode contribuir com o autocuidado na
prevencado de Ulceras nos pés, e, dessa maneira, prevenir e/ou reduzir o nimero de amputacées
delas decorrentes, o presente estudo objetivou avaliar o conhecimento de portadores de
diabetes sobre as medidas preventivas do pé diabético (BRAGANCA; et al., 2010). A atitude
do profissional durante o atendimento ao paciente com DM é um fator que exerce grande
influencia na conduta do paciente quanto o seu quadro clinico e dos fatores de riscos ao pé
diabético.

O interesse pela realizacdo deste estudo advéem da nocdo de que as técnicas de
educacdo em saude exercem um papel fundamental na identificacdo precoce dos fatores de
riscos do pé diabético, além de provocar uma reflexdo quanto as melhorias do autocuidado,
prevencdo e progresso terapéutico, evitando futuros agravos como amputacdo do membro.
Em virtude disso, iniciou-se uma busca na literatura de estudos que pudessem retratar na
integra 0 tema abordado, possibilitando uma analise qualitativa de medidas que busquem
aprimorar o perfil do paciente diabético, e diminuir 0 numero de situacbes de riscos

relacionadas ao diabetes.
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Com o intuito de oferecer aos pacientes ferramentas que promovam mudanca de
habitos, e contribuindo para melhoria da qualidade de vida. A educacdo em diabetes tem
como fungdo aprimorar o perfil do paciente diabético, auxiliar na prevencao para que na haja
agravos e diminuir o numero de situages de riscos relacionadas ao diabetes nos membros

inferiores.

OBJETIVO

Identificar, analisar e descrever mediante a literatura qual a importancia da educacgéo

em salde com pacientes diabéticos na prevencdo de possiveis complicacbes com 0s pés.

METODOLOGIA

A abordagem qualitativa, segundo Minayo (2012) possibilita a construcdo de
conhecimentos, além de incentivar e oferecer todos 0s requisitos e instrumentos a serem
valorizados e consideradas como uma construcdo cientifica. Diante disso, € possivel observar
um conhecimento que coloca em perspectiva as opinides, as crencas e 0s valores subjacentes
as relacdes, tornando viavel a partir de um estudo minucioso a concretizagdo de uma ideia

singular que partiu do embasamento coletivo.

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura cientifica, com natureza qualitativa a
partir da analise de onze artigos coletados por meio eletrdnico na Biblioteca Virtual de Saude
e na United States National Library of Medicine (PUBMED), todos referentes ao tema da
pesquisa, onde utilizou-se como descritores: Enfermagem, Educacdo em saude, Diabetes e Pé
diabético. Os critérios de inclusdo usados foram: tipo de texto artigo, disponiveis na integra
nos idiomas portugués, inglés e espanhol, publicados no periodo entre 2009 e 2017 que

retratasse o tema com clareza e preciséo.

Na coleta de dados foram encontrados 90 manuscritos, aplicando-se o cruzamento dos
quatro descritores mediados pela expressdo “and”, empregando 0s critérios de inclusdo
disponiveis na integra, do tipo artigo, restaram 25 artigos, desses foram selecionados onze
trabalhos que atendiam ao objetivo dessa pesquisa, que se encontraram dentro dos critérios de

inclusao.
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RESULTADOS

Diante da necessidade de compreensdo dos resultados desse estudo, os dados foram
sintetizados segundo o titulo do artigo, periddico e ano de publicacdo, de acordo com o

quadro 1.

Quadro 1 — Dados sintetizados.

Titulo do Artigo Periddico Ano de publicacéo

Cuidados com 0s pés:

conhecimento entre ] ]
Revista Eletrdnica de 2009
pessoas com diabetes
_ Enfermagem.
mellitus.

Pacientes com diabetes

mellitus : cuidados e )
) o Revista de Enfermagem da
prevencédo do pé diabético

o UERJ.
em atencdo primaria a 2010
salde.
Analise qualitativa: teoria, Revista Ciéncia e Salude 2012
passos e fidedignidade. Coletiva
Avaliacdo das préaticas Journal of the Health
preventivas do pé Sciences Institute
S 2010
diabético.
Educacéo em salde,
prevencéo e cuidado ao pé . . )
o Revista Baiana de Saude 2014
diabético: um relato de o
- Publica
experiéncia.
Effect of Intensive Nursing
Education on the
Prevention of Diabetic
Foot Ulceration Among Diabetes Technology &

Patients with High-Risk
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Diabetic Foot: A Follow- Therapeutics 2014
Up Analysis.

Perfil de clientes

submetidos a amputacdes

] ) Revista Brasileira de 2009
relacionadas ao diabetes
_ Enfermagem
mellitus.
Validacéo de intervencdes
de enfermagem em pessoas )
Revista Escolar de 2011

com diabetes mellitus.
Enfermagem da USP

Ac0es do Enfermeiro na

prevencao do pé diabético:

Revista Online de 2017
0 olhar da pessoa com ]
Pesquisa.
diabetes mellitus.
Manual do pé diabético:
estratégia do cuidado para L ;
Ministério da Saude. 2016
a pessoa com doenca
crénica.
Global Report on Diabetes  World Health Organization 2016

Segundo Teixeira, et al (2011) a melhor compreensao das causas € meios que levam as
complicacdes do DM tem propiciado um tratamento mais adequado e, consequentemente, 0

aumento da expectativa de vida e maior sobrevida das pessoas com diabetes mellitus.

As medidas preventivas sdo tomadas a partir de um conhecimento holistico por parte
do paciente, e o profissional de saide exerce um papel fundamental, pois 0 mesmo é o
intermediario entre a doenca e 0 doente, tendo em vista que muitas vezes 0 paciente espera a
instrugdo do profissional quanto aos cuidados que devem ser tomados, devido a confianca na
sua formacdo, bem como a condicdo de detentor do saber técnico-cientifico que o0s

profissionais ocupam.
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Apobs a realizacdo de atividades educativas, segundo Couto (2014) constatou-se:
aumento da demanda de usuarios que comparecem na unidade diariamente para avaliacdo dos
pés e em busca de orienta¢des; melhor qualidade das orientagdes sobre o cuidado com os pés
pelas técnicas de enfermagem durante a realizacdo dos curativos; aumento da captacdo por
parte da equipe de usuarios que comparecem na unidade necessitando da realizacdo dos
curativos ou de orientacdo; adesdo de alguns usuarios ao programa HIPERDIA apds serem
sensibilizados da importancia do acompanhamento na unidade de salde; instituicdo do cartdo
do diabético com informac@es relacionadas a historia prévia da leséo, insensibilidade plantar,
calosidade, deformidade, calgados inadequados, micoses, rachaduras, fissuras e pele seca,
visando o acompanhamento do usuario com a equipe multiprofissional do servico de saude,

bem como pelos familiares e cuidadores.

Portanto, também de acordo com Couto (2014), torna-se de significativa importancia
que a equipe de saude trabalhe juntamente com os usuarios objetivando a discussao sobre a
temaética e o esclarecimento de dividas. E aos acometidos pelo de DM, espera-se a atuacao
com responsabilidade, assumindo seu papel como sujeito ativo com mudancas nos habitos de
vida e sensibilizacdo com a troca de conhecimento realizada com a equipe de salde. Dessa
forma, sera possivel a reducdo das complicacfes que envolvem essa doenca e a diminuicao do

perfil de morbidade e mortalidade.

A presenca de lesdes nos pés e amputacgdes, apesar de preveniveis, ainda é prevalente
nos servicos de saude, levando a danos irreparaveis na vida dessas pessoas. Avaliar o
conhecimento acerca dessa e de outras complicagdes do DM, funcdo do enfermeiro e de toda
equipe multidisciplinar, contribui para subsidiar as acBes em saude, em especial, as

educativas, visando a promocao da satde e prevencdo de complicagdes (AMARAL, 2009).

Nesse contexto, afirma Amaral (2009) que a consulta de enfermagem é uma das
atribuicbes do enfermeiro na atencdo basica, integrada do exame fisico dos pes visando a
prevencdo de futuras complicacbes, porém tem observado que esse profissional perde esta
oportunidade por varios motivos, destacando a falta de infraestrutura, desconhecimento,
demanda reprimida, entre outros. Tendo em vista que o processo de enfermagem é continuo e
interdependente na prestacdo dos servicos, evidencia-se a deficiéncia quanto a continuidade

da assisténcia decorrente da falha na consulta de enfermagem.
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A assisténcia de enfermagem deve promover de forma organizada, seguindo uma
sistematizacdo, assegurando o acolhimento, vinculo e integralidade dos pacientes. Além de
estimular a autonomia, com o intuito de empoderar 0 paciente, para que 0S mesmos sintam-se
independentes, desenvolvendo assim as técnicas de autocuidado, contribuindo para a

diminuicdo dos agravos, bem como o aumento da qualidade de vida dessas pessoas.

A educacdo em saude com portadores de diabetes previnem problemas que podem
acometer os membros inferiores, para que isso venha acontecer € necessario que ocorra um
processo individualizado e continuo, que inclui avaliagdo, planejamento e ensino, que tem
como finalidade a prevencéo dos fatores de risco envolvidos na deteccdo precoce e prevengéo
do pé diabético. (ANDRADE, 2010)

As acdes educativas desenvolvidas pela equipe nas unidades basicas desempenham
papel relevante na prevencao de agravos como o pé diabético, tornando-se protagonista na
deteccdo do diagnostico precoce, devido a autoavaliacdo didria, bem como nas orientagdes
quanto os cuidados referentes a meias e sapatos e reeducacdo alimentar visando a promogéo
da salde. Atividades como rodas de conversa, palestras expositivas, visitas domiciliares,
aconselhamento alimentar e intervenc6es ludicas sdo diariamente utilizadas como instrumento

no processo de sensibilizacdo quanto a prevencéo de lesdes em paciente com a DM.

E de suma importancia o trabalho da equipe multiprofissional em conjunto com os
pacientes, desenvolvendo uma interacdo no processo saude-doenca, a fim de que haja uma
maior adesdo ao tratamento e uma mudanca de habitos, colocando em préatica aces de
promocao da salde com o intuito de alcancar assim uma diminuicdo de complicagdes com a

DM, proporcionando aos acometidos uma boa qualidade de vida.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir do pressuposto de que os pacientes com DM estdo mais suscetiveis a
desenvolver lesdo no peé, além de outras complicagcbes nos membros inferiores, faz-se
necessario a analise de fatores que favorecem tais lesdes, para que se desenvolva medidas
educativas com o propdsito de instigar o autocuidado por parte dos pacientes, buscando a

promoc&o da salde, por meio da prevencao.
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A educacgdo em saude com pessoas com DM atua no processo saude-doenca de forma
ativa, reduzindo o numero de complicacdes, devido a identificacdo precoce dos fatores de
riscos do pé diabético, e atuando na prevencdo e no progresso terapéutico, evitando quadros
mais graves que € a amputacdo do membro. Essas medidas buscam aprimorar o perfil do
paciente diabético, e diminuir o nimero de situacdes de riscos, para isso faz-se necessario um
profissional qualificado que programe acdes preventivas visando minimizar o sofrimento e
complicacdes decorrentes do diabetes e, consequentemente, 0 aumento da expectativa de vida

e maior sobrevida das pessoas com diabetes.
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INTRODUCAO: A substituicio de alimentos frescos pelos ultraprocessados de alta
densidade energética e baixa qualidade nutricional tem aumentado de forma alarmante,
principalmente em paises de renda média, como o Brasil. A elevada ingestdo de alimentos
ultraprocessados contribui para a incidéncia de obesidade e doencas cronicas. OBJETIVO:
Avaliar a associagdo entre o consumo de alimentos ultraprocessados e a obesidade em
adultos. METODOLOGIA: Realizou-se uma revisdo bibliografica em bases de dados
Pubmed, scielo, Science direct e biblioteca virtual em salde, utilizando como descritores:
alimentos ultraprocessados, obesidade e adulto. Pesquisou-se estudos publicados nos Gltimos
5 anos (entre 2014 e 2018), que tiveram como critério de inclusdo artigos originais, com
estudos em humanos, no idioma portugués e ter acesso livre ao texto completo, excluindo
artigos que fugissem ao tema central da pesquisa. Foram encontrados 334 artigos, que,
guando aplicados os critérios de inclusdo e exclusdo, selecionou-se 7. RESULTADOS:
Observou-se que no Brasil estudos ja indicam associagfes significativas entre o consumo de
alimentos ultraprocessados com a obesidade em todas as idades. Um estudo, ao investigar o
estado nutricional e os habitos alimentares de individuos masculinos atendidos em uma
unidade de recuperacdo de dependentes quimicos, identificou que a maioria apresentou
sobrepeso e obesidade, segundo o IMC; além disso, a avaliacdo dietética demonstrou
predominancia de alimentos ultraprocessados. Outro verificou que o0 consumo de
ultraprocessados contribui com 51,2% das calorias totais da dieta presente em 1882 jovens
adultos, que foi positivamente relacionado com ingestdo de gorduras, colesterol, sodio, ferro e
calcio, de maneira a aumentar o risco de doencas cardiovasculares; em contrapartida, foi
negativamente relacionado com o consumo de carboidratos, proteinas e fibras.
CONCLUSAO: Os resultados alertam para a importancia do monitoramento do consumo de
alimentos ultraprocessados, visto que o quadro de obesidade pode acarretar outras disfungdes
metabdlicas e sérios problemas na qualidade de vida dos individuos.
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INTRODUGCAO: A Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN) nos servicos de satde inclui a
avaliacdo antropométrica (medicdo de peso e estatura) e do consumo alimentar. Esses dados
séo consolidados no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN) que auxilia na
identificacdo de areas geogréaficas, segmentos sociais e grupos populacionais acometidos de
maiores riscos aos agravos nutricionais. OBJETIVO: Este trabalho teve como objetivo
avaliar o estado nutricional de idosos do municipio de Picos, Piaui por meio da anélise das
informacdes do SISVAN Web. METODOLOGIA: A populacdo de estudo selecionada
foram os idosos cadastrados no sistema no periodo de janeiro a dezembro de 2017, e para a
classificagdo do estado nutricional foram utilizados os valores do indice de Massa Corporal
(IMC). RESULTADOS: O total da populacdo idosa com dados cadastrados no SISVAN foi
de 1.125 individuos no periodo selecionado, sendo que destes 14,13% apresentaram baixo
peso, 38,67% estavam dentro da taxa de eutrofia e 47,2% com sobrepeso. Com esses dados
fica evidente a inadequacgéo no estado nutricional dos idosos, onde quase metade da amostra
estava com sobrepeso, 0 que estd associado com a alta incidéncia de doencas crénicas ndo
transmissiveis (DCNT), tais como doencas cardiovasculares, diabete e cancer, influenciando
no perfil de morbimortalidade da populacdo. CONCLUSAO: Portanto, através da utilizacdo
de dados do SISVAN pode-se manter o estado de alerta para situagdo nutricional da
populacdo, sendo uma importante ferramenta para subsidiar as estratégias de promocdo e
prevencdo em saude.
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INTRODUGCAO: Os idosos estdo cada vez mais expostos a situacdes de fragilidade. Nesse
ambito, encontram-se as quedas que emergem como um tema relevante para a area da salde e
a sociedade. Sua ocorréncia esta relacionada a diversos fatores de risco, entre eles, os baixos
niveis de vitamina D. Com isso, 0 objetivo desse estudo € investigar os fatores relacionados a
diminuicdo dos niveis de vitamina D e quedas em idosos. METODOLOGIA: Trata-se de um
estudo de reviséo de literatura realizado nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Salde
(BVS) no periodo de margo a abril de 2018. Foram incluidos no estudo artigos publicados entre
0s anos de 2014 e 2018, disponiveis na integra e em lingua portuguesa. Ao final do
levantamento de dados, foram selecionados 06 artigos que possuiam como tema vitamina D e
a ocorréncia de quedas entre idosos. RESULTADOS: Baseado na analise de dados, surgiram
alguns fatores que demostram a relagéo entre a vitamina D e quedas. Entre eles, o de que a
populacdo idosa € mais sensivel a deficiéncia dessa vitamina, devido a sua capacidade de
producéo e absorcdo pelo trato gastrointestinal serem reduzidas, como também, pela falta de
exposicao solar, alimentacdo inadequada, além do uso de multiplas drogas as quais interferem
na metabolizacgdo, causando um comprometimento da qualidade dos 0ssos. Tudo isso leva 0s
idosos a um maior risco de sofrerem quedas e fraturas. J& niveis mais altos, melhoram a funcéo
muscular e tem um efeito protetor sobre a massa 6ssea. CONCLUSAQ: Conclui-se que a
vitamina D mantém uma relacdo direta com a frequéncia de quedas em idosos. Estabelecida
essa relacdo, é importante avaliar seus niveis como plano preventivo e elaborar estratégias
voltadas para essa tematica.

Palavras-chaves: Vitamina D. Idosos. Acidentes por quedas.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do idoso.

1- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui- UFPI/ laiselile@gmail.com;

2- Enfermeira. Docente do curso de Enfermagem na UFPI. Mestre pela Universidade Federal do Ceara- UFC.
Doutoranda pela Faculdade de Saude Publica / Universidade de Sao Paulo- USP;

3- Enfermeira. Docente do curso de Enfermagem na UFPI. Especialista em Enfermagem do Trabalho e em
Nefrologia.
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OS CUIDADOS NO PROCESSO DE ENVELHECIMENTO DE IDOSOS:
UMA REVISAO SISTEMATICA

Maria Fernanda Lima Silva®

Maria Andréia Vieira de Vasconcelos?
Sara Moreno Costa®

Veronica Teresa de Lima Martins*
Jodo Pedro Andrade de Sousa®

Bruna de Jesus Lopes®

INTRODUGCAO: O processo de envelhecimento populacional é universal. Na area da satde
é de fundamental importancia que se constituam programas de reabilitagdo para lidar com as
alteracdes fisicas e psicologicas que ocorrem nos individuos com o avancar da idade,
preocupando-se em como e quem podera atender as necessidades desses individuos nessa
etapa de vida, sendo o SUS um dispositivo que pode vir a ajudar nesse processo de prevencao.
OBJETIVO: Verificar como a populacdo idosa € acolhida no seu processo de
envelhecimento e como a familia pode contribuir na fase de adaptacdo. METODO: Realizou-
se buscas nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude e Scielo, em abril de 2018. Os
critérios de inclusdo foram: artigos publicados entre 2010 e 2017; na lingua portuguesa; que
abordavam sobre a tematica de interesse do presente trabalho. Utilizou-se os descritores:
Envelhecimento. Saude. Idoso. RESULTADOS: Contou-se com uma amostra de 09 artigos.
Apos analisa-los constatou-se que 5 destes, relacionam a importancia da familia e dos
profissionais de salde no cuidar da populacdo idosa, dando atencdo para o0 contexto
sociodemogréfico e de salde em que vivem. Outros 2 abordam as politicas que sdo criadas
para atender as necessidades desses individuos. Além desses aspectos, 4 artigos fazem um
levantamento sobre fatores que causam dependéncia dessa faixa-etaria, incluindo aspectos
fisicos e psicoldgicos, que vao desde debilitagdo motora e dependéncia funcional a
transtornos mentais. Essa nova realidade social, fortalece compromissos através de seus
componentes de Defesa do SUS e de Gestdo. CONCLUSAQ: Os processos psicoterapicos
com idosos ainda sd@o pouco discutidos pelos profissionais da Psicologia. Todavia, 0
desenvolvimento de novas tecnologias vislumbrou diversos tratamentos, oferecendo
perspectiva e um prognostico de vida favoravel para algumas enfermidades. Assim, é

!Académica de Psicologia da Universidade Federal do Piaui/CMRV. Integrante do grupo de pesquisa em
Neurociéncia e Psicologia Social (LANPSQ). Monitora do grupo de extensdo no projeto de LIBRAS. E-mail:
nandalima_sd@hotmail.com

2Académica de Psicologia da Universidade Federal do Piaui/CMRV. Integrante do grupo de pesquisa em
Neurociéncia e Psicologia Social (LANPSO). Monitora do grupo de extensdo no projeto Estudar para Aprender.
3Académica de Psicologia da Universidade Federal do Piaui/CMRV. Integrante da Liga Académica
Multiprofissional em Sadde da Familia.

4Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do GPESC linha salide da
Crianga e do Adolescente.

SAcadémico de Administragdo da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB. Formado em técnico de enfermagem
pela instituicdo de ensino CEPROSP.

®Psicéloga formada pela UFPI. Mestre em Psicologia Social - UFPB. Doutoranda em Psicologia Social - UFPB.
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relevante discutir estratégias que atendam tais necessidades, considerando as formas que o
SUS utiliza para acolher essa populacdo em parceria com a familia.

Palavras-chave: Envelhecimento. Salde. Idoso.

EIXO TEMATICO: Eixol: Epidemiologia; Satde do Idoso.
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DESAFIOS DO ENFERMEIRO NA PRESTACAO DE AS’SISTENCIA AO
IDOSO NA ATENCAO PRIMARIA EM SAUDE

Cristhiano Neiva Santos Barbosa®
Maria do Livramento Fortes Figueiredo?

INTRODUCAO: O envelhecimento populacional vem ocorrendo de forma sbita,
principalmente nos paises em desenvolvimento, a exemplo do Brasil. Esse processo emerge
como um paradigma para a saude publica, uma vez que uma parcela substancial dos idosos
possui condicdes de vulnerabilidade, como doencas cronicas e perdas sociais. OBJETIVOS:
Identificar e Refletir os desafios encontrados na assisténcia do profissional enfermeiro ao
idoso no contexto da Atencdo Priméria em Salde (APS). METODOLOGIA: Estudo
reflexivo, no qual realizou-se leitura e analise critica de artigos cientificos contidos na base de
dados da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
combinando-se as palavras-chave da presente pesquisa. A partir da busca foram selecionados
05 artigos que possuiam relacdo com a tematica proposta. RESULTADOS: Refletiu-se que o
envelhecimento saudavel implica cuidados de promocéo, prevencdo, educacdo e intervencao,
de forma que a APS representa espaco privilegiado para atencdo integral a satde do idoso,
cabendo aos profissionais de salde, em especial ao enfermeiro, identificar necessidades
individuais e coletivas dos idosos e planejar estratégias com enfoque nas suas demandas. A
literatura salienta como desafios eminentes na atencdo ao idoso em salde coletiva a garantia
de consultas programadas levando-se em conta a escuta qualificada, o vinculo e a
longitudinalidade do cuidado, com estratificacdo de risco aos diversos perfis encontrados na
comunidade; solicitagdo de exames de rotina em tempo oportuno; realizacdo de atividades
educativas e recreativas que possibilitem a sensibilizacdo dos idosos quanto as acles de
promocdo e prevencdo; manutengdo de condicBes para promover um sono de qualidade a esse
segmento populacional; promocdo do fortalecimento das estruturas sociais de apoio.
CONCLUSAO: Considera-se imprescindivel que os enfermeiros vivenciem o contexto
familiar e social do idoso, como uma maneira de observar outras dimensdes do cuidado em
salde e implementar acGes salutares, em conformidade com os principios e diretrizes da APS.

Palavras-chave: ldoso. Enfermeiros. Atencdo primaria a saude. Cuidados de enfermagem.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do Idoso.

1 Enfermeiro. Mestre em Enfermagem. Professor Assistente do Curso de Bacharelado em Enfermagem da UFPI
(CSHNB). E membro do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva (GPESC/CSHNB/UFPI) e do Nucleo de Estudos
e Pesquisas da Mulher e das RelacBes de Género (NEPEM/CMPP/UFPI). E-mail: cristhianoneiva@hotmail.com.

2 Enfermeira. Doutora em enfermagem. Professora Adjunta do Curso de Bacharelado em Enfermagem e do
Programa de Pés-Graduacdo em Enfermagem da UFPI (CMPP). E membro do Nucleo de Estudos e Pesquisas da
Mulher e das Rela¢des de Género (NEPEM/CMPP/UFPI).
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TRATAMENTOS APLICADOS PARA MELHORIA DA QUALIDADE
DE VIDA DE IDOSAS COM OSTEOPOROSE: REVISAO
INTEGRATIVA DA LITERATURA

Ana Karoline Lima de Oliveira®
Gabriela Aratjo Rocha?

Pryscila Ravene Carvalo Oliveira®
Denilton Alberto de Sousa Junior*
Arllen Mara Caminha Luz®

Ana Larissa Gomes Machado®

INTRODUGCAO: O envelhecimento humano possui especificidades proprias, como alteracdes
fisiolégicas e funcionais que tornam essa populacdo mais susceptivel a apresentar
comorbidades. Neste processo, destaca-se a osteoporose na menopausa, ocasionada dentre
outros fatores pela deficiéncia do horménio estrogénio. OBJETIVO: O objetivo do presente
estudo foi realizar uma revisdo integrativa da literatura sobre os principais aspectos da
remodelacdo 6ssea associados a deficiéncia estrogénica, caracterizando os tipos de tratamento
utilizados para a melhoria da qualidade de vida de idosas com osteoporose. METODOLOGIA:
Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de carater qualitativo, realizada nas bases de
dados: MEDLINE, SCIELO e LILACS em marc¢o de 2018, utilizando os seguintes descritores:
“Saude do idoso”; “Osteoporose PGs-menopausa”; e “Estrogénio” totalizando 471 publicages.
Aplicaram-se os critérios de inclusdo e exclusdo: textos completos, em idioma portugués,
espanhol e inglés, que abordassem primordialmente a tematica osteoporose, estivessem
disponiveis gratuitamente e online, indexados nos bancos de dados eletrdnicos, nos ultimos trés
anos (2016, 2017, 2018) obtendo-se 11 artigos. RESULTADOS: Na andlise das publicacdes
os tratamentos ndo farmacolégicos associado a medicamentos foram recomendados em 90%
dos casos, como adequacdes na dieta e maior ingestao diaria de célcio. Em 8 artigos a terapia
farmacologia de escolha foi a base de estrogénio, e em apenas 3 artigos a abordagem foi
farmacos diferentes de estrogénio. CONCLUSAO: A osteoporose gera uma série de condigdes

'Académica de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB; Integrante da linha de pesquisa em
Saude do Idoso do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC; Integrante da Liga Académica de Farmacologia
e Terapéutica-LAFAT. E-mail: kcollarhes.kc@gmail.com

2 Académica de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB; Integrante da linha de pesquisa em
Saude do Idoso do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC.

3 Académica de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB; Integrante da linha de pesquisa em
Saude do Idoso do Grupo de Pesquisa em Satide Coletiva-GPeSC.

4Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CHSNB. Integrante da LACA, LAHDN e do
GPeSC.

°> Académica de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB; Integrante da linha de pesquisa em
Doencas Cronicas do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva - GPeSC.

® Doutora em Enfermagem; Adjunta da Universidade Federal do Piaui-UFP1 Membro do Grupo de pesquisa em
Saude Coletiva-GPESC/UFPI
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que limitam e agravam a saude da mulher idosa. A revisao realizada revelou que os esforgos na
prevencdo dos efeitos ndo desejados tém se concentrado na melhoria dos niveis de estrégeno
como o tratamento de escolha para restabelecimento da qualidade de vida.

Palavras-chave: Salde do idoso. Osteoporose pds-menopausa. Terapéutica.

Area de Classifica¢io: Epidemiologia; Satde do ldoso.
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PRATICAS SOBRE ALIMENTACAO NA PROMOGAO DE SAUDE EM
UM GRUPO DE IDOSOS: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Yedda Maria Nunes da Luz!
Jackson Janior Vieira de Castro?
Katharine Bezerra Dantas®
Manoel Messias de Sousa Matos*
Nelson Rodrigues da Silva Junior®
Elaine Caririny Lopes da Costa®

INTRODUCAQ: Com o aumento do ritmo de envelhecimento da populaco, s&o necessarias
acOes de saude voltadas para qualidade de vida dos idosos brasileiros. As principais causas de
morte entre idosos sdo passiveis de prevencdo, no entanto os programas de educacdo em saude
para idosos na aten¢do bésica, ainda ndo geram mudancas significativas. OBJETIVO: Relatar
o trabalho informativo do nutricionista frente as praticas de promocéo da saude, realizado por
meio de oficinas, em um grupo de idosos atendido em uma Unidade Basica de Saude.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia referente as
atividades realizadas de Janeiro a Marco de 2017 em uma Unidade Basica de Salde do
municipio de Oeiras- PI. As oficinas realizadas pela nutricionista, ocorreram nas dependéncias
da propria instituicdo, totalizando 4 oficinas voltadas para aproximadamente 20 idosos,
participantes de um grupo sobre qualidade de vida. RESULTADOS: Foi realizado
levantamento, a cerca de tematicas alimentares mais presentes no cotidiano dos idosos. A partir
dos achados foram planejadas seguintes oficinas: A primeira oficina abordou a producédo de
sucos detox e seus beneficios ao organismo. A segunda informou sobre o s6dio nos embutidos
dos principais alimentos consumidos em casa pelos idosos. O terceiro encontro abordou a
quantidade de agUcar nos alimentos industrializados consumidos diariamente. A quarta oficina
trabalhou a avaliacdo nutricional dos idosos pertencentes ao grupo, a fim de permitir o
conhecimento do estado nutricional e avaliagdo do risco de sarcopenia. CONCLUSAO: Fica
cada vez mais evidente a necessidade da atuacdo do nutricionista, enquanto profissional de
salde publica, capaz de promover uma ativa informacdo aos idosos sobre o cuidado com a
alimentacdo e promocdo da saude no consumo alimentar para a melhoria de sua qualidade de
vida.

Palavras chave: ldosos. Qualidade de vida. Oficinas. Unidade Bésica de Saude.
Sautde do Idoso.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Sadde do Idoso.

L Nutricionista. Especializanda. IFPI. yeda_maria99@hotmail.com.
2Enfermeiro. Especializando. IFPI

3 Enfermeira. Especialista. ESPCE

4 Especializado. IFPI

S Especialista. UFMA

® Mestra. UFPI
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RELACAO DA VITAMINA D COM O RISCO DE QUEDAS EM IDOSOS

Lisandra Ravena Veloso da Silvat
Maria Laise de Lima Leal?
Andressa Santos Rodrigues?
Gleicy Flavy Moura Sousa?

Isis Lednidas Fernandes da Silva?
Laura Maria Feitosa Formiga®

INTRODUCAO: A velhice traz fragilidades ao corpo, que associadas ao cuidado escasso
repercutem de forma negativa na vivéncia da pessoa idosa. A queda estd associada a essa
fragilidade devido a supressdo da massa Gssea muscular que ocasiona taxas crescentes em
relacdo a pessoas com mais de 60 anos. O papel da enfermagem para a premeditacdo de
comorbidades Gsseas encontra-se na prevencao, com isso é necessario que seja realizado o
diagnostico correto e a identificacao de fatores de melhora. OBJETIVO: Identificar através da
literatura a relagéo entre vitamina D e fraturas em idosos. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisao de literatura. A fonte para pesquisa foi a base de dados da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), seguiu-se com a utilizagdo dos descritores: “vitamina D”, “quedas” e “idosos”, foram
obtidos 1.111 resultados. Apos filtragens restaram 47 artigos e escolhidos 10, os quais eram
pertinentes a teméatica. RESULTADOS: Analisou-se que a maioria dos idosos apresentam
niveis de vitamina D inferiores ao desejavel, sendo assim, fatores como, pessoas com
mobilidades limitadas, reduzida exposi¢do solar, mé absorcéo intestinal, sob uso de corticdides
ou anticonvulsivantes, fazem com que o risco de fraturas aumente. CONCLUSAO: A fim de
se evitarem as quedas, é necessario que a prevencdo contra a hipovitaminose D seja realizada
ainda quando os 0ssos estiverem em desenvolvimento. Para aqueles acometidos com os fatores
de risco mencionados, € plausivel a reposi¢cdo com vitamina D, sendo necessaria antes uma
avaliacdo, pela particularidade de cada idoso, juntamente com a conjuncao entre atividade fisica
e ingestdo de suplemento para a preservacdo muscular, com isso uma melhor qualidade de vida.

Palavras chave: Vitamina D. Quedas. Idosos.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde do ldoso.
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“FACA UM IDOSO FELIZ”: PROMOCAO DA AUTOESTIMA COM
IDOSOS INSTITUCIONALIZADOS

Jaisa de Carvalho Nunes *

Miria Kayny da Silva Le&o 2
Francilara Lucinede de Abreu 2
Thais Raiane da Silva Amorim *
William Caracas Moreira ®

Luis Eduardo Soares dos Santos ©

INTRODUCAO: A autoestima é o olhar-juizo que o individuo lanca sobre si mesmo, vital
para o equilibrio psicologico. Quando positiva, permite ao individuo agir com eficécia, sentir-
se bem dentro da prépria pele e enfrentar as dificuldades da existéncia. Quando negativa,
porém, da origem a numerosos sofrimentos. OBJETIVOS: Compartilhar a experiéncia de
aces em salde, em uma Instituicdo de Longa Permanéncia para ldosos (ILPI), com o
objetivo de fomentar a autoestima na terceira idade. METODOLOGIA: Trata-se de um
estudo descritivo com abordagem qualitativa do tipo relato de experiéncia. Realizado através
de acOes de resgate da autoestima com idosos institucionalizados do municipio de Picos —
Piaui. Foram desenvolvidos cinco encontros, no periodo de setembro a outubro de 2017,
durante visitas semanais. Nas quais, foram executaram-se atividades como: limpeza de unhas,
corte de cabelo, escova e maquiagem. Entretanto, durante todos os encontros, foi pedido o
consentimento de cada um dos idosos. Aqueles que se negaram a participar, realizaram outras
atividades como pintura, exercicios fisicos, danca ou didlogo entre os alunos.
RESULTADOS: A maioria dos idosos se mostraram bastante participativos durante as
atividades, no entanto, houve maior contribuicdo do publico feminino. Dessa forma,
percebeu-se que as atividades desenvolvidas, com vistas a promocdo da autoestima,
possibilitou o fortalecimento da diade idoso-aluno, proporcionou momentos de lembrangas da
juventude, contribuiu para o bem-estar fisico e mental, e para autorrealizacéo.
CONCLUSAO: Nesse contexto, percebe-se que as acdes desenvolvidas refletiram sobre a
autovalorizacao dos idosos, proporcionaram prazer, facilitaram a interacdo uns com o0s outros
e, principalmente, contribuiram sobre a qualidade de vida. Diante disso, através deste trabalho
se V€ a necessidade de programar atividades que visem ndo somente a prevencdo de doencas
que acometem esse publico, mas também, momentos que proporcionem satisfacdo ao idoso.
Além do incentivo a outras pesquisas para implementacdo de tal metodologia.

1 - Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. E-mail:.
ja_isa_carvalho@hotmail.com

2- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - GPESC/UFPI/CNPg. Bolsista PREX;

3 - Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do GPESC/UFPI/CNPq.
Bolsista PREX;

4 - Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do GPESC/UFPI/CNPq;
Bolsista ICV;

5 — Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do
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6 - Enfermeiro e Mestrando no Programa de Pos-graduagdo em Ciéncias e Salde pela Universidade Federal do
Piaui/UFPI. Integrante pesquisador do GPESC/UFPI/CNPq.
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Palavras-chave: Saude do Idoso. Qualidade de Vida. Autoestima. Instituicdo de Longa
Permanéncia para 1dosos.

Area de Classifica¢io: Epidemiologia; Satde do Idoso.
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OCORRENCIA DE QUEDAS NA TERCEIRA IDADE

Laura Maria Feitosa Formigat
Sarah da Rocha Leal?
Ligia Araujo Martini3

INTRODUCAO: O aumento gradativo da populacdo idosa é um aspecto bastante positivo
alcancado pela melhoria das condi¢cdes de salde, no entanto, traz consigo um grande ndmero
de eventos, tais como as quedas que séo cada vez mais frequentes e podem vir a incapacitar
esse publico tornando-os dependente de assisténcia. OBJETIVO: O presente estudo objetivou
identificar as causas das quedas na populacdo idosa. METODOLOGIA: Trata-se de uma
revisao de literatura nacional realizada nos meses de marco e em abril de 2018. Utilizou-se 0s
descritores a partir da biblioteca de terminologia em salde (Decs) Acidentes por quedas,
Envelhecimento e Doencas Croénicas, ao final a amostra contabilizou 10 estudos. A pesquisa
foi realizada mediante a leitura de publicacGes contidas na base de dados Scielo no periodo de
2012 a 2017. RESULTADOS E DISCUSSAQ: Os estudos apontam que os fatores que levam
a ocorréncia das quedas podem ser o0s aspectos comuns ao envelhecimento como: reducdo da
massa muscular e 6ssea que podem acarretar prejuizos na mobilidade, assim como no
equilibrio, problemas osteoarticulares e doencas crénico-degenerativas que podem diminuir a
acuidade visual ,presenca de tontura e vertigem e também fatores ambientais, onde as
estruturas sdo inadequadas e ndo auxiliam nas necessidades das pessoas idosas, vale destacar
os ambientes domiciliares inapropriados com presenca de mdveis instaveis, escadas inclinadas
e sem corrimédo, tapetes avulsos, pisos encerados ou escorregadios, prateleiras de dificil alcance
entre outros. Também foi visto o uso de medicamentos, que muitas vezes podem apresentar um
perfil de reacBes adversas ocasionando as quedas. CONCLUSAO: Diante do exposto, é
necessario buscar maneiras efetivas para prevenir as quedas evitando transtornos econémicos e
hospitalizacdes, visto que se trata de uma questdo de satde publica.

Palavras-Chave: Acidentes por quedas. Envelhecimento. Doencas crénicas.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do Idoso.

1 Doutoranda pela a Universidade de Saude Publica de Séo Paulo (USP) — Programa de Nutricdo em Salde Publica.
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ATIVIDADE DE EDUCACAO EM S,’AUDE SOBRE A IMPORTANCIA
DA PRATICA DE ATIVIDADE FISICA NA TERCEIRA IDADE:
RELATO DE EXPERIENCIA

Gleicy Flavy Moura Sousa!

David de Sousa Carvalhot!

Vanessa Maria de Sousa Herculano?!
Eveline Fontes Costa Lima?

Laura Maria Feitosa Formiga®

INTRODUCAO: A atividade fisica ¢ um importante meio de prevencdo e promocio da
salde dos idosos, pois ajuda no controle de doencas infectocontagiosas e cronico-
degenerativas, além de proporcionar bem- estar. METODOLOGIA: Objetivou relatar a
experiéncia de académicas de enfermagem acerca de uma atividade fisica na terceira idade
com grupo de idosos com 26 idosos do abrigo de idosos em Picos-Pl, em novembro de 2017.
RESULTADOS: A principio realizou-se uma roda de conversa com os idosos para orienta-
los da importancia da pratica de atividade fisica, informando os beneficios da pratica
relacionada qualidade de vida dos mesmos. Durante a conversa foi aberto momentos para
tirarem duvidas, pois se percebeu que muitos idosos ndo sabiam que era possivel realizar
atividades diante do quadro fisico atual. Também realizou-se uma dindmica utilizando
elasticos, para que estes pudessem visualizar o que foi abordado, atentando-se as condi¢cfes
fisicas de cada participantes respeitando seus limites, alguns dos participantes mostraram
resisténcia para a pratica, porem com uma maior atencdo oferecida pela as académicas eles
praticaram e demonstraram empenho para aprender e praticar posteriormente.
CONCLUSAO: A experiéncia trouxe contribuicbes para os idosos, pois a abordagem do
assunto proporcionou que estes realizassem as atividades e modificasse a antiga idéia de que
por conta de suas condicdes fisicas atuais, eles ndo poderiam praticar exercicios fisicos, o que
contribuiria para o0 aumento do sedentarismo.

Palavras-Chave: Atividade fisica. Idosos. Educacdo em Salde.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Satde do ldoso.

! Académicos de Enfermagem — Universidade Federal do Piauf (UFPI) - gleicyf14@gmail.com
2 Enfermeira — Pos-graduanda em Saude Publica com Enfase em Docéncia
3 Enfermeira — Docente do Curso de Bacharelado em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui (UFPI)
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ATIVIDADE DE EDUCACAO EM SAUDE SOBRE A PRAEVEN(;AO AO
SUICIDIO EM IDOSOS: RELATO DE EXPERIENCIA

Gleicy Flavy Moura Sousa!
Andressa Santos Rodriguest
Lisandra Ravena Veloso?!
Maria Laise Liat

Eveline Fontes Costa Lima2!
Laura Maria Feitosa Formiga3

INTRODUCAO: O suicidio é fenémeno que esta relacionada a diferentes fatores que
influenciam nos atos da vitima que age contra a sua propria vida, dentre os fatores
contribuintes para a pratica, segundo dados da OMS, esta relacionada a idade, atingindo
grande parte da populacdo idosa. METODOLOGIA: objetivou relatar a experiéncia
vivenciada através de uma atividade de educacdo em saude sobre a prevencao do suicidio na
terceira idade com grupo de idosos de 12 idosos, desenvolvido na unidade basica de salde em
Picos-PI, em setembro de 2017. RESULTADOS: A abordagem sobre o tema foi iniciada
com a exposicdo do tema, por meio de slides sobre a defini¢do, dados epidemioldgicos, sinais
que podem ser identificados, o que pode ser feito para e ajudar uma pessoa de risco; Para
concluir este primeiro momento foi mostrado um video sobre o suicidio. A tematica gerou um
grande interesse no grupo, por ser uma realidade presente seu cotidiano, 0 que gerou uma
roda de conversa e troca de experiéncias entre as académicas e os idosos. No segundo
momento foi realizada uma dindmica para promover uma interagdo com o grupo, durante a
dindmica puderam refletir sobre o que estavam sentindo e assim conversar, alguns chagaram
até a se emocionar. CONCLUSAO: A experiéncia proporcionou a visualizacdo do tema de
maneira mais humanizada, além de proporcionar uma oportunidade para que estes pudessem
compartilhar os seus sentimentos e seus problemas, acbes na qual foram abordadas no
primeiro momento como medidas de prevencao ao suicidio.

Palavras-chave: suicidio, idosos, educagdo em saude.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do Idoso.

! Académicas de Enfermagem — Universidade Federal do Piaui (UFPI) - gleicyf14@gmail.com
2 Enfermeira — P6s-graduanda em Saude Publica com Enfase em Docéncia
3 Enfermeira — Docente do Curso de Bacharelado em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui (UFPI)
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO IDOSO COM HIPERTENSAO
ARTERIAL: REVISAO INTEGRATIVA

Denilton Alberto de Sousa Junior*
Laryssa Lyssia Matildes Rodrigues 2
Daniel da Silva Santos Martirios®
Ana Karoline Lima de Oliveira*
Luna Emanuela do O Brito®

Ana Larissa Gomes Machado®

INTRODUCAO: A assisténcia de enfermagem a pessoa idosa é executada a partir de um
conjunto de acbes visando atender as necessidades especificas desse publico. Dentre as
condic@es cronicas de salde prevalentes nos idosos destaca-se a Hipertensao Arterial, de carater
silencioso e responsavel por altas taxas de mortalidade e incapacidades, despertando maior
cuidado do enfermeiro acerca da identificacdo precoce dos fatores de risco e controle dos niveis
pressoricos. OBJETIVO: Analisar as producdes cientificas acerca da assisténcia de
enfermagem ao idoso com hipertensdo arterial. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
integrativa com abordagem qualitativa e carater descritivo, realizada em maio de 2018. Buscou-
se publicagdes nas bases de dados da LILACS, MEDLINE e BDENF, com os Descritores em
Ciéncias da Saude (DECSs): Hipertensdo arterial, promocéo da satde, cuidados de enfermagem
e salde do idoso. Os critérios de inclusdo foram: artigos publicados nos Gltimos cinco anos, em
portugués e artigos na integra que abordassem a tematica apresentada. No processo de busca
foram encontrados 41 artigos, dos quais apenas 9 foram selecionados para andlise, pois estavam
associados com a tematica. RESULTADOS: Nos artigos analisados a assisténcia de
enfermagem comeca com a educacdo em salde durante as consultas com a populacao idosa e
familiares, com acolhimento seguro, criando excelente vinculo profissional-paciente,
aumentando o conhecimento desse publico sobre hipertensdo arterial. Trés artigos citam que o
enfermeiro deve garantir uma assistencia integral realizando a¢des promocionais, preventivas
e curativas, contribuindo na mudanca do estilo de vida de todos e no autocuidado, seja na
alimentacdo, atividade fisica, bloguear vicios nocivos a saude e o tratamento medicamentoso,
crucial no controle da patologia. CONCLUSAO: O estudo evidenciou que é essencial prestar
um cuidado pautado promocao da assisténcia individualizada ao idoso, a fim de alcancar a sua
reabilitacéo.

! Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CHSNB. Integrante da LACA, LAHDN e do
GPeSC. moncilenecampos@outlook.com.

2 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCHSNB. Integrante do GPeSC — Bolsista
PIBEX.

3 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CHSNB. Integrante da LACA Integrante do
GPeSC.

4Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CHSNB. Integrante da LAFAT e do GPeSC.
S Enfermeira Pés-graduanda em Dermatologia. Bacharel em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui
(UFPI/CSHNB).

& Doutora em Enfermagem; Adjunta da Universidade Federal do Piaui-UFP1 Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva-GPeSC/UFPI.


mailto:moncilenecampos@outlook.com

179

Palavras-chave: Hipertensdo arterial. Promocéo da satde. Cuidados de enfermagem. Saude do
idoso.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do idoso.

! Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CHSNB. Integrante da LACA, LAHDN e do
GPeSC. moncilenecampos@outlook.com.

2 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCHSNB. Integrante do GPeSC — Bolsista
PIBEX.

3 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CHSNB. Integrante da LACA Integrante do
GPeSC.

4Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CHSNB. Integrante da LAFAT e do GPeSC.
S Enfermeira Pés-graduanda em Dermatologia. Bacharel em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui
(UFPI/CSHNB).

8 Doutora em Enfermagem; Adjunta da Universidade Federal do Piaui-UFP1 Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva-GPeSC/UFPI.
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IMPORTANCIA DE GRUPOS COM CUIDADORES DE IDOSOS: UM
RELATO DE EXPERIENCIA

Patricia Regina Evangelista de Lima®
Raissy Alves Bernades?

Leticia Gongalves Paulo®

Isadora Almeida de Sousa*

Mayla Rosa Guimaraes®

Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUCAO: A quantidade de idosos no Brasil vem crescendo substancialmente e essa
mudanca demografica mostra um quadro em que cada vez mais aumenta a necessidade de
cuidadores de idosos, devido as alteracdes fisiologicas decorrentes da idade. Nesse sentido,
acOes educativas com grupos de cuidadores de idosos tornam-se uma estratégia que permite
mudangas no estilo de vida tanto do cuidador como do idoso. OBJETIVOS: Descrever a
experiéncia das vivéncias de académicos de enfermagem da Universidade Federal do Piaui
sobre ac¢Bes desenvolvidas em um projeto de extensdo intitulado: Envelhecimento saudavel:
capacitando cuidadores de idosos. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo do
tipo relato de experiéncia a partir de intervencOes educativas com cuidadores de idoso,
realizadas no més de abril de 2018 em uma Unidade Basica de Saude do municipio de Picos-
Pl. Foram realizados dois encontros abordando os temas sobre a importancia dos cuidadores
de idosos, alimentacdo saudavel, higienizacdo e bem-estar. Utilizou-se como meio didatico,
jogos de perguntas e respostas, meditacdo, cartazes, além de exposic¢do oral. RESULTADOS:
Foi observado a participacdo e o envolvimento dos cuidadores nas atividades propostas
durante os encontros, 0s quais mostravam interesse e curiosidades pelos assuntos abordados.
Procurou-se descomplicar ao maximo a comunicacdo em termos técnicos a linguagem
popular para melhor compreensdo. Assim, constatou-se 0 aumento do conhecimento revelado
pelas respostas adequadas aos questionamentos feitos pelos mediadores. CONCLUSAO: As
acOes de educacdo em salde sdo importantes para estimular um melhor estilo de vida, como

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva. Bolsista de Extens&o. E-mail: patrievlima@hotmail.com

2Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva. Bolsista de Extenséo.

3 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva. Bolsista de Extensao.

4 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva.

5> Enfermeira. Mestre em Ciéncias e Satde pela Universidade Federal Do Piaui-UFPI, Teresina, Piaui. Integrante
do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — GPeSC.

6 Enfermeira. Doutora. Docente da Universidade Federal do Piaui — UFPI, Picos, Piaui, Graduagdo em
Enfermagem e Mestrado em Ciéncias e Salde. Lider do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva —
GpeSC/UFPI/CNPq, Picos, PI, Brasil.
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alimentacdo balanceada, préaticas de higienizagcdo adequadas, atividades que favorecem o bem-
estar dos idosos e cuidadores. Garantindo assim, uma melhor qualidade de vida.

Palavras-chave: Cuidadores. Idosos. Capacitacao.

Area de Classifica¢io: Epidemiologia; Satde do ldoso.
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A HUMANIZA(;AO DO CUIDADO COMO FERRAMENTA DE
PROMOCAO DA SAUDE AO PACIENTE IDOSO

Daniel da Silva Santos Martirios*
David de Sousa Carvalho?
Denilton Alberto de Sousa Janior®
Amanda Fernanda Rodrigues*
Keyla Maria Rodrigues Bezerra®
Lorena Mayara Hipdlito Feitosa®

INTRODUCAO: O envelhecimento esta relacionado com o comprometimento gradual das
funcdes fisiologicas e cognitivas, e requer uma atencdo especial do profissional na prestacao
do cuidado. Os profissionais devem saber lidar com as limitagcdes dos idosos e assegurar um
atendimento digno e humanizado mediante as necessidades de cada paciente. Dessa forma,
objetivou-se descrever a importancia da humanizacdo do cuidado na promocao da salude ao
paciente idoso. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa realizada no periodo
de marco a abril de 2018 por meio de um levantamento de produgdo cientifica nas bases de
dados BDENF e LILACS utilizando os descritores: saude do idoso, humanizacdo da
assisténcia e promoc¢do da saude. Seguindo os critérios de inclusdo: artigos com texto
completo, publicados nos ultimos trés anos, em portugués, e artigos na integra promulgados a
parti da Politica Nacional do ldoso que assegura o direito a cidadania, a saude e a assisténcia
humanizada. A busca baseada nos critérios de inclusdo consolidou 14 artigos, dos quais
apenas 5 estavam de acordo com o padrdo de elegibilidade. Os estudos selecionados foram
analisados e classificados com o intuito de reunir informacdes e conhecimentos sobre o tema
apresentado na revisdo. RESULTADOS: Apds andlise dos dados, verificou-se que a
prestacdo de um cuidado humanizado ao idoso reflete diretamente no processo salde-doenca.
Dessa forma, é essencial que toda a equipe multiprofissional saiba reconhecer as
especificidades de cada paciente, a fim de promover a salde e o bem-estar no ambito
biopsicossocial, mediante a prestacdo de servicos humanizados desde a prevencdo até a
reabilitacdo do idoso. CONCLUSAQ: Percebe-se que a prestacdo de uma assisténcia
humanizada esta diretamente ligada a atitude e postura dos profissionais perante o cuidado ao
idoso. Cabendo a toda a equipe, 0 acesso a educagdo permanente, visando um atendimento
competente, humanizado e resolutivo.

1 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC e da LACA. E-
mail: danielmartirios17@gmail.com

2 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC, LAOH e
LACA.

3 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC, LAHDN e da
LACA.

4 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC.

5 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC.

® Enfermeira. Graduada pela Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saulde Coletiva - GPeSC. Atua na Atencdo Béasica em JaicOs- PI.
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Palavras-Chave: Saude do idoso. Humanizagdo da assisténcia. Promog&o da saude.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do ldoso.

! Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC e da LACA. E-
mail: danielmartirios17@gmail.com

2 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC, LAOH e
LACA.

3 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC, LAHDN e da
LACA.

4 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC.

5 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do GPeSC.

® Enfermeira. Graduada pela Universidade Federal do Piaui / CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - GPeSC. Atua na Atengao Béasica em Jaicos- PI.
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A ENFERMAGEM NA PRNEVEN(;AO DO HIV/AIDS EM IDOSOS:
REVISAO BIBLIOGRAFICA

Maria Eduarda de Sousa Brito*

Jodo Matheus Ferreira do Nascimento®

Denival Nascimento Vieira Junior?

Ivanildo Gongalves Costa Jinior?

William Caracas Moreira®

Sarah Nilkece Mesquita Aratjo Nogueira Bastos*

INTRODUCAO: A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) afeta o sistema
imunoldgico e representa o estagio final de uma infeccdo prolongada causada pelo Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV). A infeccdo tende a ficar latente por décadas até
desencadear a fase final ou imunossupressora, que é a manifestacdo da AIDS. No Brasil, entre
2002 e 2014, foram diagnosticados 17.861 casos de idosos soropositivos, sobrepondo-se aos
anos de 1980 a 2001, de 5.410 casos, representando um apreensivo aumento de 330%.
OBJETIVOS: Identificar, por meio da literatura cientifica, os mecanismos que favorecem a
transmissdo do HIV na faixa etaria acima de 60 anos, bem como o papel do enfermeiro na
prevencdo da infeccdo. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura
realizada nas bases de dados SciELO e LILACS, com a combinacdo dos descritores
especificos: Educacdo em Saude, Cuidados de Enfermagem e HIV. Utilizaram-se os seguintes
critérios de inclusdo: artigo disponivel na integra, em portugués e inglés, com recorte
temporal de 2013 a 2018. Foram identificados e analisados 14 artigos, entretanto apenas 10
atenderam aos critérios supracitados. RESULTADOS: Os artigos preconizaram que 0
contagio nesse publico dar-se pela vigéncia de estigmas sobre a sexualidade na velhice, a
escassez de conhecimentos acerca da infec¢do, ocasionados pela baixa escolaridade e fragil
abordagem das préticas na educacdo em saude. Assim, ressalta-se o papel do enfermeiro como
membro da equipe de saude facilitador na disseminacdo da educacdo sobre as praticas
sexuais seguras, suprindo o déficit de conhecimento dessa populacio. CONCLUSAO:
Entender a progressdo da infeccdo por HIV e o perfil epidemioldgico dos infectados €
essencial para a prevencdo e tratamento da infeccdo. Isso requer programas de educacdo e
promocdo a pratica do sexo seguro, empregando uma abordagem integrativa, sensibilizacdo
para aconselhamentos e métodos ndo discriminatérios por parte de todos os profissionais de
salide para com essas pessoas.

Palavras-chave: Assisténcia a Idosos. Barreiras de Comunicagdo. Educagdo Sexual.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Saude do idoso.

!Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui - UFPI/CSHNB, Picos, Piaui,
maria008sj@hotmail.com;

2Académico de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo de
Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC);

$Académico de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo de
Estudos de Salide da Crianca e do Adolescente;

“Mestre em Enfermagem, Professora Assistente do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui —
UFPI/CSHNB. Coordenadora do Grupo de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC).
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PREVALENCIA DAS INFECCOES SEXUALMENTE
TRANSMISSIVEIS EM IDOSOS NO BRASIL

Thayse Rayra Morais Goncalves®
Lucas Sallatiel Alencar Lacerda?
Arllen Mara Caminha Luz®
Camila Hanna de Sousa*

Nadya dos Santos Moura®

Maria Sauanna Sany de Moura®

INTRODUGCAO: O envelhecimento populacional detém uma ampla influéncia no
processo de saude publica. Desta forma, a saude sexual do idoso torna-se um importante
foco de atencdo, visto que, a populacdo alvo é negligenciada pelo preconceito ainda
presente na sociedade resultando em uma maior propensdo as infeccbes sexualmente
transmissiveis. OBJETIVO: Avaliar a prevaléncia das Infeccbes Sexualmente
Transmissiveis em idosos no Brasil. METODOLOGIA: Trata-se de uma reviséo de
literatura, apoiada no levantamento bibliografico na leitura exploratéria e seletiva do
material de pesquisa, por meio da analise dos resultados de estudos, realizada em abril de
2018, mediante a leitura de publicacGes contidas na base de dados SCIELO e LILACS,
incluindo artigos disponiveis gratuitamente. Para isso, utilizaram-se o0s descritores
Infecgbes Sexualmente Transmissiveis, Idoso e Educacdo Sexual. Foram encontrados
quinze artigos, no entanto, apenas oito foram utilizados, sendo que sete foram excluidos
por ndo contemplarem diretamente o tema em estudo. RESULTADOS: Verifica-se que
as Infeccbes Sexualmente Transmissiveis estdo presentes em maior numero em
individuos do sexo feminino, de cor branca, com pouca escolaridade, baixa renda, sem
parceiro fixo e com histéria de IST. Com relacdo as varidaveis comportamentais,
individuos que ndo utilizam preservativo e ndo possuem preocupacdes com
anticoncepgéo sdo mais acometidos. Sendo a Educagdo Sexual e, consequentemente, o
uso do preservativo os meios mais eficazes no combate das IST. CONCLUSAO:
Certificou-se que a prevaléncia das InfeccOes Sexualmente Transmissiveis esta associada

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do
Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC, Linha de Pesquisa: Saude Sexual e Reprodutiva.
thayserayra@hotmail.com.

2Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do
Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC, Linha de Pesquisa: Doengas Cronicas.

3Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do
Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC, Linha de Pesquisa: Doencas Cronicas.

“Enfermeira Graduada pela Universidade Federal do Piaui/fCSHNB, Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva-GPeSC na linha Saude Sexual e Reprodutiva.

SEnfermeira. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. Mestre em Cuidados
Clinicos em Enfermagem e Saude. Especialista em Salde Publica com énfase em Saude da Familia.
®Enfermeira. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui. Especialista em Salde
Puablica com énfase em Salde da Familia.
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a condicdes socioecondmicos e ao grau de instrucdo, o que implica no planejamento das
acOes no sistema de salde. Nessa perspectiva, espera-se um fortalecimento da atencao
primaria, fazendo-se necesséario a educacdo continuada dos profissionais de salde,
tornando-os capacitados para educar sexualmente a populagéo idosa.

Palavras-Chave: Infec¢fes Sexualmente Transmissiveis. Educacdo Sexual. Idoso.

Area de Classifica¢io: Epidemiologia; Satde do Idoso.
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FATORES QUE INFLUENCIAM NAS INFECCOES SEXUALMENTE
TRANSMISSIVEIS EM IDOSOS.

Keyla Maria Rodrigues Bezerra®
Daniel da Silva Santos Martirios®
David de Sousa Carvalho?

Sarah da Rocha Leal*

Laura Maria Feitosa Formiga®
Lorena Mayara Hipdlito Feitosa®

INTRODUCAO: Mediante o envelhecimento da populagéo, sua longevidade, e a visdo de que
0 idoso seja um ser assexuado, tem aumentado significativamente o nimero de casos de
infecgBes sexualmente transmissiveis entre idosos. Visto que a sexualidade nessa faixa etaria
acaba sendo negligenciada, acarretando na falta de informacdes sobre as formas de prevencao.
OBJETIVO: Analisar os fatores que contribuem para o aumento de casos de infecgdes
sexualmente transmissiveis em idosos. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
bibliogréfica realizada no més de abril de 2018 mediante leitura de publicacdes cientificas a
partir das bases de dados: Biblioteca Virtual em Saude (Bireme) e Colecao de Revistas e Artigos
Cientificos (Scielo), utilizando para tal os descritores a partir da Biblioteca de Terminologia em
Satde (DeCS): “infec¢des sexualmente transmissiveis”, “incidéncia”, “idoso” e “satide do
idoso”. Foram encontrados doze artigos, ap6s leitura apenas cinco foram selecionados por
estarem relacionados ao objetivo do estudo. Como critérios de inclusdo, foi usado: texto
completo, portugués, tipo de documento artigo, publicados entre 2013 a 2017.
RESULTADOS: Através da analise das publicacGes, observou-se que aspectos socioculturais
contribuem para o aumento da incidéncia de IST’s entre idosos, dentre estes aspectos
encontram-se os idosos que ndo se considerarem grupo de risco, a falta de conhecimento das
infeccdes, suas complicacdes e como se prevenir. Os estudos também demonstram que 0S
profissionais de salde ndo preconiza uma aten¢do voltada para a sexualidade desta faixa etéria.
CONCLUSAO: A melhor forma de diminuir a ocorréncia dessas infecgdes neste publico é
com a institui¢do de politicas publicas e inclusdo da populagdo idosa no tocante as IST’s,
diagnostico precoce e tratamento imediato, conscientizacdo para o uso do preservativo em todas
as relacOes sexuais, impedindo assim a transmissao. Investimento na formacao e treinamento
dos profissionais da area acerca da satde sexual dos idosos.

Palavras-Chave: Infec¢cdes Sexualmente Transmissiveis. Incidéncia. Idoso. Saude do Idoso.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Saude do ldoso.

1 Académicos de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrantes do Grupo de Pesquisa em
Salde Coletiva/CSHNB/CNPq. keylarodriguesbezerra@hotmail.com

2 Enfermeira. Mestre pela Universidade Federal do Ceara (UFC). Professora Adjunto | do Curso de Bacharelado
em Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Coordenadora da Linha de Pesquisa Enfermagem e
Saude do Idoso — GPESC/CSHNB/CNPq.

3 Enfermeira. Graduada pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Atua na Atencdo Basica em Jaicds — PI.
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ALTERACOES DA PELE DO IDOSO: LEVANTAMENTO
BIBLIOGRAFICO

Pryscila Ravene Carvalho Oliveira®
Luna Emanuela do O Brito?
Denilton Alberto de Sousa Janior®
Ana Karoline Lima de Oliveira®*
Cristhiano Neiva Santos Barbosa®

INTRODUCAO: O IBGE aponta que o Brasil teve uma radical mudanca populacional,
constatando aumento no percentual de pessoas idosas. Este publico apresenta visiveis
modificagOes na pele, como as rugas e xerose cutanea, que necessitam de cuidados, com
intuito de evitar futuras lesdes. OBJETIVO: Identificar alteraces cutaneas na pele de idosos.
METODOLOGIA: Foi realizada uma revisdo bibliografica em maio de 2018, com a pesquisa
em treze artigos publicados nos dltimos 5 anos, em lingua portuguesa ou espanhola,
identificados nas bases de dados LILACS e BDENF, mediante o cruzamento dos quatro
descritores do estudo, conectados pelo operador and. RESULTADOS: No envelhecimento
ocorre reducdo fisiologica das funcdes da pele, resultando uma maior fragilidade a fatores
externos, associado a isso as doencas de base dessa populacdo contribuem para o surgimento
de lesBes cutdneas. A literatura aponta que os membros superiores, 0 pescogo e 0s pés de
idosos sao as regides mais acometidas por lesdes de pele. Ha destaque para o pé, onde ocorre
ressecamento da pele (80%), sensibilidade diminuida (75%) e presenca de calosidade
(67,5%), alteracdes que podem prejudicar a deambulagdo. CONCLUSAO: As publicacdes
comprovam que idosos apresentam um risco elevado de adquirir lesGes de pele, evidenciado
pelas estatisticas de presenca de lesdes e fatores que levam até ela. HA uma caréncia de
estudos na literatura que abordem intervencGes para prevencdo de lesdes nesse Orgdo, que
merece muita aten¢do para que nao surja novas ou maiores debilitacbes para essa populacéo.

Palavras-chave: Idoso. Pele. Cuidados de Enfermagem. Envelhecimento da pele.

Area de classificacdo: Epidemiologia; Saude do Idoso.

! Académica de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB; Integrante da linha de pesquisa em
Saude do Idoso do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC. E-mail: prys_carvalho@outlook.com

2 Enfermeira pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB

$Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CHSNB. Integrante da Liga Académica de
Anatomia-LACA, Liga Académica de Hanseniase e Outras Doencas Negligenciadas-LAHDN e da linha de
pesquisa em Saude do Idoso do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC.

4 Académica de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB; Integrante da linha de pesquisa em
Salde do Idoso do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC; Integrante da Liga Académica de
Farmacologia e Terapéutica-LAFAT.

5> Enfermeiro. Mestre em Enfermagem. Professor Assistente do Curso de Bacharelado em Enfermagem da UFPI
(CSHNB). E membro do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva (GPESC/CSHNB/UFPI) e do Nucleo de Estudos
e Pesquisas da Mulher e das Relacbes de Género (NEPEM/CMPP/UFPI).
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QUALIDADE DE VIDA DOS CUIDADORES DE IDOSOS COM
DOENCAS CRONICAS

Isadora Almeida de Sousal

Mayla Rosa Guimarées?

Patricia Regina Evangelista de Lima®
Leticia Gongalves Paulo®

Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUCAO: Somado ao processo de envelhecimento populacional, cresce também a
incidéncia de doencgas crénico-degenerativas, que atingem, sobretudo, a populacéo idosa e que
podem comprometer a capacidade funcional desses individuos, os levando a uma dependéncia
parcial ou total e exigéncia de cuidados cada vez mais complexos, necessitando do
acompanhamento integral de um cuidador familiar ou profissional. OBJETIVO: Analisar na
literatura cientifica a qualidade de vida dos cuidadores que zelam pela salde de idosos
portadores de doencas cronicas. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, realizada em abril de 2018, mediante a leitura de artigos contidos nas bases de dados
SciELO, MedLine e Lilacs. Para isso utilizaram-se os descritores cuidador, doenca crénica e
salde do idoso. Foram analisados 16 artigos, contudo usou-se 8 artigos, seis em portugués, um
em inglés e um em espanhol. RESULTADOS: Verificou-se que os cuidadores sofrem de uma
sobrecarga fornecida pela demanda do cuidado integral a doentes cronicos. Tendem a sofrer
reducao no tempo para si, que resulta em um desgaste fisico e mental. Observou-se que um dos
maiores riscos dos cuidadores é adoecer por conta dos cuidados integrais e que esse publico
estd menos propenso a se envolver em medidas de promocdo e prevencdo de salde.
CONCLUSAO: Conclui-se que a qualidade de vida dos cuidadores sofre condicdes de
fragilidade psicoldgica e bioldgica. Recomenda-se que os profissionais de salude voltem seu
olhar para a satde do cuidador considerando as consequéncias desse trabalho laborioso e o
impacto sobre sua vida, criando métodos adequados para intervencdes.

Palavras-chaves: Cuidador. Doenca Cronica. Saude do Idoso.

Area de Classificacéo: Epidemiologia; Satde do adulto e do idoso.

! Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, PI. Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva — GPeSC linha: Adulto e Idoso-Doengas Cronicas. E-mail:
isadoraalmeida42@gmail.com

2 Mestre em Ciéncias e Saude pela Universidade Federal do Piaui.

3Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, PI. Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva — GPeSC linha: Adulto e Idoso-Doencas Cronicas, BolsistaPIBEX.

4 Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, PI. Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva — GPeSC linha: Adulto e 1doso-Doencas Cronicas, BolsistaPIBEX.

°> Doutora em Enfermagem. Docente do Departamento de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui.
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SAUDE DO IDOSO: A IMPORTANCIA DA CAPACITACAO DO
CUIDADOR NA PROMOGAO DO ENVELHECIMENTO SAUDAVEL

Raissy Alves Bernardes®

Patricia Regina Evangelista de Lima?
Vicente Rubens Reges Brito®

Maria Mileny Alves da Silva®

Mayla Rosa Guimaraes®

Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUGCAO: A populacio idosa tem aumentado significativamente nas ultimas décadas,
podendo tornar-se a parte mais numerosa da sociedade tanto no Brasil como no mundo. Dessa
forma cresce também o numero de pessoas que precisardo de uma atencdo especial devido as
debilitacBes e fragilidades ocasionadas pelo avancar da idade. Sendo necessario entdo o
preparo de pessoas para proporcionar o cuidado essencial a esse publico. OBJETIVO:
Identificar na literatura cientifica a importancia da capacitacdo do cuidador para obtencdo do
envelhecimento saudavel. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo bibliogréafico, realizado
em abril de 2018, mediante a consulta e leitura de artigos contidos na Biblioteca Virtual em
Saude, Medline e Scielo. Para tanto, utilizou-se como descritores: “cuidadores”; “idosos”;
“capacitagdo” e “educacdo em saude”. Estabelecendo como critérios de inclusdo artigos
disponiveis na integra, publicados nos ultimos 5 anos e nos idiomas portugués e inglés. Foram
encontrados 42 artigos, no entanto, apds a leitura dos resumos foram excluidos os artigos
repetidos e que ndo atendiam ao objetivo da pesquisa, restando entdo 8 artigos a serem
analisados. RESULTADOS: Os cuidadores geralmente sdo pessoas contratadas ou familiares
gue acabam se deparando com o desafio de prestar a assisténcia aos idosos, sem contato
prévio ou qualquer tipo de preparo que os habilite a desempenhar tal funcdo com destreza. Em
decorréncia disso, os cuidadores tém procurado as equipes de saude em busca de esclarecer
duvidas e adquirir informacBes para melhorarem o cuidado prestado, prevenindo futuros
agravos a salde dos idosos fragilizados. CONCLUSAQ: Dessa forma, evidenciou-se uma
lacuna na disponibilidade de atividades de educacdo em salde voltadas para a capacitagdo de
cuidadores de idosos, tornando necessaria a criacdo de estratégias que visem promover o

! Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva. Bolsista de Extensdo. E-mail: raissy.bernardes62@gmail.com

2 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva. Bolsista de Extenséo.

3 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva. Bolsista de Extenséo.

4 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva. Membro do PET Cidade Salde Justica.

5Enfermeira. Mestre em Ciéncias e Salde pela Universidade Federal Do Piaui-UFPI, Teresina, Piaui. Integrante
do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — GPeSC

5 Enfermeira. Doutora. Docente da Universidade Federal do Piaui. Graduacdo em Enfermagem e Mestrado em
Ciéncias e Salde. Lider do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva/lUFPI/CNPq. Picos, PI, Brasil.
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envelhecimento saudével por meio do investimento na qualificacdo destes que culminara na
melhora da qualidade de vida da pessoa idosa.

Palavras-chave: Cuidadores. Idosos. Capacitacdo. Educacao em saude.

Area de classificacdo: Epidemiologia; Saude do idoso.
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RELATO DE EXPERIENCIA: INTERVENCAO NUTRICIONAL COM
IDOSOS PORTADORES DE DIABETES MELLITUS E HIPERTENSAO

Kaline Elisa dos Santos®
Julianne Viana Freire Portela®
Raquel Ribeiro Pereira®

Liziana Vasconcelos Maranhao®
Germana Vasconcelos Rolo*
Anael Queiros Silva Barros®

INTRODUGCAO: A doenca cardiovascular (CVD) é a causa nimero 1 de mortalidade
prematura no mundo desenvolvido e a hipertensdo é seu mais importante fator de risco.
Controlar a hipertensao ¢ um dos grandes focos das iniciativas de saude puablica. OBJETIVOS:
Realizar uma intervencdo nutricional com pacientes, portadores de diabetes mellitus e
hipertensdo arterial sisttmica, em uma unidade basica de saude no municipio de Massapé-CE.
METODOLOGIA: Trata-se de um relatério de experiéncia vivenciado pelos alunos do curso
de nutricdo com idosos, sendo estes hipertensos e diabéticos, realizado em abril de 2018 na
cidade de Massapé-CE. Primeiramente fizemos uma abordagem sobre a doenca, em seguida
relatamos as principais causas e o0 tratamento, que € de suma importancia para ndo agravar a
doencga e ndo surgir novas complicacbes. Levamos cartazes ilustrativos de alimentos que
possuiam acucar e sodio oculto, devendo ser abolido da alimentacédo por ser prejudicial a saude
do individuo. Demostramos também, em cartazes, alimentos com baixo teor de sodio e frutose
que poderiam ser consumidos com moderacdo. E como forma de estimular ainda mais a
alimentacdo saudavel, propomos aos pacientes uma receita de sal de ervas que conferi mais
sabor aos alimentos. RESULTADOS: Os resultados foram positivos, pois o publico se mostrou
bastante atencioso e a maioria j& vem ha alguns anos realizando mudangas nos habitos
alimentares, apesar de alguns pacientes mostrarem uma resisténcia maior, sendo necessario que
déssemos uma maior atencdo e trabalhassemos com mais empenho para que 0S Mesmos
aceitassem uma alimentacdo saudavel, para que tenham uma boa qualidade de vida.
CONCLUSAO: A intervencdo nutricional proporcionou aquisicdo e compartilhamento de
conhecimento realizando essa troca que € de suma importancia para o estudante. O nutricionista
na unidade basica de salde permite a promocao da salde e a prevencdo de doencas através do
desenvolvimento de atividades de educacéo nutricional.

! Discente do Curso Bacharelado em Nutrigdo (UFPI/CSHNB). Voluntaria do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva (GPeSC). kallinne.12@outlook.com

2 Nutricionista, Doutoranda em Biotecnologia (RENORBIO), Professora Assistente do Curso de Nutrigdo
(UFPI/CSHNB)

3 Discentes do Curso Bacharelado em Nutricdo do Centro Universitario UNINTA

4Nutricionista do Nucleo de Apoio a Salde da Familia (NASF) de Massapé-CE

® Nutricionista, Mestre em Ciéncias e Salde (UFPI), Docente do Curso de Bacharelado em Nutricdo do Centro
Universitario- UNINTA
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Palavras-Chave: Educacdo alimentar e nutricional. Hipertenséao arterial sistémica. Diabetes
mellitus.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do ldoso.
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ACOES DE PROMOCAO A SAUDE DO PROFISSIONAL
ENFERMEIRO A IDOSOS COM LESAO POR PRESSAO

Pryscila Ravene Carvalho Oliveira®
Luna Emanuela do O Brito?

Ana Karoline Lima de Oliveira®
Laryssa Lyssia Matildes Rodrigues*
Thalia Ramilis Farias Abel®
Cristhiano Neiva Santos Barbosa®

INTRODUGCAO: O crescimento demografico da populacdo idosa resulta em mudancas
epidemioldgicas que necessitam de adequacdo e reorganizacdo da assisténcia a essa faixa
etaria. Na perspectiva que a prevencdo € a acdo que minimiza danos e custos com o cuidado, a
lesdo por pressdo (LP) apresenta-se como um desafio para a equipe de enfermagem por ser
um agravo recorrente de internacdes ou uma nova condicdo de pacientes debilitados pelo
envelhecimento. OBJETIVO: Refletir acerca de a¢des de promocdo a salde do profissional
Enfermeiro na prevencdo de Lesbes por Pressdo em idosos. METODOLOGIA: Estudo
reflexivo baseado em revisdo da literatura, por meio da busca digital em maio de 2018, em
publicacbes na integra, no idioma portugués e espanhol, no periodo de 2014 a 2018,
combinando-se as palavras-chave da presente pesquisa. RESULTADOS: A literatura refere
que 95% das LP podem ser evitadas se forem implementadas avaliacGes rotineiras céfalo-
caudal da pele do idoso em todos os niveis de atencdo, investigando possiveis riscos e
realizando medidas preventivas. O profissional enfermeiro, por sua vez, deve propagar a
utilizacdo de tecnologias de prevencdo e tratamento da LP, como a mudanca de decubito de 2
em 2 horas, aplicacdo da escala de Braden que classifica o risco em pontuacgéo e estabelece os
cuidados necessarios para cada estratificacdo de risco existente, utilizacdo de mecanismos que
sirvam de meio de barreira para umidade, avaliacdo de fatores intrinsecos do idoso como
estado nutricional e de hidratacdo, além da reducdo na pressdo, friccdo e cisalhamento do
paciente. CONSIDERACOES FINAIS: O estudo permitiu refletir que o desempenho de
medidas simples de promoc¢édo a salde evitam internacfes prolongadas e consequentemente
previnem lesdes por pressao, dor, infeccdes graves, sepse e morte.

! Académica de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB; Integrante da linha de pesquisa em
Saude do Idoso do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva-GPeSC. E-mail: prys_carvalho@outlook.com

2 Enfermeira pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB

3 Académica de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-CSHNB; Integrante da linha de pesquisa em
Salde do Idoso do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC; Integrante da Liga Académica de
Farmacologia e Terapéutica-LAFAT.

4 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB; Bolsista PIBEX e integrante da linha de
Doencas Cronicas do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC.

5 Academica de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante da LAHDN e GPeSC.

¢ Enfermeiro. Mestre em Enfermagem. Professor Assistente do Curso de Bacharelado em Enfermagem da UFPI
(CSHNB). E membro do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva (GPESC/CSHNB/UFPI) e do Nucleo de Estudos
e Pesquisas da Mulher e das Relacbes de Género (NEPEM/CMPP/UFPI).
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Palavras chave: ldoso. Cuidados de Enfermagem. Lesdo por pressdo. Promocéo da salde.

Area de classificacdo: Epidemiologia; Subérea - Satde do Idoso.
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM A PACIENTE RENAL CRONICO
EM TERAPIA DE HEMODIALISE: RELATO DE EXPERIENCIA

Thalia Ramilis Farias Abel*

Francisco José de Aradjo Filho?

Leticia Pereira Aradjo®

Luna Emanuela do O Brito*

Walquirya Maria Pimentel Santos Lopes®

INTRODUCAO: A Insuficiéncia Renal Cronica é uma sindrome clinica caracterizada pela
incapacidade dos rins executarem suas principais fungdes, de modo a favorecer o acimulo de
residuos no corpo, provocando manifestacdes cardiacas e neuroldgicas graves. OBJETIVO:
Relatar a experiéncia do atendimento a um paciente portador de Insuficiéncia Renal Crénica
onde foram tragados diagndsticos e intervencdes de enfermagem. METODOLOGIA: Estudo
do tipo relato de experiéncia, realizado em abril de 2018 em uma clinica de hemodialise na
cidade de Picos-Piaui por académicos de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/
Campus Senador Helvidio Nunes de Barros, durante a aula pratica da disciplina referente a
salde do adulto e do idoso. Neste, foram tracados os principais diagnésticos de enfermagem
para 0 paciente tendo como parametro o NANDA Internacional e algumas intervencdes.
RESULTADOS: Apos realizar a consulta de enfermagem verificou-se que o paciente
apresenta Insuficiéncia Renal Cronica e realiza terapia hemodialitica trés vezes por semana
por meio de Fistula Arteriovenosa. Ao realizar um levantamento do histérico clinico do
paciente listaram-se alguns diagndsticos de enfermagem: Risco de infeccdo, relacionado a
doenca cronica: risco de desequilibrio eletrolitico, relacionado a disfuncéo renal; integridade
da pele prejudicada, relacionada a fatores mecanicos, caracterizado por invasdo das estruturas
corporais. Ademais, foram prestadas algumas Intervencdes como: avaliar o risco especifico do
cliente, detectar fatores de risco para infeccdo, ressaltar técnicas de higiene e cuidados para
com o membro da fistula, examinar a pele, atentando para sinais flogisticos e estimular o
cliente ao autocuidado. CONCLUSAQ: Experiéncias como essas que acontecem na pratica,
maximizam a aproximacdo e convivéncia com pessoas acometidas por doengas crénicas,
sendo possivel transmitir orientacdes de modo a minimizar o impacto desta condicdo de saude
na vida pessoal e da familia. Tendo em vista a modalidade de tratamento abordada, a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem faz-se importante, pois proporciona maior
seguranca.

Palavras-chave: Insuficiéncia Renal Crdnica. Hemodialise. Cuidados de Enfermagem.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Saude do ldoso.

! Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante LAHDN e do GPeSC. E-
mail: thaliafariasa@outlook.com

2Academico de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante da LAHDN e do GPeSC.
3Academica de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante da LAHDN e do GPeSC.
4Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB.

>Docente do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB. Coordenadora da LAHDN e da
linha de pesquisa do GPeSC Epidemiologia e controle dos processos infecciosos e parasitarios.


mailto:thaliafariasa@outlook.com

197

PREVALENCIA DE PATOLOGIAS CRONICAS EM IDOSOS:
REVISANDO A LITERATURA

Girlane da Silva Alves *
Amanda Pereira Ribeiro 2
Edvania Caetano de Castro 2
Rayllanne Bezerra Barbosa 2
Aline Morais Venancio 3

INTRODUGCAO: O envelhecimento da populacdo é um dos fatores considerados quando se
avalia a assisténcia a saude e o desenvolvimento de uma nacéo. O envelhecer esta diretamente
relacionado com incidéncia de doencas cronicas, conhecidas também como doencas crénicas
ndo transmissiveis (DCNT’s). OBJETIVO: Avaliar na literatura as principais doencas cronicas
que afetam os idosos. METODOLOGIA: Trata-se de uma Revisdo bibliografica de carater
qualitativo, descritivo com utilizacdo de dados oriundos de publicacGes nas bases de dados
Scientific Eletronic Library Online (SCIELO). Foram utilizados 8 artigos, Biblioteca Virtual
da Saude (BVS) 5 artigos, 1 artigo do Biblioteca Virtual de Saude (BVS), e 2 artigos do Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (PUBMED-MEDLINE). Como critérios de
inclusdo foram utilizadas literaturas publicadas entre o periodo de 2008 e 2018. Como critérios
de exclusdo foram considerados artigos que ndo satisfaziam os critérios de inclusdo. A busca
nessas bases de dados ocorreu de fevereiro a maio de 2018. Foram utilizados os seguintes
descritores: DCNT; Envelhecimento Populacional; Sadde; Idosos. RESULTADOS: Foi
possivel compreender que o envelhecimento populacional é um acontecimento que ocorre
mundialmente. Isso decorre do fato que a expectativa de vida tem aumentado nos ultimos anos.
A medida que a populagdo envelheceu, maiores foram as chances do surgimento de doengas
cronicas. CONCLUSAO: Conclui-se que as patologias sistémicas que mais acometem 0s
idosos sdo as respiratorias, condi¢cBes coronarias avancadas, deficiéncia renal, doencas
cardiovasculares, artrite, distrbios como ansiedade ou depressdo e enddcrinas como a diabetes
tipo Il. A assisténcia necessita de conhecimento sobre a particularidade de cada idoso.

Palavras-chaves: Doenga Cronica. Envelhecimento. Assisténcia a satde. Promocéo da saude.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do Idoso.

1Discente UNILEAp. girlanealves7 @outlook.com.
2Discentes UNILEAO
3 Mestranda FMABC. Docente do Curso de Enfermagem UNILEAO
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CARACTERIZACAO §OCIOECONC)MICA E ESTADO NUTRICIONAL
DE IDOSOS USUARIOS DE CENTROS DE CONVIVENCIA DA
CIDADE DE CAXIAS, MARANHAO

Vanessa Passos Oliveira®

Daisy Jacqueline Sousa Silva 2
Lucas Vinicius Alves Sampaio 3
Josiane da Rocha Silva Ferraz *

INTRODUGCAO. De acordo com projecdes das Nacdes Unidas uma em cada nove pessoas no
mundo tem 60 anos ou mais, e estima-se um crescimento para um em cada cinco por volta de
2050. Esse fato pode ser explicado pelo aumento da expectativa de vida, com diminuicdo das
taxas de mortalidade e fecundidade, causadas pela insercdo da mulher no mercado de
trabalho, urbanizacdo e mudancas na assisténcia em salde, principalmente da pessoa idosa.
OBJETIVO: avaliar o estado nutricional e caracterizar o perfil socioeconémico de idosos
usuarios de centro de convivéncia do municipio de Caxias, Maranhdo. METODOLOGIA:
Trata-se da descricdo de uma experiéncia de acOes realizadas como parte das atividades
obrigatdrias do estagio curricular em Nutricdo Social do curso de Nutricdo da Faculdade de
Ciéncias e Tecnologia do Maranhdo. Realizou-se a aplicacdo de questionario padronizado,
relacionadas com questes socioecondmicas e estilo de vida Para determinacdo do estado
nutricional utilizou-se o indice de Massa Corporea. RESULTADOS: Foram visitados cinco
centros de convivéncia e totalizaram-se 84 pessoas pesquisadas, na sua maioria do sexo
feminino (82,2%), que ndo sabiam ler e nem escrever (32,2%) e cuja renda familiar limitava-
se a propria aposentadoria (82,2%). Em relacéo ao estado nutricional, observou-se que 51,2%
dos idosos apresentavam excesso de peso. Entre as principais doencas auto referidas que
acometem a populacao idosa estudada encontrou-se a hipertenséo arterial (27,4%) e o diabetes
(34,5%). CONSIDERACOES FINAIS: Os dados obtidos nesse estudo sugerem uma maior
participacdo das mulheres nos grupos de convivéncia, com baixa renda salarial e alta
prevaléncia de excesso de peso. Portanto, ressalta-se a importancia de acdes que promovam
alimentacdo e habitos de vida saudaveis entre os idosos, a fim de controlar possiveis
patologias ja instaladas e prevenir as complicaces das mesmas.

Palavras-chave: ldoso. Qualidade de Vida. Estado Nutricional.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Saude do ldoso.

! Nutricionista. Mestranda do Programa de Pés-graduagdo em Alimentos e Nutri¢do da Universidade Federal do
Piaui - UFPI. E-mail: van_passos_oliveira@hotmail.com

2 Nutricionista. Mestranda do Programa de Pés-graduacdo em Alimentos e Nutricdo da Universidade Federal do
Piaui - UFPI

3 Nutricionista. Faculdade de Ciéncias e Tecnologia do Maranhdo — FACEMA

4 Nutricionista. Pés-graduada em Nutricdo Clinica, Pratica e Metabolismo - Universidade Gama Filho.
Professora da Faculdade de Ciéncias e Tecnologia do Maranhdo — FACEMA
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ATUACAO DO NUTRICIONISTA NO TRATAMENTO DE PACIENTE
COM DOENCA DE ALZHEIMER: UM ESTUDO DE CASO

Vanessa Passos Oliveiral

Daisy Jacqueline Sousa Silva?
Guida Graziela Santos Cardoso 3
Mayara Maria Lima Pereira*

INTRODUCAO: A DA (Doenca de Alzheimer) é a patologia neurodegenerativa mais
frequente associada a idade. A nutri¢do pode evitar que o paciente fique ainda mais vulneravel
e proporcionar uma melhor qualidade de vida. OBJETIVOS: Mostrar a atuagdo e o papel do
nutricionista no tratamento a pessoa com DA. METODOLOGIA: A pesquisa caracteriza-se
como descritiva. E um estudo de caso, com andlise qualitativa e quantitativa do prontuario do
paciente com diagndstico de DA acompanhado por quatro anos, em home care, por
nutricionista. Foram coletadas as medidas antropométricas (peso, altura, circunferéncia da
cintura, pregas cutaneas tricipital e bicipital); além da evolucdo dos sintomas apresentados
pelo paciente no decorrer do tratamento. A pesquisa foi realizada na em Caxias - MA, no
periodo de 2013 a 2016. RESULTADOS: A avaliacdo e acompanhamento nutricional tratou
0 caso de um paciente, 90 anos, sexo masculino. Nos dois primeiros anos o0 paciente era
visitado mensalmente, e posteriormente em intervalo de 3 a 4 meses. Foi possivel classifica-lo
na fase moderada. O paciente obteve melhora significativa em todos os parametros da
avaliacdo antropométrica, salvo o %PCT (deplecdo moderada); ele se manteve com bom
estado nutricional, uma vez iniciado e continuado o tratamento. J& em 2015, o paciente
comecou a piorar seu quadro, porém sem prejuizos em seu EN. Evoluindo para estagio grave,
se tornando inviavel a afericdo das medidas antropométricas, limitando-se a aferi¢cdo do peso
(compleicdo corporal), observando-se a grande reducdo de peso, relacionada ao estado clinico
do paciente, acamado e inconsciente. CONCLUSAO: Viu-se a importancia do profissional
nutricionista no tratamento do paciente com DA, além da necessidade do aumento de estudos
cientificos que aproximem de forma mais direta a nutricdo com a DA, para contribuir com o
tratamento ndo s6 no que diz respeito ao estado nutricional, mas também a melhora dos
sintomas especificos da doenga.

Palavras-chave: Idoso. Qualidade de Vida. Doenca de Alzheimer. Estado Nutricional.

Area de Classificacio: Epidemiologia; Satde do ldoso.

! Nutricionista. Mestranda do Programa de Pés-graduagdo em Alimentos e Nutri¢do da Universidade Federal do
Piaui - UFPI. E-mail: van_passos_oliveira@hotmail.com

2 Nutricionista. Mestranda do Programa de Pés-graduagdo em Alimentos e Nutricdo da Universidade Federal do
Piaui — UFPI

3Graduanda do curso de Nutrigdo da Universidade Federal do Piaui — UFPI

“Nutricionista. Faculdade de Ciéncias e Tecnologia do Maranhdo — FACEMA
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A CONTRIBUICAO DE ACOES LUDICAS NO PROCESSO DE
ENVELHECIMENTO: RELATO DE EXPERIENCIA.

Ingryd Hariel da Silva Siqueira Barbosat
Francisco Gerlai Lima Oliveira?

Denival Nascimento Vieira Janior3

Jodo Victor Rodrigues de Azevedo!

Kamilla Alessia dos Santos Barros?

Sarah Nilkece Mesquita Aratjo Nogueira Bastos*

INTRODUCAO: Vivencia-se um momento de transicdo demografica devido ao rapido,
intenso e progressivo aumento da populagdo idosa no Brasil e no Mundo. A promocgdo de
acOes em saude atrativas, que envolvam arte e uma abordagem ludica, contribui para o
engajamento do idoso em seu autocuidado e promove sua participacdo na sociedade,
auxiliando em um processo de envelhecimento mais saudavel. OBJETIVO: Relatar a
experiéncia de uma extensdo universitaria em uma instituicdo de longa permanéncia através
do desenvolvimento de ac¢des ludicas. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo,
do tipo relato de experiéncia, com foco na salde do idoso. A experiéncia relatada foi
vivenciada por discentes dos cursos de Bacharelado em Enfermagem e Nutricdo da
Universidade Federal do Piaui (UFPI), Campus Senador Helvidio Nunes de Barros, durante a
realizacdo de uma intervencdo mediada pelo programa de extensdo, Mais Sorriso Mais Saude,
da linha de pesquisa Tecnologias do Cuidar em Enfermagem da UFPI. A atividade
transcorreu no més de marco de 2018 e teve como cendrio uma instituicdo de longa
permanéncia para idosos, localizado no municipio de Picos- Piaui. RESULTADOS:
Precedendo as agdes, foram realizadas atividades como pintura facial com tema “palhacaria”,
que € caracteristico do grupo, além de abordagens aos idosos para compreensdo das realidades
e expectativas em uma roda de conversa. Esta acdo favorece a autonomia do idoso pois,
naquele momento, ele é a figura mais importante, podendo expressar seus desejos e anseios.
CONCLUSAO: As atividades ludicas além de promover um ambiente descontraido, provoca
nos idosos um sentimento de alegria, que interfere positivamente no processo de restauracao
da salde, além de proporcionar aos extensionistas experiéncias frente ao sofrimento
emocional de cada idoso, atuando como protagonistas no processo de promocdo da salde
naquela instituicdo.

Palavras-chave: Envelhecimento. Promocdo da Salde. Saude do Idoso.

Area de Classificacdo: Epidemiologia; Saude do ldoso.

‘Graduandos em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Bolsista do GPESC — Salide Coletiva na linha de tecnologias
educativas. Email: ingrydhariel@hotmail.com.

2Graduando em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Integrante do GPESC — Saude Coletiva na linha de tecnologias
educativas.

3Graduando em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Bolsistas no Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia.
Integrantes do GPESC — Saude Coletiva na linha de tecnologias educativas.

*Professora Mestre em Enfermagem da UFPI-CSHNB.


mailto:ingrydhariel@hotmail.com

201

CARACTERIZAQA’O DA MORTALIDADE DE INDIVI'QUOS POR
HANSENIASE, VALE DO GUARIBAS - PIAUI

Fernanda Moura Borges®
Flavia Raymme Soares e Silval
Daniel Josivan de Sousa!
Carlos Henrique Ferreira?

Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUGCAO: a hanseniase é uma doenca infectocontagiosa cronica, de importancia
social e clinica, que se ndo reconhecida e acompanhada continuamente pode desencadear
problemas ou mesmo Obito por consistir em tratamento prolongado. O presente estudo teve
como objetivo caracterizar os 6bitos relacionados & hanseniase na regido do Vale do Guaribas,
no periodo entre 2005 e 2015. METODOLOGIA: trata-se de um estudo transversal,
descritivo e retrospectivo, realizado com dados secundarios sobre Obito relacionado a
hanseniase na regido do Vale do Guaribas no periodo de 2005 a 2015 no Sistema de
Informacdo de Mortalidade (SIM). A coleta de dados foi realizada em abril de 2018 e
analisaram as seguintes varidveis: ano do 6bito, faixa etéria, sexo, cor/raca, escolaridade e
estado civil. RESULTADOS: Obteve-se uma taxa de 17 6bitos relacionados a hanseniase no
periodo considerado; observou-se que 0s anos de maior incidéncia de Obitos foram 2008 e
2015 (23,5%), com prevaléncia em individuos com 80 anos ou mais (41,1%), do sexo
masculino (76,4%), considerados pardos (64,7%), com nenhuma ou com escolaridade de 1 a 3
anos (88,2%) e sendo casados (35,2%). CONCLUSAO: o levantamento sociodemogréfico da
populacdo acometida por doencas negligenciadas nos municipios permitem estabelecer
condutas que permitam a diminuicdo da prevaléncia da doenca e da taxa de abandono,
contribuindo para o controle e consequente reducdo da mortalidade. As divergéncias na
deteccdo de mortalidade entre homens e mulheres, o seu grau de instrucdo e a convivéncia
conjugal apontam para a necessidade de estratégias diferenciadas, que contemplem a
diversidade e necessidades do individuo.

Palavras-chave: Registro de mortalidade. Hanseniase. Indicadores de saude.

Area de Classificacdo: Epidemiologia. Doencas infecciosas

1 Mestrando do Programa de Pés-Graduagdo em Salide e Comunidade, UFPI. borges-fernandal@hotmail.com
2 Graduando em Ciéncias Biomédicas, UFPI;
3 Docente do Programa de Pés-Graduagédo em Salde e Comunidade, UFPI.
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HANSENIASE: LESAO SOCIAL DE UMA DOENCA NEGLIGENCIADA

Walquirya Maria Pimentel Santos Lopes*
Victorugo Guedes Alencar Correia?
Anne Livia Cavalcante Mota®

Leticia Pereira Aradjo®

Maurilo de Sousa Franco®

Gilberto Valentim da Silva*

Area de classificacdo: Epidemiologia- Doengas infecciosas.

INTRODUGCAO: O Brasil é o segundo pais no mundo em niimero de casos de hanseniase,
doenca negligenciada, infecciosa e cronica causada pelo bacilo Mycobacterium leprae que
atinge pele e nervos periféricos que se nao for tratada precocemente pode gerar incapacidades
e deformidades. Historicamente ¢ marcada pelo estigma que restringe o individuo da
sociedade. OBJETIVO: Apresentar um relato de experiéncia identificando relagdes,
vivéncias e implicacdes na vida social de pacientes diagnosticados com hanseniase em um
municipio do Piaui. METODOLOGIA: Trata- se de um estudo descritivo do tipo relato de
experiéncia com abordagem qualitativa, realizado no ano de 2017 no centro de referéncia para
tratamento de hanseniase da cidade de Picos/Pl. As atividades foram feitas por profissionais e
académicos da Universidade Federal do Piaui, onde foram realizados dialogos com dez
pacientes, em tratamento. O presente trabalho foi aprovado pelo comité de Etica em Pesquisa
da instituicdo tendo o parecer 1.115.818. RESULTADOS: Durante as visitas, foi possivel
identificar que os pacientes com hanseniase ainda sofrem com os estigmas causados por conta
da doenca, principalmente entre a familia e comunidade que acaba afetando a vivéncia social.
Relataram ainda sobre a complexidade da doenca, tratamento, retardo no diagnostico com
presencas de sequelas permanentes e anos de idas a consultas com profissionais de saude.
CONCLUSAO: Diante do significado das vivéncias de pacientes em tratamento de
hanseniase e os desafios dos mesmos na vida cotidiana para superar o que chamam de lesao
social, desvelou-se presenca de retardo do tratamento e contribuicdo para disseminacdo da
infeccdo e demora na quebra da cadeia epidemioldgica.

Palavras- Chave: Mycobacterium leprae. Hanseniase. Doenca negligenciada.

!Enfermeira. Mestre e docente da Universidade Federal do Piaui/ Campus Senador Helvidio Nunes de Barros
(UFPI/CSHNB). Coordenadora da Liga Académica de Hanseniase e outras Doencas Negligenciada (LAHDN),
integrante do IntegraHans- Pl e GPeSC. E- mail: walquirya@hotmail.com

2Enfermeiro formado pela UFPI/CSHNB. Integrante de LAHDN, IntegraHans- Pl e GPeSC.

3Académicos de enfermagem da UFPI. Integrantes de LAHDN, IntegraHans- Pl e GPeSC

“Enfermeiro do Posto de Assisténcia Médica de Picos/PI. Integrante do IntegraHans- PI. Docente do CEPROSP.
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IMPACTO DA FORMACAO MULTIDISCIPLINAR DE UMA LIGA
ACADEMICA

Walquirya Maria Pimentel Santos Lopes*
Victorugo Guedes Alencar Correia?
Eduardo de Oliveira Martins Dantas?
Anne Livia Cavalcante Mota®

Leticia Pereira Aradjo®

Gilberto Valentim da Silva*

INTRUDUCAO: Em todo o Brasil, presencia-se o crescimento de ligas académicas, que sao
organizagOes formadas por grupos de estudantes com finalidades de obtengéo e transmisséo
de saberes. Na Universidade Federal do Piaui (UFPI) no Campus Senador Helvidio Nunes de
Barros, dentre véarios grupos tem a Liga Académica de Hanseniase e outras Doencas
Negligenciadas (LAHDN), voltada para estudos de infeccbes parasitarias endémicas
principalmente em comunidades de baixa renda. OBJETIVO: Aprofundar os conhecimentos
com base no tripé universitario, ensino, pesquisa e extensdo, estabelecendo vinculos entre o0s
académicos, professores e comunidade. METODOLOGIA: Estudo descritivo do tipo relato
de experiéncia com abordagem qualitativa, sobre as atividades realizadas na LAHDN com
participacdo de académicos de nove cursos de graduacdo e profissionais da saude entre
novembro de 2015 a abril 2018. As atividades ocorreram por meios de projetos de pesquisa e
extensbes voltadas para a comunidade, participacdo em eventos cientificos e criacGes de
Trabalho de Conclusédo de Curso (TCC). RESULTADOS: Destaca- se 0s avangos desta liga
como espaco transformador, que permitiu o desenvolvimento do ensino, pesquisa e extensdo
que aproximou os estudantes na comunidade por meio de oficinas educativas com artesanatos
e pesquisas operacionais e psicossociais no qual fornecem beneficios a populacdo. Resultou-
se também em varias edi¢bes de TCC e trabalhos cientificos apresentados em eventos local,
regional, nacional e internacional. Teve- se apoio e atividades junto a gestdo municipal do
Programa Municipal de Hanseniase, como também na esfera estadual, em campanhas
realizadas anualmente. CONCLUSAOQ: As acdes desenvolvidas na LAHDN tém impactos
positivos e abrangem praticas com distintas areas de conhecimentos, possibilitando
aproximacdo dos integrantes com uma maior atencdo nas comunidades mais carentes, que sdo
as que mais sofrem com as doencas negligenciadas. Os trabalhos cientificos serviram como
forma de divulgacGes de conhecimentos e demonstracdes das atividades realizadas.

Palavras- chaves: Doencas negligenciadas. Infec¢Ges parasitarias. Saude.

Area de classificacdo: Epidemiologia- Doencas infecciosas.

'Enfermeira. Mestre e docente da Universidade Federal do Piaui/ Campus Senador Helvidio Nunes de Barros
(UFPI/CSHNB). Coordenadora da Liga Académica de Hanseniase e outras Doencas Negligenciada (LAHDN),
integrante do IntegraHans- Pl e GPeSC. E- mail: walquirya@hotmail.com

2Enfermeiros formados pela UFPI. Integrantes da LAHDN, IntegraHans- Pl e GPeSC.

3Académicas de enfermagem da UFPI. Integrantes de LAHDN, IntegraHans- Pl e GPeSC

“Enfermeiro do Posto de Assisténcia Médica de Picos/PI. Integrante do IntegraHans- PI. Docente do CEPROSP.
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OS BENEFICIOS DOS MUTIROES PARA O DIAGNOSTICO
PRECOCE DE PACIENTES COM HANSENIASE

Francisco José de Aradjo Filho!

Izabhel Chrystine Pereira de Souza?
Thalia Ramilis Farias Abel®

Gilberto Valentim da Silva*

Victorugo Guedes Alencar Correia®
Walquirya Maria Pimentel Santos Lopes®

INTRODUCAO: A hanseniase é uma doenca infectocontagiosa, cronica, negligenciada e
com desenvolvimento lento. E causada pelo Mycobacterium Leprae que acomete pele e
nervos periféricos provocando diversos problemas para o paciente, o diagnostico precoce é
muito importante para evitar as incapacidades que essa doenca pode causar. OBJETIVO:
Relatar a experiéncia da realizacdo de mutirdes para o diagnostico precoce de novos casos de
hanseniase em um municipio endémico do Piaui. METODOLOGIA: Trata- se de um relato
de experiéncia, realizado pelos integrantes da Liga Académica de Hanseniase e outras
Doencas Negligenciadas (LAHDN) em parceria com o Posto de Assisténcia Medica (PAM)
de Picos— PI, sobre a realizacdo de mutirdes para diagnosticar novos casos de hanseniase em
bairros endémicos para a doenga. Nos mutirGes foi realizada uma busca ativa nos bairros dos
pacientes que apresentavam sintoma da hanseniase, como manchas com perda de
sensibilidade ou algum comprometimento neural que era referenciado para realizacdo do
exame clinico e laboratorial. RESULTADOS: Os mutirfes para o diagndstico precoce da
hanseniase foram relevantes, pois com as realizacdes deles fez com que o profissional
chegasse até o paciente para examina— 16. Sendo assim foi possivel diagnosticar casos novos
promovendo um tratamento seguro, adequado e com assisténcia a salde, evitando
incapacidades e quebrando a cadeia de transmissdo. Foram fornecidas informagdes sobre a
doenca e o tratamento medicamentoso, em que nos casos diagnosticados eram encaminhados
para o centro de referéncia para inicio do tratamento com poliquimioterapia. Além disso, 0s
mutirbes também promoveram o combate a outras doencas de pele como a psoriase, doenca
na pele que pode ser confundida com a hanseniase. CONCLUSAO: Pode se dizer que 0s
mutirbes foram atividades estratégicas com altos beneficios para o cuidado, que mobilizou
académicos universitarios e profissionais para uma busca ativa com maior atencdo das
familias de comunidades de vulnerabilidade social.

!Académico de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/ Campus Senador Helvidio Nunes de Barros
(UFPI/CSHNB). Integrante da Liga Académica de Hanseniase e outras Doengas Negligenciada (LAHDN) e
GPeSC. E- mail: araujofrancisco.2009@gmail.com

2Académica de enfermagem da UFPI/CSHNB. Integrante da LAHDN.

3Académica de enfermagem da UFPI/CSHNB. Integrante da LAHDN e GPeSC.

“Enfermeiro do Posto de Assisténcia Medica (PAM) de Picos - Pl. Coordenador do Programa de Combate a
Hanseniase.

SEnfermeiro, formado pela UFPI. Pés-Graduando em Gestdo em Salde — UFPI. Integrante da LAHDN e do
GPeSC.

SEnfermeira. Mestre e docente da UFPI/CSHNB. Coordenadora da LAHDN e integrante do GPeSC.
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Palavras- chave: Mycobacterium Leprae. Diagndstico precoce. Assisténcia a salde.

Area de classificacdo: Epidemiologia- Doencas infecciosas.

!Académico de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/ Campus Senador Helvidio Nunes de Barros
(UFPI/CSHNB). Integrante da Liga Académica de Hanseniase e outras Doencas Negligenciada (LAHDN) e
GPeSC. E- mail: araujofrancisco.2009@gmail.com

2Académica de enfermagem da UFPI/CSHNB. Integrante da LAHDN.

3Académica de enfermagem da UFPI/CSHNB. Integrante da LAHDN e GPeSC.

“Enfermeiro do Posto de Assisténcia Medica (PAM) de Picos - Pl. Coordenador do Programa de Combate a
Hanseniase.

SEnfermeiro, formado pela UFPI. Pés-Graduando em Gestdo em Salde — UFPI. Integrante da LAHDN e do
GPeSC.

SEnfermeira. Mestre e docente da UFPI/CSHNB. Coordenadora da LAHDN e integrante do GPeSC.
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A EXTENSAO UNIVERSITA~RlA COMO MEIO PARA O COMBATE
AO ESTIGMA E FORMACAO DE VINCULO COM O PACIENTE
ACOMETIDO POR HANSENIASE

Francisco José de Aratjo Filho?
Victorugo Guedes Alencar Correia?
Anne Livia Cavalcante Mota®

Leticia Pereira Aradjo®

Maria Erislandia de Sousa’

Walquirya Maria Pimentel Santos Lopes*

INTRODUGCAO: Hanseniase é uma doenca que acomete a pele e 0s nervos periféricos e que
pode gerar incapacidades se ndo diagnosticada e tratada precocemente. Causa uma grande
carga de estigma para o paciente e a extensao universitaria possui um papel essencial, tanto na
vida dos académicos, que colocam em prética o que aprendem em sala de aula, quanto na vida
das pessoas que usufruem deste aprendizado. OBJETIVO: Relatar os beneficios da extensao
universitaria para a formagdo do vinculo entre pacientes e académicos. METODOLOGIA:
Relato de experiéncia realizado por académicos de enfermagem membros da Liga Académica
de Hanseniase e outras Doencas Negligenciadas durante as atividades da extensdo intitulada
Adocdo de familias para a realizacdo do cuidado integral. Realizou- se visitas mensais a 10
familias de pessoas com hanseniase para a realizacdo do cuidado geral para os pacientes e
familiares. Nesses encontros eram feitas atividades como a realizacdo de exame
dermatoneurologico, avaliacdo nutricional, combate ao estigma e educacdo em saude, todas
acompanhadas por profissional da area. RESULTADOS: Na realizacdo do exame
supracitado ndo foram encontradas sequelas e nem deformidades, todavia foi importante para
evitar problemas futuros. Além disso, foram encontrados pacientes com risco nutricional
elevado, pois ndo tinham como se alimentar adequadamente, representando risco para o
abandono do tratamento. Houve relatos de estigmas até mesmo na prépria familia, problemas
esses enfrentados por grande parte dos individuos acometidos pela hanseniase. Os integrantes
do projeto criaram um vinculo orientando- 0s sobre a importancia do tratamento e tirando
duvidas que surgiam, houve distribuicdo de sextas basicas alimenticias essenciais para uma
alimentacdo adequada. CONCLUSAO: A extensdo universitaria foi muito importante, pois
além de criar um vinculo, levou conhecimentos aos pacientes acometidos com hanseniase e
familiares. Minimizou preconceitos com atividades e didlogos a respeito da doenca que ainda
hoje representa um problema de satde publica.

Palavras- chave: Hanseniase. Estigma. Educacdo em salde.

Area de classificacdo: Epidemiologia- Doengas infecciosas.

!Académico de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/ Campus Senador Helvidio Nunes de Barros
(UFPI/CSHNB). Integrante da Liga Académica de Hanseniase e outras Doencas Negligenciada (LAHDN) e
GPeSC. E- mail: araujofrancisco.2009@gmail.com

2Enfermeiro, formado pela UFPI. Pds-Graduando em Gestdo em Salde — UFPI. Integrante da LAHDN e do
GPeSC.

3Académicas de enfermagem da UFPI. Integrantes de LAHDN e GPeSC

“Enfermeira. Mestre e docente da UFPI/CSHNB. Coordenadora da LAHDN e integrante do GPeSC.
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!Académico de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/ Campus Senador Helvidio Nunes de Barros
(UFPI/CSHNB). Integrante da Liga Académica de Hanseniase e outras Doencas Negligenciada (LAHDN) e
GPeSC. E- mail: araujofrancisco.2009@gmail.com

2Enfermeiro, formado pela UFPI. Pds-Graduando em Gestdo em Salde — UFPI. Integrante da LAHDN e do
GPeSC.

3Académicas de enfermagem da UFPI. Integrantes de LAHDN e GPeSC

“Enfermeira. Mestre e docente da UFPI/CSHNB. Coordenadora da LAHDN e integrante do GPeSC.
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INDICADORES EPIQEMIOLOGICOS RELACIONADOS A
INCIDENCIA DO BOTULISMO

Ivanildo Gongalves Costa Junior?

William Caracas Moreira?

Zeila Ribeiro Braz®

Maria Eduarda de Sousa Brito*

Miria kayny da Silva Ledo®

Sarah Nilkece Mesquita Aratjo Nogueira Bastos®

INTRODUGCAO: O Botulismo é uma doenca paralitica grave, caracterizada pela liberacio de
neurotoxinas protéicas pelo Clostridium botulinum. Acomete 0S nervos cranianos e
posteriormente atinge 0s membros. Essa toxina causa quatro tipos reconhecidos de
enfermidades em humanos, sdo elas: botulismo alimentar, botulismo por feridas, colonizacdo
intestinal em adultos e botulismo infantil. OBJETIVO: Avaliar os indicadores
epidemioldgicos relacionados a incidéncia de botulismo no Brasil. METODOLOGIA: Trata-
se de um levantamento epidemioldgico de natureza descritiva e abordagem quantitativa.
Utilizou-se dados de notificacdo compulsoria, de livre acesso, disponiveis no Departamento
de Informética do Sistema Unico de Salde (DATASUS). Foram analisados 0s casos
confirmados disponiveis no sistema no periodo de 2007 a 2015, categorizados por regiao,
faixa etéria, zona de residéncia, raca, escolaridade e evolucdo. Por se tratar de uma analise de
dados secundarios, os quais estdo de livre acesso, ndo foi encaminhado ao Comité de Etica em
Pesquisa (CEP), contudo, foram levados em conta os aspectos éticos da resolucdo 466/12.
RESULTADOS: No periodo analisado foram notificados 47 casos de botulismo no Brasil. A
regido de maior incidéncia foi a sul com 21 casos (44,6%), seguido por Sudeste, Nordeste e
Centro-oeste com 13 (27,6%), 8 (17%) e 5 (10,8%), respectivamente. No Norte ndo houve
nenhuma notificacdo. A faixa etaria prevalente foi de 20 a 39 anos correspondendo a 26
notificacBes (55,3%). A zona de habitacdo de carater urbano apresentou 38 casos (80,8%),
acometendo principalmente pardos com 29 casos (62%), com relacdo a escolaridade o ensino
médio corresponde a 9 (19,1%). Mesmo com a maioria dos casos evoluindo para a cura, 11
pacientes foram a ébito pelo agravo notificado (23,4%). CONCLUSAO: Por ser uma doenca
negligenciada, aguda de rapida evolucdo e dificil diagndstico, é que configura um problema

1 - Académico de Enfermagem — Universidade Federal do Piaui (UFPI); integrante do Grupo de Pesquisa em
Saulde Coletiva (GPESC) da linha de Pesquisa Tecnologias do cuidar em Enfermagem- UFPI.

E-mail: juniorcostal000jc@gmail.com

2_ Académico de Enfermagem (UFPI). Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva (GPESC), da linha
da salde da crianca e do adolescente; membro da Liga Académica de Enfermagem Clinico-cirtrgica (LAECC).
3. Académico de Enfermagem — Universidade Federal do Piaui (UFPI); integrante do Grupo de Pesquisa em
Saulde Coletiva (GPESC) da linha de Pesquisa Tecnologias do cuidar em Enfermagem- UFPI.

4- Académico de Enfermagem — Universidade Federal do Piaui (UFPI).

5- Académica de Enfermagem (UFPI). Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva (GPESC), da linha
da saide da crianca e do adolescente; Bolsista PREX.

6. Enfermeira. Professora Mestre em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Coordenadora da Linha de Pesquisa
Tecnologias do cuidar em Enfermagem- UFPI.
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de saude publica, que deve ser estudado devido a falta de investimentos na deteccéao e
notificacdo da mesma.

PALAVRAS-CHAVE: Botulismo. Estudos Epidemioldgicos. Notificacdo de Doencas.

CLASSIFICACAO: Epidemiologia — Doencas Infecciosas.

1 - Académico de Enfermagem — Universidade Federal do Piaui (UFPI); integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva (GPESC) da linha de Pesquisa Tecnologias do cuidar em Enfermagem- UFPI.

E-mail: juniorcostal000jc@gmail.com

2_ Académico de Enfermagem (UFPI). Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide Coletiva (GPESC), da linha
da salde da crianca e do adolescente; membro da Liga Académica de Enfermagem Clinico-cirtrgica (LAECC).
3. Académico de Enfermagem — Universidade Federal do Piaui (UFPI); integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva (GPESC) da linha de Pesquisa Tecnologias do cuidar em Enfermagem- UFPI.

4- Académico de Enfermagem — Universidade Federal do Piaui (UFPI).

5- Académica de Enfermagem (UFPI). Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva (GPESC), da linha
da salde da crianca e do adolescente; Bolsista PREX.

6. Enfermeira. Professora Mestre em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Coordenadora da Linha de Pesquisa
Tecnologias do cuidar em Enfermagem- UFPI.
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A IMPORTANCIA PARA O NEONATO EM MONITORAR E
INVESTIGAR OS CASOS DE GONORREIA EM GESTANTES

William Caracas Moreirat

Veronica Teresa de Lima Martins?

Pallysson Paulo da Silva3

Myllena Maria Tomaz Caracas*

Maryanna Tallyta Silva Barreto®
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUGCAO: A gonorreia é uma infeccdo sexualmente transmissivel provocada pela
bactéria Neisseria gonorrhoeae atingindo neonatos, adolescentes, gravidas, adultos e idosos
de ambos 0s sexos, que se ndo tratada pode causar epididimite em homens, doenca
inflamatdria pélvica em mulheres e oftalmia neonatal. OBJETIVO: Descrever a importancia
para 0 neonato em monitorar e investigar 0s casos de gonorreia em gestantes.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de literatura, de abordagem qualitativa e
natureza descritiva. Utilizou-se em dupla associacdo dos seguintes descritores em saude:
Recém-nascido, gonorreia, doencas sexualmente transmissiveis; no banco de dados da
pubmed, bireme, LILACS e SciELO, e filtrados por textos completos disponiveis, em idioma
inglés e portugués. Obteve-se 8 artigos que apos leitura apresentaram coeréncia com as acoes
e servicos de satde publica ofertadas no Brasil, incluindo informagdes dos guias do ministério
da saude. RESULTADOS: Afirmou-se que o diagnéstico da gonorreia em pelo menos 50%
dos casos so € obtido quando ja existe uma coinfec¢do ou um agravamento do quadro clinico.
Nesse sentido, sabe-se que existe uma maior probabilidade de contrair outras infeccdes
quando a gonorreia ja esta instalada no organismo. Isto é, além de interferir na saiude do
homem e da mulher expbem o neonato a riscos de salde, como em gestantes portadoras de
gonorreia isolada que através do parto podem provocar em seus filhos a conjuntivite
gonocdcica. Além disso, predispde ao individuo portador a infeccdo pelo Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV) que pode interferir na formacdo do feto e na salde do
neonato. CONCLUSAO: Torna-se importante para a satde piblica monitorar e investigar a
populacdo gestante, a fim de evitar a progressédo da infeccdo por Neisseria gonorrhoeae,

- Académico de Enfermagem (UFPI). Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva (GPesC), da linha da
salde da crianca e do adolescente; membro da Liga Académica de Enfermagem Clinico-Cirargica (LAECC) E-
mail: Williamcaracaslins@gmail.com

2. Académica de Enfermagem (UFPI), Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva (GPesC), da linha da
salde da crianca e do adolescente.

3. Académico de Enfermagem (UFPI), Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide Coletiva (GPesC), da linha da
saude da crianca e do adolescente.

4 - Enfermeira (UNIFOR), pds-graduada em Salde Publica e Vigilancia Sanitaria, mestranda em politicas
publicas em educacéo.

5> Enfermeira (UFPI), p6s-graduada em enfermagem do trabalhador, mestranda em ciéncias da saGde (UFPI).

6 - Enfermeira, Doutora em Enfermagem, Professora Adjunta IV da UFPI, Docente dos Programas de Pos-
Graduacdo em Ciéncias e Salde; Pos-Graduacdo em Saude e Comunidade; e do Mestrado Profissional em Salde
da Familia. Coordenadora do Curso de Especializagdo em Saude Coletiva; Pesquisadora do GPesC, na linha da
saude da crianca e do adolescente Universidade Federal do Piaui, credenciada pelo CNPq.
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realizar o controle de incidéncia e informatizar a populacéo acerca das medidas preventivas
para promocao e protecdo da saude.

PALAVRAS-CHAVE: Recém-nascido. Gonorreia. Doencas Sexualmente Transmissiveis.

CLASSIFICACAO: Epidemiologia — Doencas Infecciosas.

- Académico de Enfermagem (UFPI). Integrante do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva (GPesC), da linha da
salde da crianca e do adolescente; membro da Liga Académica de Enfermagem Clinico-Cirargica (LAECC) E-
mail: Williamcaracaslins@gmail.com

2. Académica de Enfermagem (UFPI), Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva (GPesC), da linha da
salde da crianca e do adolescente.

3. Académico de Enfermagem (UFPI), Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide Coletiva (GPesC), da linha da
saude da crianca e do adolescente.

4 - Enfermeira (UNIFOR), pds-graduada em Salde Publica e Vigilancia Sanitaria, mestranda em politicas
publicas em educacéo.

5 Enfermeira (UFPI), p6s-graduada em enfermagem do trabalhador, mestranda em ciéncias da satde (UFPI).

6 - Enfermeira, Doutora em Enfermagem, Professora Adjunta IV da UFPI, Docente dos Programas de Pds-
Graduacdo em Ciéncias e Salde; Pos-Graduacdo em Saude e Comunidade; e do Mestrado Profissional em Salde
da Familia. Coordenadora do Curso de Especializagdo em Salde Coletiva; Pesquisadora do GPesC, na linha da
saude da crianca e do adolescente Universidade Federal do Piaui, credenciada pelo CNPq.
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SEXUALIDADE EM MULHERES COM ESTOMIAS: REVISAO DE
LITERATURA

Eilen Taind Matos Ferreira®
Miriane da Silva Mota?

Manoel Renan de Sousa Carvalho®
Thayse Rayra Morais Gongalves*
Camila Hanna de Sousa®

Introducao: Estoma é uma abertura cirdrgica, que desvia, de forma temporaria ou permanente
o fluxo das eliminacdes fisioldgicas. A confeccdo de um estoma acarreta alteracfes perceptiveis
e significativas, ocasionando dificuldades relacionadas a alimentacdo, convivio social,
sentimentos de vergonha, inseguranca e sexualidade, podendo despertar sentimentos de
frustracdo e incapacidade. A sexualidade é uma caracteristica basica do ser humano que néo
pode ser separada dos demais aspectos da vida. Objetivo: Assim sendo, este trabalho busca
compreender, 0 impacto que a presenga de um estoma causa na vida sexual de mulheres.
Meétodo: Trata-se de uma revisao da literatura, realizada nas bases de dados BVS e SciELO em
abril de 2018. Os descritores utilizados foram: “estomia”, “sexualidade” e “feminino” adotando
como critérios de inclusdo: textos completos, publicados no periodo de 2014 a 2018 que
atendem o tema do estudo. Apos a selecdo, obteve-se uma amostra de 5 artigos. Resultados:
Os artigos refletem uma abordagem geral referindo-se a mudanca em diversos fatores que
contribuem para o bem-estar e aceitagéo da estomia, como parte fundamental para manutencao
da vida, o periodo de aceitacdo em primeiro momento é considerado o mais dificil, visto a
mudanca na imagem corporal como um dos fatores que mais dificultam a ordem sexual e
psicoldgica, gerada pela vergonha e o medo da rejeicdo do parceiro. E perceptivel a busca das
mulheres em modificar a maneira de se vestir, na tentativa de esconder a bolsa coletora, a
modificacdo na alimentacdo procurando controlar as evacuacdes e diminuir a eliminacdo de
gases e odor. Concluséo: Os estudos demonstram a importancia do apoio e da preparacao das
pacientes a aceitar e se adaptar a modificacdo em sua estrutura anatbmica, para isso, € essencial
que a equipe de saude trabalhe com estratégias que envolvam todos seus familiares e os
parceiros, auxiliando na construcdo de uma vida prazerosa.

Palavras-chave: Estomia. Sexualidade. Feminino.

L Enfermeira Graduada pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Membro do Grupo de Pesquisa e Extensdo
em Saude Coletiva, Linha de Pesquisa: Sadde Sexual e Reprodutiva.

2 Enfermeira Graduada pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB.

3 Académico de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Membro do Grupo de Pesquisa e
Extensdo em Salde Coletiva, Linha de Pesquisa: Salide Sexual e Reprodutiva.

4 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui - UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Salde Coletiva - GPeSC na linha Salde Reprodutiva.

5> Enfermeira Graduada pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Membro do Grupo de Pesquisa e Extensdo
em Saude Coletiva, Linha de Pesquisa: Saude Sexual e Reprodutiva.
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ACOES LUDICAS NA ASSISTENCIA A SAUDE DO IDOSO
INSTITUCIONALIZADO: RELATO DE EXPERIENCIA

Sara Joana Serra Ribeiro!

Zeila Ribeiro Braz?

Jodo Matheus Ferreira do Nascimento®

Ivanildo Gongalves Costa Jinior®

Sarah Nilkece Mesquita Aratjo Nogueira Bastos*

INTRODUCAO: A configuracdo dos arranjos familiares tem passado por transformacoes
sociais, culturais e econdmicas nas ultimas décadas e, nesse contexto, destaca-se 0
crescimento da populacédo idosa e a imprecisdo das condic¢des de cuidados direcionados a tal
publico. Agregado a isso, tem-se o despreparo familiar e da propria estrutura social para lidar
com esse fendbmeno, recorrendo, pois as ILPI (Instituicdes de Longa Permanéncia para
Idosos), como abrigos e casas de repouso. OBJETIVOS: Relatar a experiéncia de
académicos de Enfermagem em uma intervencdo ludica com idosos institucionalizados.
METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia referente a uma intervencao
desenvolvida por graduandos de enfermagem pertencentes ao Programa de Extensdo “Mais
Sorriso Mais Saude” da Universidade Federal do Piaui, no més de margo de 2018, junto aos
idosos de uma ILPI localizada em Picos-Pl. O Programa de extensao esta inserido no Grupo
de Pesquisa em Tecnologias do Cuidar (GETEC) e tem por objetivo aplicar tecnologias leves,
mediante a escuta, interacdo e construcdo de vinculos de confianca, a fim de captar a
singularidade do paciente, amplificando a prestacdo de cuidados a populacéo.
RESULTADOS: A abordagem aos idosos institucionalizados foi embasada através de uma
detalhada pesquisa bibliogréfica, com intuito de ratificar os conhecimentos acerca do publico
alvo. Os resultados evidenciaram que 0s idosos institucionalizados apresentam
susceptibilidade a situacGes de estresse arraigadas a depressao, por possuirem uma assisténcia
limitada ao abrigo e alimentacdo, pouco trabalhada no aspecto psicossocial. As acbes
realizadas pela equipe basearam-se em atividades de interagdo com o intuito de promover uma
ruptura cotidiana, introduzindo novas perspectivas com a possibilidade de se expressarem por
meio da masica, danga, rodas de conversas e caracterizacdo de personagens nas atividades
recreativas. CONCLUSAO: Desse modo, depreende-se que, a realizacdo de atividades de
carater ludico, sdo enriquecedoras na atencdo ampliada para promoc¢édo da qualidade de vida
de idosos abrigados.

Palavras-chave: Abrigo. Atividades de Lazer. Enfermagem Geriatrica. Qualidade de Vida.

Area de Classificacdo: Ciéncias sociais e humanas em satde.

- Académico de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo
de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC), joanasara98@gmail.com;

2. Académico de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo
de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC);

3- Académico de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo
de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC);

4- Mestre em Enfermagem, Professora Assistente do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piaui —
UFPI/CSHNB. Coordenadora do Grupo de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC).
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ROTINA ACADEMICA E SUA INFLUENCIA NO DESEMPENHO DOS
ESTUDANTES: RELATO DE EXPERIENCIA

Sara Joana Serra Ribeiro?

Zeila Ribeiro Braz?

Erielton Gomes da Silva®
Delvandio Oliveira de Carvalho*
Patricia Lima de Barros®

INTRODUGCAO: A admissdo em instituicbes de ensino de nivel superior representa o
indicativo do conjunto de capacidades e competéncias do aprovado, motivo de felicidade para
familia e amigos. N&do obstante, agregado a isto estdo as transformacdes a serem vivenciadas
pelo individuo, que deveréd se adequar & distancia da familia, & criacdo de novos vinculos
afetivos e a independéncia para cuidar de si, além da superacdo das exigéncias académicas.
Conforme se empenha em cumprir prazos, atingir notas, manter o indice de Rendimento
Académico (IRA) e conquistar reconhecimento, o académico torna-se, por vezes, susceptivel a
adquirir transtornos como: depresséo e ansiedade, que, nos casos mais graves, culminam nos
alarmantes indices de suicidio dentre os universitarios. OBJETIVO: Relatar a experiéncia
vivenciada por graduandos de enfermagem, assente em discussdes acerca de agravos a salde
mental possivelmente decorrentes da rotina universitaria. METODOLOGIA: Trata-se de um
relato de experiéncia do debate realizado em sala de aula, junto aos discentes do terceiro periodo
de enfermagem da Universidade Federal do Piaui, situada no municipio de Picos, com enfoque
nos problemas mentais que afetam os universitarios. A abordagem junto aos alunos embasou-
se no livro: O jeito Harvard de ser feliz, de Shawn Achor. RESULTADOS: No decorrer da
leitura e discussdo de trechos do livro, os alunos de enfermagem confirmaram, em seus
depoimentos, experimentarem grandes dificuldades de adaptacdo a extenuante rotina
académica e sofrerem possiveis repercussdes nocivas a salde mental, e defenderam a
necessidade de um aprofundamento desta discussdo, buscando-se identificar a raiz do problema
a fim de se elaborar medidas que proporcionem um ensino adequado no qual a produtividade
seja aliada & saude mental dos académicos. CONCLUSAO: Tendo em vista 0s aspectos
discutidos, depreende-se que o modo como o estudante lida com a rotina tem reflexos
significativos em sua salde mental e consequentemente em seu rendimento.

Palavra-chave: Saude Mental. Universidade. Enfermagem.

Area de Classificacio: Ciéncias sociais e humanas em satde.

- Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo
de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC), joanasara98@gmail.com;

2. Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo
de Estudos de Tecnologias do Cuidar (GETEC);

3- Académico de Enfermagem, Universidade Federal do Piauf — UFPI/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo
de Pesquisa de Salde sexual e reprodutiva;

4- Enfermeiro especialista na Estratégia Salide na Familia no municipio de Brejo Santo, CE, Brasil;

5- Patricia Lima de Barros — Psicdloga mestre docente pela Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB.
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AUTISMO E EDUCACAO ESPECIAL

Bruna Aralijo Gomes!
Andreia de Carvalho Pacheco?
Andressa Santos de Carvalho®

Renato Juvéncio®
Ana Karla Sousa de Oliveira®

INTRODUGCAO: O autismo é definido como um transtorno do desenvolvimento marcado
pela inabilidade para integrar-se socialmente, demandando o envolvimento de agentes
educacionais visando maximizar a aprendizagem escolar. OBJETIVO: O presente estudo
tem o objetivo de analisar como se da a incluséo do aluno autista no ensino regular a partir do
acesso, manutencdo e abordagem profissional de suas especificidades. METODOLOGIA:
Foi realizada uma revisdo de literatura cientifica nacional sobre o tema, a partir dos
descritores “Autismo” ¢ “Educacdo Especial”, aplicando-Se 0 operador booleano “and” na
base de dados BVS e CAPES, obtendo-se um total de 13 artigos, dentre os quais 10 foram
analisados por adequar-se ao objetivo desse estudo. RESULTADOS: A anélise dos artigos
revelou que existem indmeros fatores que impedem a inclusdo de alunos autista no ensino
regular, como a caréncia de informacdes dos profissionais em relacdo as habilidades tedricas e
técnicas de aprendizado para melhorar o desenvolvimento desses alunos e poucos recebem
atendimento educacional especializado. Grande parte desses individuos ndo conclui o ensino
regular e estdo inseridos na rede pablica, sendo que as matriculas se concentram no ensino
fundamental. CONSIDERACOES FINAIS: Mediante os resultados obtidos, evidenciou-se
que existe a necessidade de capacitacdo especifica para desenvolver habilidades tedricas e
técnicas de aprendizado. Cabe também desenvolver pesquisas que revelem possibilidades
para promover a manutencdo desse aluno no ensino regular. Destaca-se a importancia do
espaco escolar, que atua no processo de ultrapassar tais “déficits”, ao possibilitar as
experiéncias socializadoras para o0 desenvolvimento de novos conhecimentos e
comportamentos.

Palavras-Chave: Autismo. Educacdo Especial. Inclusdo Educacional.

Area de classificacdo: Ciéncias sociais e humanas na satde.

! Académica de Enfermagem- Universidade Federal do Piaui (UFPI); integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva (GPeSC) da linha em satde do adolescente. E-mail: bgcbruna72@gmail.com.

2 Académica de Enfermagem- Universidade Federal do Piaui (UFPI); Pés-graduanda em Salde Publica.

3 Académica de Enfermagem- Universidade Federal do Piaui (UFPI); integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva (GPeSC) da linha em salde do adolescente.

4 Académico de Enfermagem- Universidade Federal do Piaui (UFPI)

5 Enfermeira. Professora Mestre em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Coordenadora do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva (GPeSC) da linha em Satide Mental e do Sono- UFPI.


mailto:bgcbruna72@gmail.com

216

! Académica de Enfermagem- Universidade Federal do Piaui (UFPI); integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva (GPeSC) da linha em satde do adolescente. E-mail: bgcbruna72@gmail.com.

2 Académica de Enfermagem- Universidade Federal do Piaui (UFPI); Pés-graduanda em Salde Publica.

3 Académica de Enfermagem- Universidade Federal do Piaui (UFPI); integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva (GPeSC) da linha em salde do adolescente.

4 Académico de Enfermagem- Universidade Federal do Piaui (UFPI)

5 Enfermeira. Professora Mestre em Enfermagem da UFPI-CSHNB. Coordenadora do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva (GPeSC) da linha em Satide Mental e do Sono- UFPI.
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PRIMORDIOS DA LUTA ANTIMANICOMIAL: EXPERIENCIA DE
DISCUSSOES EM SALA DE AULA

Erielton Gomes da Silva'

Sara Joana Serra Ribeiro?
Delvandio Oliveira de Carvalho®
Zeila Ribeiro Braz*

Patricia Lima de Barros®

INTRODUGCAO: Os experimentos de David L. Rosenhan foram decisivos para o que
posteriormente viria a ser a luta antimanicomial. Seu ponto de partida consistiu no
questionamento: “Se a sanidade e a insanidade existem, como podemos reconhecé-las?”.
OBJETIVO: Pretendeu-se, com este trabalho, descrever a experiéncia vivenciada em sala de
aula a partir de discussdes sobre os experimentos realizados por Rosenhan, seu alcance e
implicagbes, ndo excluindo, todavia, as controvérsias existentes quanto ao seu rigor
metodologico. METODOLOGIA: Trata-se de estudo descritivo com enfoque no relato de
experiéncia, centrado no debate gerado junto a turma do terceiro periodo de enfermagem de
uma universidade publica acerca destas questBes inerentes a saude mental. Tal momento
ocorreu em abril de 2018. RESULTADOS: Através das discussdes acerca dos experimentos
de Rosenhan percebeu-se que as dificuldades constatadas em se observar quem era
considerado sdo e quem n&o o0 era, em meio aos manicdOmios, representaram um dos passos
mais marcantes dados para o questionamento da eficacia do sistema psiquiatrico tradicional
no tratamento das pessoas portadoras de problemas mentais. Estes demonstraram ainda que a
estrutura hierarquizada e o precario contato entre os pacientes e a equipe de salde resultam na
rotulacdo e despersonalizagdo dos pacientes, 0 que traz a necessidade de modelos alternativos
de tratamento mais humanizado. CONCLUSAQO: O debate reforcou a nossa crenca na
importancia de se ter uma luta antimanicomial que extinga a ideia de que pessoas com
distdrbios mentais devam ser enclausuradas em hospicios e acometidas em um modelo
centralizado na medicalizagdo. Contudo, esta luta ndo deve desconsiderar a existéncia do
sofrimento psicoldgico e da angustia pessoal associada a doenca mental. O reconhecimento
deste fato, por sua vez, implica na necessaria busca por meios mais eficazes e adequados para
o diagnostico e a terapéutica das doengas mentais.

! Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva. E-mail: erieltong001@outlook.com

2 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Membro do Grupo de Estudos de
Tecnologias do Cuidar (GETEC).

3 Enfermeiro da Estratégia Salde da Familia no municipio de Brejo Santo - CE. Especialista em Salde Publica.
Especialista em Urgéncia e Emergéncia. Graduado em Enfermagem pela Universidade Estadual do Piaui.

4 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB. Membro do Grupo de Estudos de
Tecnologias do Cuidar (GETEC).

5Psicdloga. Mestre. Docente da Universidade Federal do Piaui/CSHNB.
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PALAVRAS-CHAVE: Saude Mental. Transtornos Mentais. Psiquiatria.

AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncias sociais e humanas em sadde
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ACOES LUDICAS COMO FERRAMENTA PARA ADESAO DE
PACIENTES NO PROGRAMA HIPERDIA: RELATO DE
EXPERIENCIA

Augusta Laézia Veloso!
Ediana Antonia de Moura 2
Ana Klisse Silva Araujo®
Viviane Pinheiro de Carvalho*

INTRODUCAO: As doengas cronicas estdo em crescimento, especialmente a Hipertenso
Acrterial Sistolica e Diabetes Mellitus. Desse modo é importante que a Unidade Basica de
Saude (UBS) implante estratégias que promovam salde, previna, e controle essas
comorbidades, Dentre essas, encontra-se o programa HIPERDIA, que tem como objetivo a
insercdo dessa populacdo na UBS para acompanhamento adequado, em alguns momentos
para alcancar este objetivo é necessario o uso de educacdo em saude, com acdes
diferenciadas, como meio de enfretamento aos obstaculos referentes a adesdo ao programa.
OBJETIVO: Relatar a experiéncia de atividades de educacdo em saude utilizando se agdes
ludicas na conscientizagdo da importdncia & adesdo ao programa HIPERDIA.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, realizado
em uma UBS, no Nordeste do Brasil, nos meses de marco e abril de 2018. Utilizou se como
ferramenta para atrair o publico alvo, atividades lGdicas como teatro com fantoches, jogos e
dindmicas em grupos. RESULTADOS: Foi possivel observar que as acgdes ludicas
despertaram o interesse dos pacientes sobre 0s temas propostos durante 0s encontros, 0 que
favoreceu para o retorno a UBS nos dias marcados, além de proporcionar a interagdo entre
eles e os profissionais que se fizeram presentes. Dessa forma, as atividades possibilitaram de
forma prazerosa e educativa a conscientizacdo da importancia a adesdo ao programa
HIPERDIA e como é a convivéncia com as doencas cronica de maneira saudavel e
responsavel. CONCLUSAO: Esta experiéncia leva a entender que a introducéo de atividades
ludicas no contexto da Atencdo Bésica é de suma importancia, pois, esta ferramenta pode
levar a um maior entendimento diante da tematica proposta.

Palavras — chave: Educacdo em saude. Diabetes Mellitus. Hipertensao.

Area de classificacdo: Ciéncia Sociais e Humanas em Salde

1 Académica do oitavo periodo de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB.

E-mail: laeziav@gmail.com

2 Académica do oitavo periodo de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do grupo
de pesquisa e extensdo GPESC- saude do idoso

3 Enfermeira Especialista em Nefrologia, Urgéncia e emergéncia

4 Enfermeira. Docente na Universidade Federal do Piaui-UFPI
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FEITOS E FACES DA VIOLENCIA: RELATANDO A EXPERIENCIA
DO LIDAR COM ADOLESCENTES EM INTERNACAO PROVISORIA

Andressa Santos de Carvalho!

Antonia Laryssa de Moura Lavor?

Ceres Alice Gomes de Barros Satiro*®

Lara Rodrigues Lira*

Larissa Rodrigues Lira®

lolanda Gongalves de Alencar Figueiredo ©

Introducdo: A adolescéncia € vista como um periodo que se conduz da infancia a fase adulta,
compreendido entre 10 a 19 anos de idade, sendo considerado um grupo estratégico para as
politicas de promocédo a salde e enfrentamento de vivéncias e vulnerabilidades, atualmente
preocupantes, a exemplo da violéncia. Objetivo: Relatar a experiéncia, a partir das acdes de
projeto de extensdo, realizadas em uma unidade de internacdo provisoéria para adolescentes em
conflitos com a lei, em municipio do centro-sul piauiense. Metodologia: Trata-se de um
relato de experiéncia, ancorado em acdes de educacdo e saude com énfase a prevencdo e a
reproducdo da violéncia. Participaram das atividades 38 adolescentes na faixa etéria entre 14 e
17 anos que se encontrava em internagcdo provisoria para Medidas Socioeducativas. Para o
reconhecimento das diversas formas de violéncia (fisica, emocional, social, econdmica,
sexual, patrimonial e negligencia) foram apresentados documentarios e videos de curta
duracdo que tratasse da tematica. Posteriormente foi solicitado que pontuassem numa escala
de 0 a 10 quais das situacGes apresentadas ja haviam presenciado, sofrido e/ou perpetrado
Resultado: A violéncia fisica e emocional foram as mais citadas. Sendo que a fisica superou
a escala tanto na forma de vitimados quanto na de reproducdo do ato, ja a emocional foi
pontuada para a condi¢do de vitimados. Tambeém foi oportuno, no decorrer das atividades,
aprimorar a escuta, uma vez que relataram suas historias de vida, seus medos, davidas, bem
como seus comportamentos frente a situacdes adversas e hostis. Acredita-se que a violéncia
esta inserida no cotidiano dos menores, e é por eles reproduzida, banalizando, muitas vezes,
valores e relagdes humanas mais priméarias.Conclusdo: Compreende-se que a
interdisciplinaridade pode representar uma forma de enfrentar as violéncias e suas facetas,
além disso, estratégias de assisténcia pautadas no protagonismo dessa populacdo poderdo

! Académica da enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente. E-mail: andressasantos162016@gmail.com

2 Enfermeira. Membro do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva com énfase na Salde do Adolescente.
3Enfermeira. Mestre em Terapia Intensiva pelo Instituto Brasileiro de Terapia Intensiva, professora da
Universidade Federal do Piaui (UFPI).

4 Académica da enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente.

5> Académica da enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente.

6 Académica da enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva com énfase na Sadude do Adolescente.
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entre outras desmontar comportamentos e atitudes agressivos e reestabelecer cidadaos
saudaveis.

Palavras-chave: Educacdo em Salude. Adolescentes. Violéncia

Area de classificacdo: Ciéncias sociais e humanas na satde.

! Académica da enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente. E-mail: andressasantos162016@gmail.com

2 Enfermeira. Membro do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva com énfase na Salde do Adolescente.
3Enfermeira. Mestre em Terapia Intensiva pelo Instituto Brasileiro de Terapia Intensiva, professora da
Universidade Federal do Piaui (UFPI).

4 Académica da enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente.

5> Académica da enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente.

6 Académica da enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente.
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PRATICAS EMPIRICAS NO DESCARTE DOMICILIAR DE
MEDICAMENTOS

Renata Kelly dos Santos e Silva®
Francisco Harles de Melo S&?
Gabriela Aratjo Rocha®

Francisco Jodo de Carvalho Neto®
Muriel Sampaio Neves®

Francisco Gilberto Fernandes Pereira®

INTRODUCAO: O desenvolvimento da indistria farmacéutica representa um grande avanco
no exercicio da assisténcia a satde, melhorando perspectivas nas mais diversas condicdes
clinicas. Entretanto, a facil aquisicdo de medicamentos aliado a cultura da automedicagédo
tornou o uso de medicamentos progressivo e, muitas vezes, abusivo. Decorrente disso nota-se
um acumulo preocupante de residuos de medicamentos nas residéncias brasileiras.
OBJETIVO: Verificar as praticas empiricas referentes ao descarte domiciliar de
medicamentos. METODOLOGIA: Estudo transversal tipo survey, com dados coletados em
maio de 2017, em um bairro da cidade de Picos — PI através da aplicacdo de um questionario
de investigacdo sobre o descarte de medicamentos estocados em domicilio. A amostra foi
composta por 153 residéncias escolhidas de forma randomizada por meio do aplicativo
gerador de nUmeros aleatérios: Randon Number Generation®. O estudo foi subsidiado
eticamente pela Resolucdo 510/2016 que dispde sobre a realizacdo de pesquisas de opinido
publica. RESULTADOS: O descarte domiciliar de medicamentos ocorreu pelo menos uma
vez em todos os domicilios investigados, a maioria dos entrevistados, 140 (91,5%) declarou
fazé-lo no lixo doméstico, 144 (94,1%) declarou nédo ter conhecimento algum sobre o local
correto para descarte, enquanto 139 (90,8%) acredita que tal ato ofereca riscos ao ambiente.
As classes farmacoldgicas mais evidentes foram os analgésicos, seguido pelos antitérmicos e
antigripais, aparecendo 88, 64 e 58 vezes, respectivamente. Quanto a apresentacdo, 0S
farmacos em comprimido foram os mais citados e sobre como eram descartados, 124 (81%)
referiu ser dentro da embalagem original. CONCLUSAO: Verificou-se inadequagio quanto
ao descarte domiciliar de medicamentos, o que suscita a necessidade de politicas publicas de
salde que redirecione as praticas populares de descarte domiciliar de medicamentos, uma vez
que esses residuos representam alto grau de contaminacgdo ambiental e humana.

! Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva — GPeSC. Email: r.ks@outlook.com

2 Enfermeiro

3 Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - GPeSC.

4 Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - GpeSC

5> Enfermeiro. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — GPeSC.

¢ Enfermeiro. Professor Assistente | do curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui - CSHNB.
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Palavras-chave: Medicamentos. Gerenciamento de residuos. Poluigdo ambiental.

Area de classificaco: Ciéncias sociais e humanas em satde - Ciéncias em Sadde.

! Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva — GPeSC. Email: r.ks@outlook.com

2 Enfermeiro

3 Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - GPeSC.

4 Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui - CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - GpeSC

5> Enfermeiro. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — GPeSC.

¢ Enfermeiro. Professor Assistente | do curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui - CSHNB.
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PROJETO DE EXTENSAO ENVELHECIMENTO E SAUDE: RELATO
DE EXPERIENCIA

Andressa Santos Rodriguest
Lisandra Ravena Veloso?!
Maria Laise lima Leal*
Viviane Pinheiro de Carvalho?
Laura Maria Feitosa Formiga3

INTRODUCAO: O envelhecimento esta atrelado a alteragdes fisioldgicas, psicologicas, e
sociais comuns a este processo. O estilo de vida dos idosos englobam, entre outros,
alimentacdo saudavel, pratica de exercicios fisicos e lazer os quais sdo importantes
marcadores da qualidade dessa senescéncia, diminuindo os riscos do desenvolvimento de
patologias como as doencas cronicas ndo transmissiveis. A educacdo em salde é relevante
para conscientizar o idoso da importancia da prevencdo a agravos. METODOLOGIA: Trata-
se de um estudo do tipo relato de experiéncia acerca do desenvolvimento de acbes de
educacdo em salde com idosos de uma unidade basica de Picos-Pl, promovida por
académicos de enfermagem da Universidade Federal do Piaui, integrantes do Grupo de Salde
Coletiva, através do projeto de extensdo Envelhecimento e Saude, tendo como publico alvo
um grupo de idosos ja existentes na unidade, com média 20 participantes, e realizada
quinzenalmente no periodo entre marco e novembro de 2017. Cada encontro ocorreu em duas
etapas: discussdao acerca do tema e atividades praticas como alongamentos, danca,
musicoterapia e dindmicas. RESULTADOS: Mediante cada tema proposto, desenvolveu-se
um debate no qual os integrantes compartilhnavam suas ddvidas e experiéncias, construindo-se
0 conhecimento a partir da percep¢do de cada um. Todas as atividades praticas eram
desenvolvidas de acordo com as condicdes fisiologicas de todos. CONCLUSAO: O interesse
por parte dos participantes demonstra a importancia do desenvolvimento da educacdo em
salde e que a enfermagem, através de atividades como essa, contribui para uma melhor
qualidade de vida dos seus clientes.

Palavras-chave: Idosos. Enfermagem. Educacdo em salde.

Area de classificacdo:Ciéncias Sociais e Humanas em Sadde.

L-Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPIl/andressa-96@hotmail.com
1 -Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI

1 -Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI

2 - Enfermeira. Docente na Universidade Federal do Piaui-UFPI

3 - Enfermeira. Doutoranda pela USP. Universidade Federal do Piaui-UFPI
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO PACIENTE HIPERTENSO:
RELATO DE CASO

Thais Raiane da Silva Amorim?

Jayne Ramos Araujo Moura?

Aparecida do Espirito Santo de Holanda Rocha?
Miria Kayny da Silva Ledo*

Suzy Ellen de Sousa Caminha®

Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUCAO: A Hipertens&o Arterial Sistémica (HAS), também conhecida como pressdo
alta, € uma condicdo multifatorial que pode resultar em complica¢bes nos 6rgdos vitais, tais
como coragdo, rins, vasos sanguineos, e alteracdes metabdlicas com consequente aumento do
risco de eventos cardiovasculares, muitas vezes fatais. OBJETIVO: Relatar acGes de
enfermagem prestadas ao paciente hipertenso durante visita em ambiente domiciliar.
METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia da assisténcia de enfermagem, onde
realizou-se encontros no més de novembro de 2017, para 0 acompanhamento da evolugéo de
uma paciente com HAS da cidade de Picos-Pl. No decorrer das visitas realizou-se
inicialmente coleta de dados sobre o histérico do paciente, em seguida executou-se 0 Processo
de Enfermagem e nas visitas domiciliares investigou-se as necessidades de satde do paciente,
quanto aos habitos saudaveis de vida e autocuidado, bem como, acompanhamento da
evolucdo clinica do paciente. RESULTADOS: Durante as visitas domiciliarias observou-se
que a paciente demonstrou motivacao e interesse em modificar seus habitos de vida para o
controle da Pressdo Arterial (PA), e sempre se manteve atenta a todas as orientacdes dadas. A
paciente evidenciou mudancas na alimentacdo, fracionando-as e inserindo vegetais como foi
orientado, o que refletiu positivamente na disposicao fisica, porém ndo conseguiu inserir
atividades fisicas na sua rotina. Assim, apés as intervencdes constatou-se melhoria continuada
no controle da PA. CONCLUSAQ: Desse modo, é de grande importancia a participacio do
enfermeiro na assisténcia aos portadores de HAS, especialmente orientando quanto a
importancia da Mudanca no Estilo de Vida (MEV) e enfatizando que essas alteragcdes no

tAcadémica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Crdnicas, Bolsista de Iniciagdo
Cientifica Voluntaria/ICV. E-mail: thaysrayane83@gmail.com.

2Enfermeira. Mestre em Ciéncias e Salde. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa
em Salde Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Cronicas.

3Academica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui- UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Crénicas, Bolsista PIBIC.

4Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piauf, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC na linha de Salde da Crianca, Bolsista PREX.
SAcadémica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Cronicas.

®Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Lider do grupo de pesquisa em Salde Coletiva — CNPq. Tutora do Programa de Educacéo
Tutorial/PET.
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estilo de vida reforcam o tratamento medicamentoso, bem como prevenir complica¢fes que
podem ser evitadas através de orientacBes e informagfes. Além disso, esse profissional deve
atuar simultaneamente com a equipe multiprofissional da Estratégia Saude da Familia (ESF),
operacionalizando intervengfes que visem promover melhorias na qualidade de vida do
paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertensao Arterial. Atencdo a Saude. Enfermagem.

AREA DE CLASSIFICACAO DO TRABALHO: Ciéncias Sociais e Humanas em Sade.

1Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Cronicas, Bolsista de Iniciagdo
Cientifica Voluntaria/ICV. E-mail: thaysrayane83@gmail.com.

2Enfermeira. Mestre em Ciéncias e Salde. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Integrante do Grupo de Pesquisa
em Salde Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Cronicas.

3Academica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui- UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Crdnicas, Bolsista PIBIC.

4Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piauf, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC na linha de Salde da Crianca, Bolsista PREX.
SAcadémica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e ldoso-Doencas Cronicas.

®Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Lider do grupo de pesquisa em Salde Coletiva — CNPq. Tutora do Programa de Educacéo
Tutorial/PET.
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DESAFIOS DA APLICACAO DO INSTRUMENTO TEST OF
FUNCTIONAL HEALTH LITERACY IN ADULTS (TOFHLA):
RELATO DE EXPERIENCIA

Thais Raiane da Silva Amorim?
Lesliane de Sousa Carvalho?
Raylane Gomes Paiva?

Carla do Vale Caminha3
Mariana Rodrigues da Rocha®
Ana Roberta Vilarouca da Silva*

INTRODUCAOQ: Denomina-se Letramento Funcional em Salde (LFS) a capacidade
cognitiva de entender, interpretar e aplicar informacgdes sobre salde. Para avaliar o nivel de
letramento em saude utiliza-se o Test Of Functional Health Literacy In Adults (TOFHLA), no
qual analisa duas habilidades: a capacidade que o sujeito possui para ler, bem como realizar
calculos matematicos. OBJETIVO: Relatar os desafios encontrados na aplicacdo do
TOFHLA durante uma coleta de dados. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de
experiéncia que se propde a descrever os desafios da aplicabilidade do TOFHLA durante uma
coleta de dados para Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC), no periodo de fevereiro a maio
de 2018, no municipio de Picos-Pl. O publico alvo era composto por pessoas com idade
superior a 18 anos, ter no minimo dois anos de diagndstico de diabetes e saber ler e escrever.
RESULTADOS: Notou-se durante a coleta que o a maior parte do grupo-alvo eram idosos e
com baixa escolaridade, dificultando assim a coleta, tendo em vista que para participar da
pesquisa o individuo necessitava de certo grau de leitura e escrita. Além disso, muitos
desistiram da pesquisa por alegar que o instrumento era extenso, e ademais ndo se encontrava
adepto a realidade brasileira por possuir termos de dificil compreensdo, tornando sua
aplicacdo invidvel & algumas pessoas. CONSIDERACOES FINAIS: Devido é&s dificuldades
encontradas na aplicacdo do instrumento, nota-se a necessidade de conhecer e analisar o
contexto em que os individuos estdo inseridos para entdo poder aplica-lo, além disso, sugere-
se realizar adequacGes desse tipo de ferramenta a realidade de cada pais, bem como buscar
meios de avaliacdo para aqueles que ndo se enquadram nos critérios de inclusdo para analise
do LFS com esse tipo de instrumento.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Crdnicas, Bolsista de Iniciagdo
Cientifica Voluntaria/ICV. E-mail: thaysrayane83@gmail.com

2Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Crdnicas, Bolsista de Iniciagdo
Cientifica Voluntaria/ICV

3Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e ldoso-Doencas Cronicas.

“Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Lider do grupo de pesquisa em Salde Coletiva — CNPq. Tutora do Programa de Educacédo
Tutorial/PET.
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PALAVRAS-CHAVES: Letramento em salde. Adesdo medicamentosa. Salde do idoso.

AREA DE CLASSIFICACAO DO TRABALHO: Ciéncias Sociais e Humanas em Sade.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Crdnicas, Bolsista de Iniciagdo
Cientifica Voluntaria/ICV. E-mail: thaysrayane83@gmail.com

2Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Cronicas, Bolsista de Iniciagdo
Cientifica Voluntaria/ICV

3Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo
de Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencas Cronicas.

“Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Lider do grupo de pesquisa em Salde Coletiva — CNPq. Tutora do Programa de Educacéo
Tutorial/PET.
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QUALIDADE DE VIDA EM IDOSOS COM OSTEOPOROSE

Kathelyn Jane Sousa Carvalhot!
Amanda Fernanda Rodriguest
Sarah da Rocha Leal*

Daniel da Silva Santos Martirios?
Viviane Pinheiro de Carvalho?
Laura Maria Feitosa Formiga3

INTRODUGCAO: O nlmero de idosos nos tltimos anos tem apresentado um acréscimo
consideravel em todo o mundo, o que acaba gerando inimeras preocupagdes com a
salde dessa populagdo, ja que nessa fase da vida as alteracdes fisiologicas os tornam
mais propensos a desenvolverem doencas, principalmente as cronicas néo-
transmissiveis. Dentre elas destaca-se a osteoporose, patologia que acomete 0S 0SS0S
deixando-os fragilizados com relacdo a densidade e espessura, 0 que resulta em maiores
riscos de quedas e fraturas. OBJETIVO: O objetivo foi identificar na literatura
cientifica de que forma a osteoporose pode afetar na qualidade de vida da populagao
idosa bem como identificar seus riscos. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
bibliografica realizada nos meses de mar¢co a abril de 2018, com base em
sites cientificos. Foram utilizadas as bases de dados Scielo, e LILACS. Como critério de
inclusdo fora estabelecido as literaturas produzidas nos ultimos anos, disponiveis em
portugués e estar relacionado ao objeto de estudo. Foram utilizados 20
artigos, utilizando as palavras chaves: Osteoporose; Qualidade de Vida;
Envelhecimento; RESULTADOS: O acometimento da osteoporose possui alguns
fatores de risco, entre eles: historico, idade, sexo, baixa ingestdo de calcio e vitamina
D. De acordo com o encontrado na literatura a partir das pesquisas realizadas, conclui-
se gue esta esta fortemente ligada a episédios de quedas e fraturas incitando assim a
uma diminui¢do da autonomia do idoso e causando um declinio na sua qualidade de
vida; A fragilidade dssea resultante da osteoporose pode atuar diretamente no aumento
de restricbes que demandam maior desenvoltura corporal, como por exemplo, andar
longas distancias, fazer compras, realizar atividades fisicas, etc.
CONCLUSAO: Conclui-se que a ocorréncia de episodios de quedas e o acometimento
de fraturas gera um relevante problema de saide em idosos afetando diretamente na
qualidade de vida e independéncia desses individuos.

Palavras-chave: Osteoporose; Qualidade de Vida; Envelhecimento.

Area de Classificacdo: Ciéncias Sociais e Humanas em Sadde.

1 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa
em Salde Coletiva/CSHNB.

2 Enfermeira. Docente da universidade federal do Piaui- UFPI.

3 Doutoranda pela Universidade de Satde Publica de Sdo Paulo (USP)- Programa de Nutricdo em Saude
Publica. <laurafeitosaformiga@hotmail.com>
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ATIVIDADE EDUCATIVA COM OS ACOMPANHANTES DE
PACIENTES EM NUTRICAO ENTERAL: UM RELATO DE
EXPERIENCIA

Nubia Maria de Sousa *

Alana Paulina de Moura Sousa 2
Fernanda Lopes Souza 2

Joanne Ribeiro Rodrigues 2

Daniele Rodrigues Carvalho Caldas®

INTRODUGCAO: As atividades educativas fora do espaco formal da sala de aula s&o recursos
que enriquecem a transmissdo de conhecimentos. OBJETIVO: Relatar a experiéncia de
orientar acompanhantes sobre a nutricdo enteral. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de
experiéncia de estagiarias de um hospital de urgéncia em Teresina-Pl. Ocorreu no dia 22 de
novembro de 2017. A atividade educativa foi realizada orientando os acompanhantes sobre a
importancia, 0s tipos e o preparo domiciliar da Terapia Nutricional Enteral (TNE). Foi realizada
na clinica médica, local que apresenta maior nimero de pacientes fazendo uso da TNE e por
possuir acompanhantes durante todo o dia. A forma de exposic¢do do tema foi a oral, com uso
de poster para facilitar a compreenséo, e de uma linguagem mais coloquial, pois observou-se
um baixo conhecimento sobre esse tipo de dieta por parte dos acompanhantes e pacientes.
RESULTADOS: Durante as orienta¢fes, 0s acompanhantes demonstraram interesse e atencao,
foram repassadas informacOes sobre a TNE e suas caracteristicas, de modo que, ao fim da
atividade, os acompanhantes compreenderam a importancia da TNE na melhora do estado
nutricional dos pacientes; e se comprometeram a realizarem a correta manipulacdo das dietas
enterais em casa. CONSIDERACOES FINAIS: As orientagbes repassadas aos
acompanhantes nos possibilitaram colocar em pratica os conhecimentos teoricos adquiridos na
academia e melhorar compreensdo dos acompanhantes sobre a nutrigéo enteral.

Palavras-chaves: Dieta. Orientacdo. Terapia Nutricional.

1 Laboratério de Parasitologia Epidemiologia e Doencas Negligenciadas-LAPEDONE. E-mail:
nubiaemary@hotmail.com

2Académica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui.

3 Nutricionista. Mestre em Ciéncias e Salde. Docente do Curso de Nutricdo da Universidade Federal do Piau.
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A IMPORTANCIA DA TERRITORIALIZACAO PARA A FORMACAO
DE ACADEMICOS DO CURSO DE ENFERMAGEM

Barbara Gomes Santos Silva!

Alicia Elen Aguiar do Régo?

Conceicdo Nogueira Dias de Sousa3

Suzy Ellen de Sousa Caminha®

Thais Raiane da Silva Amorim®

lolanda Gongalves de Alencar Figueiredo®

INTRODUGCAO: O processo de territorializagdo criado pelo Sistema Unico de Sadde visa
organizar os servigos de acordo com cada territorio, reconhecendo a area onde cada individuo
estd inserido, a partir das suas necessidades, estruturando os servigos prestados na Atencao
Bésica. Nesse contexto, levam-se em consideracdo as singularidades local e regional do
territério, articulando os diversos servicos e politicas presentes em cada um deles.
OBJETIVOS: Relatar a pratica de territorializacdo realizada por académicos de enfermagem
em area adstrita de uma Estratégia de Salde da Familia no municipio de Picos — PI.
METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia que propde-se a descrever a pratica
de territorializacdo realizada por académicos de enfermagem na companhia do agente
comunitario de salde responsavel pela microarea. A visita aconteceu no més de abril de 2018
no municipio de Picos — Pl e compunha atividade curricular da disciplina de Administracdo em
Saude Publica. As agdes basearam-se no reconhecimento do territorio e suas caracteristicas
sociais, geograficas e epidemioldgicas. RESULTADOS: A microarea visitada apresenta vasta
rede comercial, trafego intenso de veiculos automobilisticos causando congestionamento das
vias tornando o trénsito uma problematica do local, dificultando, inclusive, o acesso dos
usuarios ao servico de saude. Quanto as condi¢cGes ambientais percebeu-se riscos variados de
adoecimento a populacdo dada as condi¢des desfavoraveis de saneamento com esgotos a céu
aberto, deposicdo indevida do lixo, dentre outras situacfes que podem representar ameaga a
salude. Em termos epidemioldgicos identificou-se quantitativo consideravel de portadores de
doencas cronicas como a hipertensio e diabetes. CONCLUSAO: E de grande importancia para
a enfermagem reconhecer as precariedades que acometem a realidade social. A experiéncia de
territorializacdo instigou a capacidade de observacdo dos pontos de maior fragilidade social. O

tAcadémica do 7° periodo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Salude Coletiva. Bolsista PIBEX/UFPI. E-mail:
barbaragmss@gmail.com

2Académica do 7° periodo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/PlI.

3Académica do 7° periodo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Sadde Coletiva.

4Académica do 7° periodo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva.

SAcadémica do 7° periodo do Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB/UFPI/Picos/Pl. Membro do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva. Bolsista ICV/UFPI.
®Enfermeira. Professora Assistente do Curso de Enfermagem da UFPI/CSHNB. Membro do Grupo de Pesquisa
em Saude Coletiva.
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enfermeiro em conjunto com a equipe multidisciplinar tem papel fundamental na transformacéo
social do local onde atua agindo na promocéo da saude da populacéo.

PALAVRAS-CHAVE: Saude Publica. Atencdo Priméria a Satde. Enfermagem.

AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncias Sociais e Humanas em satde.
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COMPORTAMENTO SUICIDA E USO DE DROGAS PSICOATIVAS

Conceicdo Nogueira Dias de Sousa*
Renato Mendes dos Santos®

Maria Irla De Souza Santana 3
Cleiton Jaime Dias de Sousa Feitosa*
Jefferson Torres Nunes®

Ana Karla De Sousa Oliveira ®

INTRODUGCAO: A Organizacdo Mundial da Saude estima que até 2020 aproximadamente
1,53 milhGes de pessoas cometerdo suicidio, considerando um cenério no qual havera, em
média, uma morte a cada 20 segundos e uma tentativa de suicidio a cada 1-2 segundos. O uso
de drogas pode ser um fator determinante desse comportamento, agindo como gatilho para
pensamentos suicidas e tentativas entre pessoas em situacdo de risco. Pretende-se nesta
pesquisa analisar a literatura no que se refere a relagdo entre comportamento suicida e uso de
drogas psicoativas. METODO: Revisdo da literatura, operacionalizada a partir dos
descritores “ideagdo suicida”, “tentativa de suicidio”, “comportamento suicida”, “suicidio”,
“alcoolismo” e “drogas”, aplicados as bases de dados Scielo, Medline e BVS. Foram
aplicados os filtros portugués ou espanhol, ano de publicacdo 2013-2018, texto completo e
artigo. Foram encontrados 371 trabalhos dos quais, apos aplicacdo dos filtros, restaram 30,
estes avaliados em relacdo a adequacdo ao tema e repeticdo, resultando em 10 manuscritos
submetidos a analise. RESULTADOS: A grande maioria dos trabalhos relacionam o uso de
alcool e outras substancias psicoativas ao comportamento suicida, assim como outros
transtornos mentais associados a esse comportamento, a exemplo da depressdo. Destacou-se,
ainda, fatores relacionados a funcionalidade familiar, como a desestruturacdo, falta de
vinculos e de apoio, sendo que o uso de drogas se mostra também responsavel por
potencializar vulnerabilidades sociais. CONCLUSOES: Diante do exposto, percebe-se a
necessidade de avaliacdo holistica e mais efetiva dos profissionais aos usuarios de alcool e
outras drogas psicoativas quanto a comportamentos suicidas e os fatores desencadeadores,
para isto, os profissionais ndo s6 da atencdo psicossocial devem buscar formacéo teoérica para
desenvolver as técnicas de manejo.

Palavras-chave: Comportamento suicida. Alcoolismo. Drogas.

Area de classificacdo: Ciéncias sociais e humanas em satde.

tAcadémica de enfermagem-UFPI, integrante do GPesC — Salde mental e sono. (email:
ceicinhanogueira@gmail.com)

2Psicologo, Mestre, docente da UFPI, orientador no GPesC — Salde mental e sono.

3 Académica de enfermagem-UFPI, integrante do GPesC — Satide mental e sono.

4 Graduado em matematica, especialista em Salde do Escolar — SEDUC.

5 Médico, ginecologista e obstetra — SESAPI.

®Psicdloga, mestre, docente da UFPI, orientadora do GPesC — Salde mental e sono.
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QUALIDADE DE VIDA EM PACIENTES COM HANSENIASE

Marina Martins Soares da Silva®
Tatiana Victoria Carneiro Moura?
Antdnia Fabiana Rodrigues de Sousa®
Erika de Moura Fé*

Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUCAO: A Organizagido Mundial de Saiude (OMS) conceitua a qualidade de vida
como a percepcao do individuo em seu contexto cultural, sua posicdo de vida e seus valores.
Ao longo do tempo, a qualidade de vida (QV) tornou-se um importante indicador para avaliar
a condicdo de saude, social e econémica do sujeito. E no que tange pacientes com hanseniase,
QV esta diretamente ligada a um diagndstico precoce e esclarecimento sobre a doenca.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de literatura realizada entre os meses de maio a
junho, através das bases de dados Scientific Eletronic Library Online — Scielo, Pubmed,
Medline e biblioteca Virtual de Saude — Bireme, utilizando os descritores: qualidade de vida,
pacientes, hanseniase. Tendo como critérios de inclusdo: artigos originais, na integra,
publicados nos ultimos cinco anos, disponivel de forma gratuita e na lingua portuguesa. Um
total de 11 artigos foi identificado e oito foram incluidos nesta revisdo por terem mais
relevancias para esta pesquisa. RESULTADOS: Os estudos mostraram que 67,52% da
populagéo avaliada apresentou algum grau de incapacidade, que interfere diretamente em seu
trabalho e em sua vida pessoal. Essa incapacidade destina-se principalmente pela descoberta
tardia dos casos de hanseniase. Destaca-se a necessidade de autocuidado permanente, associado
a poliguimioterapia e avaliacdo continua dos casos novos e antigos para evitar as incapacidades
fisicas consequentes do agravo. CONSIDERACOES FINAIS: Portanto, a hanseniase causa
danos a qualidade de vida dos pacientes que descobrem a doenca tardiamente, trazendo muitas
limitacdes nas relacdes interpessoais causando um agravo no ambito social e psicoldgico pelo
seu prejuizo fisico.

Palavras-chave: Qualidade de vida. Pacientes. Hanseniase.

Area: Sade do adulto.

1 Graduanda do curso de enfermagem na UFPI1. Membro do Programa de Educacéo Tutorial — PET: Cidade, satde
e Justica. mrn2028silva@gmail.com

2 Enfermeira, mestranda em Ciéncias e Saude pela UFPI.

3 Enfermeira, mestranda em Ciéncias e Salde pela UFPI.

4 Graduada em enfermagem pela UFPI.

5 Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Ceara — UFC, mestrado e doutorado em Enfermagem
pela UFC (2009). Tutora do Programa de Educacdo Tutorial: Cidade, Salde e Justica
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INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS EM IDOSOS

Marina Martins Soares da Silvat
Antonio Gabriel de Sousa Moura?
Tatiana Victoria Carneiro Moura®
Angela Lais Santana de Almeida®

Jessica Anjos Ramos de Carvalho®

Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUGCAO: O aumento da expectativa de vida dos brasileiros é algo notorio, que
necessita de atencdo singular, pois o envelhecimento é uma fase complexa e cercada por
estereotipos principalmente relacionados a sexualidade. Dados epidemiol6gicos apontam que o
numero de idosos acometidos por Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST) ja supera o de
adolescentes entre 15 e 19 anos. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de literatura
realizada entre os meses de abril e maio, por meio das bases de dados Scientific Eletronic
Library Online — Scielo, Pubmed, Medline e biblioteca Virtual de Saide — Bireme, utilizando
os descritores: idoso, infeccdo e cuidado. Tendo como critérios de inclusdo: artigos originais,
na integra, publicados nos ultimos trés anos, disponivel de forma gratuita e na lingua
portuguesa. Um total de 12 artigos foram identificados e 7 foram incluidos nesta revisao pois
mostraram-se relevantes para esta pesquisa. RESULTADOS: Os estudos apontam que a
populacédo idosa é vulneravel as IST"s em especial pela falta de informacéo somadas as praticas
inseguras, isso ressalta a pouca efetividade das a¢Ges voltadas para o cuidado no que tange ao
esclarecimento das infecgdes sexuais e utilizacdo de preservativos. Diante disso, ficou claro que
os profissionais devem se atentar a essa situagcdo uma vez que o idoso acometido sofre ndo s
pela doenca, mas também pelo preconceito. CONCLUSAO: Desse modo, é necessario que a
populacédo e principalmente os profissionais de salde acreditem que a sexualidade pode estar
presente até a finitude, assim, elevando o conhecimento sobre essa temética e exacerbando o
cuidado por meio de acdo educativas, campanhas e o aconselhamento individual, o que
promovera saude e qualidade de vida para esse publico.

Palavras-chave: Idoso. Infeccdo. Cuidado.

Area: Salde do idoso.

! Graduanda do curso de enfermagem na UFPI. Membro do Programa de Educagédo Tutorial — PET: Cidade, satde
e Justica. mrn2028silva@gmail.com

2 Enfermeira, mestranda em Ciéncias e Salde pela UFPI.

3 Graduando do curso de enfermagem na UFPI. Membro do Programa de Educacéo Tutorial — PET: Cidade, satide
e Justica.

4 Graduanda do curso de enfermagem na UFP1. Membro do Programa de Educagéo Tutorial — PET: Cidade, salde
e Justica.

® Graduanda do curso de enfermagem na UFPI. Membro do Programa de Educacéo Tutorial — PET: Cidade, sadde
e Justica.

6 Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Ceard — UFC, mestrado e doutorado em Enfermagem
pela UFC (2009). Tutora do Programa de Educagdo Tutorial: Cidade, Salude e Justica.
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! Graduanda do curso de enfermagem na UFPI. Membro do Programa de Educacédo Tutorial — PET: Cidade, salde
e Justica. mrn2028silva@gmail.com

2 Enfermeira, mestranda em Ciéncias e Salde pela UFPI.

3 Graduando do curso de enfermagem na UFPI. Membro do Programa de Educacéo Tutorial — PET: Cidade, satide

e Justica.
4 Graduanda do curso de enfermagem na UFP1. Membro do Programa de Educacéo Tutorial — PET: Cidade, salide
e Justica.
® Graduanda do curso de enfermagem na UFPI. Membro do Programa de Educacéo Tutorial — PET: Cidade, sadde
e Justica.

® Graduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Ceard — UFC, mestrado e doutorado em Enfermagem
pela UFC (2009). Tutora do Programa de Educagdo Tutorial: Cidade, Saude e Justiga.


mailto:mrn2028silva@gmail.com

237

PERCEPCAO DA FAMILIA E DO USUARIO DE ALCOOL SOBRE
ALCOOLISMO

Conceicdo Nogueira Dias de Sousa*
Francisco Eriverton Batista Silva2
Wambério Querino de Carvalho?
Cleiton Jaime Dias de Sousa Feitosa*
Francilara Lucinede de Abreu®

Ana Karla De Sousa Oliveira®

INTRODUGCAO: O alcoolismo, bem como o uso abusivo de outras drogas, tem sido descrito
como importante fator relacionado ao aumento da morbidade, mortalidade e prejuizos
interpessoais e disfuncao familiar. O uso abusivo/nocivo do alcool passa por uma longa fase
até que familiares e usuarios o reconhecam como problema, 0 negam como uma doenga ou
como algo que tenha ligacdo as dificuldades diarias enfrentadas. Pretende-se nesta pesquisa
analisar a literatura no que se refere a percepcao de familiares e usuarios de alcool sobre o
alcoolismo. METODO: Revisdo da literatura, organizada a partir dos descritores: “alcool”,
“alcoolismo”, “alcoolista” e “familia”, formando trés frases com o boleador and. Foram
aplicadas as bases de dados Scielo, Medline e BVS — Biblioteca Virtual em Saude. Foram
aplicados os filtros portugués ou espanhol, ano de publicacdo 2013-2018, texto completo e
artigo. Foram encontrados 134 trabalhos dos quais apds aplicacdo dos filtros, restaram 22,
estes avaliados em relacdo a adequagdo ao tema e repeticdo, resultando em 7 artigos
submetidos a analise. RESULTADOS: Observou-se iniciagdo ao consumo do alcool,
predominantemente, na adolescéncia e principalmente influenciado pelos grupos familiares e
sociais, assim como relatos de uso como meio para desinibicdo na adolescéncia. Percebeu-se
também que inicialmente a doenca, alcoolismo, é negada pela familia e pelo usuario devido os
estigmas, vergonha e medo de exclusdo social assim como pela falta de reconhecimento como
patologia. Ainda destaca-se que com o passar do tempo, o alcoolismo proporciona
relacionamentos familiares instaveis, conflituosos com desestruturacdo e até mesmo
desintegracdo familiar. CONCLUSAQ: Foi possivel perceber que, na maioria das vezes, a
familia e usuario ndo percebem o momento em que o consumo do alcool se torna patoldgico,
e devido aos estigmas sociais e culturais, acabam tardando a busca por ajuda profissional,
cabendo as equipes de salde se manter atentas a estas situacoes.

Palavras-chave: Alcoolismo. Alcoolista. Familia.
Area de classificacdo: Ciéncias sociais e humanas em sadde.

! Académica de enfermagem-UFPI, integrante do GPesC — Salde mental e sono. (email:

ceicinhanogueira@gmail.com)

2 Académico de enfermagem-UFPI, integrante do GPesC — Salde mental e sono.

3 Académico de enfermagem-UFPI.

4 Graduado em matematica, especialista em Salde do Escolar pelo IFPI, docente da SEDUC - PI.
5 Académica de enfermagem-UFPI, integrante do GPesC — Salde mental e sono.

®Psicdloga, mestre, docente da UFPI, orientadora do GPesC — Salde mental e sono.



O ENFERMEIRO COMO INSTRUMENTO PROMOTOR DE CULTURA
DE PAZ PARA ADOLESCENTE TRANSGRESSOR DA LEI

Jonathas Torguato de Oliveira®

Paloma do Nascimento Carvalho?

lone Lara Ribeiro Tertuliano®

Mariana de Oliveira Pereira 4

Alanna Maria de Moura Gomes®

lolanda Gongalves de Alencar Figueiredo®

RESUMO: Marcada por varias transformacdes de ordem fisica, emocional e psicossocial, a
adolescéncia é considerada o periodo de transicdo mais relevante do desenvolvimento humano.
OBJETIVO: Descrever a experiéncia de atividades desenvolvidas em uma Unidade de
medidas socioeducativas com adolescentes transgressores da lei. METODOLOGIA: As agoes
foram desenvolvidas a partir de assuntos que envolvem os riscos e as vulnerabilidades inerentes
a adolescéncia com énfase a importancia da promocdo e prevencdo da salde e cidadania.
Participaram todos os adolescentes que sofreram internacdo provisoria para medidas
socioeducativas durante o ano de 2016, totalizando 38 adolescentes, sendo 36 do sexo
masculino e 2 do sexo feminino, destes, 6 reincidentes ao sistema de internagdo. As atividades
se deram em dois momentos: individual e coletivo. RESULTADOS: O primeiro contato foi de
forma individualizada, onde a timidez, representado pelo siléncio e olhar cabisbaixo dos
participantes 0s tornou pouco participativos. Entretanto nas demais atividades coletivas houve
intensa participacdo oportunizando relatos das mais diversas situagdes vivenciadas sobre as
temaéticas abordadas (violéncias e delitos cometidos); com relacdo o motivo do ingresso ao
sistema de internacdo provisoria, pode-se observar uma diversidade de delitos cometidos e
relatados pelos adolescentes. A partir da analise dos resultados provenientes da dinamica sobre
0s tipos de violéncia pode-se observar que todo o contexto social e familiar no qual estes
adolescentes estdo inseridos, podem representar importantes fatores determinantes a praticas
transgressores da lei além de intensificar riscos e a propria vulnerabilidade inerente a idade.
CONCLUSAO: Da experiéncia foi possivel identificar tamanha complexidade quando se trata
de adolescentes em cumprimento de medidas socioeducativas, circunstancia que merecedora
de um olhar cuidador e diferenciado, por parte da gestdo publica, profissionais de salde,
educacdo e seguranca como intuito de elaborar e desenvolver politicas, programas e acdes
voltadas a promocdo da salde, educacdo, cidadania e cultura de paz a essa populacao.

Palavras-chave: Adolescente. Educacdo em Saude. Participacdo da Comunidade. Violéncia.

Area de Classificacdo: Salde da crianca e adolescente.

1 Académico de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB; Picos, Piaui, Membro do Grupo
de Pesquisa em Satde Coletiva/Saide do Adolescente, jonathas4845@gmail.com;

2_ Enfermeira, Membro do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva/Satide do Adolescente;

3_ Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piauf — UFPI/CSHNB; Picos, Piaui, Membro do Grupo
de Pesquisa em Satde Coletiva/Saide do Adolescente;

4_ Enfermeira, P6s Graduada em Satde PUblica e Docéncia do Ensino Superior pelo Instituto de Ensino Superior
Silva Cruz (IESSC), Membro do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva/Saide do Adolescente;

5 Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB; Picos, Piaui, Membro do Grupo
de Pesquisa em Salde Coletiva/Salude do Adolescente;

6_ Enfermeira, Professora Assistente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB; Picos,
Piaui, Membro do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva/Salde do Adolescente.
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EDUCACAO ALIMENTAR E NUTRICIONAL NO CONTEXTO DA
PROMOCAO DE PRATICAS ALIMENTARES SAUDAVEIS

Joelma Maria Bezerra Antdo*
Julianne Viana Freire Portela?
Cinthia do Nascimento Vasconcelos®
Francisca Rosana de Oliveira Soares®
Tarcio Aragdo Matos*

Anael Queiros Silva Barros®

INTRODUGCAO: A educacdo nutricional constitui-se um instrumento da nutricio que, por
meio da aprendizagem continua, tem como objetivo capacitar uma populacdo, grupo ou
individuo a ter habitos alimentares saudaveis. OBJETIVO: O objetivo foi desenvolver uma
dindmica no ambito escolar sobre a pratica da alimentacdo saudavel, levando conhecimentos
sobre uma alimentacdo nutritiva e variada. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de
experiéncia, realizado durante a vivencia do estagio em nutricdo social, no municipio de
Massapé - CE, durante o0 més de marcgo de 2018. No primeiro momento foi selecionado o Centro
de Educacdo Infantil Dep. Vilemar Castro, onde se realizou a dinamica com 24 escolares na
faixa etaria de 5 a 6 anos. A dindmica foi composta por gravuras retiradas da internet de
alimentos saudaveis e ndo saudaveis, os alunos selecionaram as figuras e faziam a colagem em
cartolinas divididas conforme os grupos para alimentos saudaveis e ndo saudaveis. O intuito
desse primeiro momento foi ressaltar a importancia de cada alimento, mostrando assim para as
criancas os alimentos essenciais para manter uma boa qualidade de vida. No segundo momento
foi realizada uma encenacao teatral, composta por trés personagens (Mamée, Jodo e Maria), e
foi contada uma pequena historia, dando exemplo de como uma alimentacdo saudavel é
importante para o crescimento e desenvolvimento das criancas. RESULTADOS:
Consideramos que as atividades propostas cumpriram seus objetivos, sensibilizando as criancas
sobre a adocdo de habitos alimentares saudaveis. Ressalta-se que essa ado¢do permanente é
uma missdo complexa e desafiadora, em que ha a necessidade de um processo de ensino
permanente e continuo. CONCLUSAO: Acreditando-se que o ambiente escolar é um lugar
propicio para atividades de educacdo alimentar e nutricional, por conter um grupo exposto
cotidianamente ao aprendizado, recomenda-se que essas a¢des integrem o curriculo escolar e
sejam planejadas por uma equipe multiprofissional, incluindo o nutricionista.

!Discente do Curso de Bacharelado em nutricdo (UFPI/CSHNB). E-mail: joelma.antao@gmail.com
2Nutricionista, Doutoranda em Biotecnologia (RENORBIO), Professora Assistente do Curso de Nutrigdo
(UFPI/CSHNB).

3Discente do Curso de Bacharelado em Nutricdo do Centro Universitario UNINTA.

4Nutricionista, Mestre em Salde da Familia e Comunidade (UFC), Coordenador do Curso de Bacharelado em
Nutricdo — UNINTA.

SNutricionista, Mestre em Ciéncias e Satde (UFPI), Docente do Curso de Bacharelado em  Nutricdo do Centro
Universitario UNINTA.
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Palavras-chave: Promocao da Saude Escolar. Educagdo Alimentar e Nutricional. Praticas
Alimentares Saudaveis.

Area de classificacdo: Ciéncias sociais e humanas em salde.

!Discente do Curso de Bacharelado em nutricdo (UFPI/CSHNB). E-mail: joelma.antao@gmail.com

2Nutricionista, Doutoranda em Biotecnologia (RENORBIO), Professora Assistente do Curso de Nutrigio
(UFPI/CSHNB).

3Discente do Curso de Bacharelado em Nutricdo do Centro Universitario UNINTA.

“Nutricionista, Mestre em Salde da Familia e Comunidade (UFC), Coordenador do Curso de Bacharelado em
Nutricdo — UNINTA.

SNutricionista, Mestre em Ciéncias e Satde (UFPI), Docente do Curso de Bacharelado em  Nutricdo do Centro
Universitario UNINTA.
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A IMPORTANCIA DOS EFEITOS DOS EXERCICIOS RESISTIDOS
PARA MELHORADA QUALIDADE DE VIDA DE PESSOAS IDOSAS

Fernanda Lima dos Santos!

Maria Rosiany Sousa Moreiral
Conceicdo Nahana Alves de Macedo?
Jaila Maria Feitosat

Laene Verucci de Sousa Santos?2

INTRODUGCAO: O envelhecimento, em especial o sedentario, vem sendo relacionados a
diminuicdo progressiva da capacidade funcional, com prejuizos nos niveis de independéncia e
qualidade de vida. A piora da capacidade funcional dos idosos compromete a realizacdo de
tarefas simples do cotidiano podendo ser explicada em grande parte pela sarcopenia que
resulta em diminuicdo da massa e forca muscular. A pratica de exercicios resistidos contribui
para 0 aumento da massa, melhora da for¢ca muscular e equilibrio. OBJETIVO: Este trabalho
tem como objetivo elencar a importancia dos efeitos dos exercicios resistidos para melhora a
qualidade de vida de pessoas idosas. MATERIAL E METODOS: Trata-se uma pesquisa
bibliogréafica de carater qualitativo, tendo por base os dados publicados no Of Sciense, Scielo
e Scopus, no periodo de abril de 2018. Para busca e selecdo dos artigos utilizou-se as
terminologias cadastradas nos Descritores em Ciéncias da Salude criados pela Biblioteca
Virtual em Salde, que permite o uso da terminologia comum em portugués, inglés e espanhol.
Foram inclusos na revisao trabalhos na lingua portuguesa e publicados a partir de 2008, sendo
avaliados e selecionados um total de doze artigos. RESULTADOS E DISCUSSAO: O
exercicio resistido vem sendo considerado uma intervencdo promissora para impedir ou
reverter, pelo menos em parte, as perdas decorrentes do envelhecimento. Fortemente
recomendado para a terceira idade, resultando na melhora das habilidades funcionais, do
estado de salde, da qualidade de vida e da independéncia dos idosos. Destacando-se por
prevenir a sarcopenia e melhorar consistentemente a forca em idosos por aumentar a sintese
de proteinas miofibrilares musculares. CONCLUSAO: Os exercicios resistidos de fato sdo
relacionados a diversos beneficios, sendo usados como fins preventivos e terapéuticos para
pessoas idosas, visando a reducdo de fatores de risco associados a doencas, tratamento de
doencas ja instaladas e melhoria da capacidade funcional atual.

PALAVRAS-CHAVE: Assisténcia a idosos. Garantia da Qualidade dos Cuidados de Saude.
Treinamento de Resisténcia.

AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncias Sociais e Humanas em salde.

!Graduanda em Nutricdo pela Universidade Federal do Piaui, (fernanda_limasantos@hotmail.com)
2Graduada em Nutricdo pela Universidade Federal do Piaui/Esp. Em Nutricdo Clinica(Uninter)
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EDUCAGCAO EM SAUDE: ABORDANDO O DIABETESE A
HIPERTENSAO ARTERIAL EM UNIDADES BASICAS DE SAUDE

Antonio Breno Feitosa dos Santos *
Antonio Gabriel de Sousa Moura?
Dinah Alencar Melo Araujo®
Tatiana Victoria Carneiro Moura®
Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUCAO: As doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) constituem um problema
de salde publica e vem gerando um aumento do indice de mortalidade e incapacidade
prematura. Sao doengas de etiologia multifatorial, ou seja, as mudangas sociais e econémicas,
modificacbes nos estilos de vida (tabagismo, inatividade fisica, alimentacdo inadequada,
obesidade, consumo de alcool) e 0 aumento da expectativa de vida sdo fatores causais para o
surgimento dessas doencas. Entretanto, estratégias de promoc¢édo de salde, como o controle
dos fatores de risco e a educacdo em saude promovem a reducdo dos valores causais.
OBJETIVO: Proporcionar conhecimento e desenvolver acGes voltadas para a orientacdo e
conscientizacdo do tratamento de diabetes e hipertensdo. METODOLOGIA: Trata-se de um
relato de experiéncia sobre o projeto realizado em UBS’s da cidade de Picos-Pl, entre os
meses de marco a maio de 2018, desenvolvido pelo Programa de Educacdo Tutorial — PET,
em conjunto com o Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva — Gpesc. Ocorreram encontros a
cada 15 dias, onde eram utilizadas rodas de conversas e jogos didaticos que ensinem aos
pacientes os fatores de risco que podem agravar sua doenca, bem como, as medidas que
podem estabilizar o seu quadro clinico. RESULTADOS: Os pacientes mostraram-se bastante
interessados e entusiasmados, participando de forma ativa em todas as atividades realizadas,
qualificando assim, a extensdo como algo inovador e de extrema importancia. Os
participantes deram a devolutiva positiva quanto ao contelddo explanado e a didatica
abordada, pois ao final de cada entra encontro buscdvamos ouvir as opinides dos
participantes. CONCLUSAO: A partir da educacdo em salde o conhecimento é
compartilhado, desta forma, o0 mesmo proporciona aos pacientes informacdes sobre suas
doencas e sobre a forma como devem cuidar-se para evitar possiveis complicacdes,
impedindo assim possiveis agravos.

Palavras-chaves: Diabetes Mellitus. Hipertensdo Arterial. Doencas Cronicas.

Area de classificacdo: Ciéncias sociais e humanas em satde.

!Graduando de Enfermagem na Universidade Federal do Piaui- CSHNB, Integrante voluntario do Programa de
Educacdo Tutorial (PET) — Cidade, Salde e Justica. E-mail: brenofeitosa02@hotmail.com

2Graduando de Enfermagem na Universidade Federal do Piaui- CSHNB, Integrante bolsista do Programa de
Educacdo Tutorial (PET) — Cidade, Salde e Justica;

3Graduanda de Enfermagem na Universidade Federal do Piaui- CSHNB, Integrante bolsista do Programa de
Educacdo Tutorial (PET) — Cidade, Saude e Justica;

4 Enfermeira, Mestranda em Ciéncias e Saude;

SGraduada em Enfermagem pela Universidade Federal do Ceara- UFC. Mestrado e Doutorado pela UFC. Tutora
do Programa de Ensino Tutorial- PET.
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PREVENCAO DO SUICIDIO NA ATENCAO BASICA

Antonio Breno Feitosa dos Santos *
Antonia Laryssa de Moura Lavor?
Renata Kelly dos Santos e Silva®
Eilen Taina Matos Ferreira*

Kadija Cristina Barbosa da Silva®
Muriel Sampaio Neves®

INTRODUCAO: O suicidio representa uma das 20 principais causas de morte no mundo, se
consideradas todas as faixas etarias. Caracteriza-se como um grave problema de saude publica,
pelo seu aumento progressivo mundialmente. OBJETIVO: Informar aos usuarios sobre o
suicidio e os meios de intervir e lidar com a problematica. METODOLOGIA: Trate-se de um
relato de experiéncia realizado numa Unidade Basica de Saude (UBS) da cidade de Picos-Pl, em
Setembro de 2017, com participacdo de estudantes de Enfermagem, psicéloga do Nducleo de
Apoio a Satde da Familia (NASF), grupo “Mais sorriso, mais saude” e uma professora de danca.
RESULTADOS: Lidar com esta tematica ndo € tarefa facil, principalmente para os leigos que
muitas vezes julgam os familiares e as vitimas por ndo perceberem tal comportamento da pessoa
suicida e o porque cometeram suicidio, respectivamente. Diante da palestra proferida pela
psicologa, informacdes relevantes sobre o suicidio foram compartilhadas, como os sinais
caracteristicos da pessoa suicida, compreender as causas que podem levar ao ato, pdde-se
esclarecer duvidas quanto a abordagem correta e incentivar a busca por ajuda de um profissional
capacitado, contribuindo para a identificacdo e intervencdo precoce, evitando assim o elevado
numero de suicidios que a macrorregido apresenta, principalmente entre a populacdo jovem. O
grupo “mais sorriso, mais saide” pode demonstrar o quanto a alegria de viver contagia, o poder
que um sorriso tem frente aos problemas, reafirmando o compromisso que cada um deve ter com
a vida, na luta contra o suicidio. Por fim, realizou-se através da danga um momento de distracao,
interacdo e alegria, deixando de lado os problemas e pensamentos negativos, proporcionando e
priorizando o equilibrio corpo e mente. CONCLUSAO: A prevencio dentro da atencdo basica
ndo deve se restringir somente ao processo saude-doenca, sendo necessario levar em
consideracao os aspectos psicossociais do individuo ao abordar sobre o suicidio.

1Graduando de Enfermagem na Universidade Federal do Piaui- CSHNB, Integrante do Programa de Educacéo
Tutorial (PET) — Cidade, Saude e Justica; Integrante do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva (GPeSC). E-mail:
brenofeitosa02@hotmail.com

2Enfermeira. Pés-graduanda em Urgéncia e Emergéncia. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide
Coletiva/CSHNB/UFPI/CNPq;

3Graduanda em Enfermagem UFPI/CSHNB, Integrante do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva;

4Bacharel em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI;

5 Enfermeira. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva/CSHNB/UFPI/CNPq;

®Enfermeiro. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide Coletiva/CSHNB/UFPI/CNPq.


mailto:brenofeitosa02@hotmail.com

Palavras-chave: Suicidio. Promogéo da Saude. Atencao Primaria a Saude.

Area de classificacdo: Ciéncias sociais e humanas em satde.

1Graduando de Enfermagem na Universidade Federal do Piaui- CSHNB, Integrante do Programa de Educacéo

Tutorial (PET) — Cidade, Salde e Justica; Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva (GPeSC). E-mail:

brenofeitosa02@hotmail.com

2Enfermeira. Pds-graduanda em Urgéncia e Emergéncia. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satide
Coletiva/CSHNB/UFPI/CNPgq;

3Graduanda em Enfermagem UFPI/CSHNB, Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva;
4Bacharel em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI;

®Enfermeira. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva/CSHNB/UFPI/CNPg;
SEnfermeiro. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salide Coletiva/CSHNB/UFPI/CNPq.
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ATENCAO BASICA EM SAUDE: RELATO DE EXPERIENCIA DE
ESTAGIO PROFISSIONAL | EM PSICOLOGIA

Ana Maria Mauriz Moura Carvalho
Daniele de Araljo Sousa
Ana Ester Maria Melo Moreira

A Unidade bésica de Saude (UBS) é o dispositivo localizado dentro do territorio, ou seja, € 0
equipamento que esta presente no local onde as pessoas vivem e constroem suas raizes e
vinculos. A territorializacdo é uma ferramenta essencial nesse processo, pois a mesma
possibilita a construcdo dos vinculos entre equipe-usuério e tem papel importante para a
compreensédo das necessidades e potencialidades da comunidade pela equipe multidisciplinar
e assim construir de forma conjunta com o usuario o seu cuidado em saude. O presente
trabalho teve como objetivo observar e participar da dindmica de trabalho de uma UBS e
assim compreender os conhecimentos para atuagdo da Psicologia. O mesmo descreve um
relato de experiéncia vivenciado pela disciplina de estagio obrigatério I, do curso de
psicologia da Universidade Federal do Piaui. Trata-se de um experimento de observagdo e
participacdo em campo. O estagio foi operacionalizado por meio do acompanhamento da
equipe de Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e de suas atividades na UBS Iracema
Fernandes- Mddulo 4, na cidade de Parnaiba-Pl. O processo se deu com a insercdo das
estagiarias em microareas da comunidade com maior indice de vulnerabilidade social. Através
do processo de Territorializacdo foi possivel compreender quais as principais demandas de
Transtornos Leves através de uma escuta qualificada e formular possiveis intervences.
Participando dessa atividade pode-se perceber que o processo de territorializacdo €
fundamental na busca do manejo de transtornos leves na ABS, evitando assim
encaminhamentos na rede e tornando assim o servico de base territorial mais resolutivo. Nota-
se a importancia do processo de territorializagdo nos processos de prevengdo e promocgao de
salde e a implicacdo e importancia dos profissionais nesse processo.

Palavras-chave: Atengdo Basica em Salde. Territorializagdo. Psicologia.

Area de Classificacdo: Ciéncias sociais e humanas em satde
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USO DE ALCOOL E OUTRAS DROGAS ENTRE MENORES
INFRATORES EM INTERNACAO PROVISORIA

Andressa Santos de Carvalho !

Muriel Sampaio Neves?

Antonia Laryssa de Moura Lavor?
Miriane da Silva Mota*

Bruna Araljo Gomes®

lolanda Gongalves de Alencar Figueiredo ®

Introducdo: A adolescéncia é caracterizada por mudancas profundas na vida de um individuo
que fazem com que os adolescentes se tornem mais vulneraveis ao consumo de bebidas
alcoolicas e ao uso de drogas ilicitas.Neste contexto, o publico de menores infratores por
trata-se de individuos extremamentes vuneravéis, em sua grande maioria fazem uso das
mesmas.Objetivo: Identificar o uso de alcool e outras drogas entre menores infratores.
Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo e exploratério, com abordagem qualitativa,
realizado no periodo de marco a dezembro de 2017, no Complexo de Defesa e Cidadania da
cidade de Picos-Pl, com 11 adolescentes. Foram incluidos no estudo os adolescentes que
aceitaram participar do estudo assinando o Termo de Assentimento Livre Esclarecido, e que
0S Seus responsaveis permitiram sua participacdo assinando o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido.O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Piaui, sob o nimero 2.344.638. Resultado: Percebemos, segundo as
descricdes que o uso de substancia licita e ilicita é frequente entre os adolescentes em conflito
com a lei. Dos onze adolescentes pesquisados nove afirmaram fazer uso de alcool e maconha
(N=9), apenas dois dizem fazer uso dos cigarros de nicotina (N=2), e um diz ser usuario de
crack (N=1) e um ser usuario de cocaina (N=1). Além disso, relaciona-se a dependéncia das
drogas ao ato infracional, onde o adolescente cometem certos delitos em busca de comprar mais
drogas, como no relato a seguir; A- “[...] Passei a noite anterior bebendo e usando drogas, no
outro dia queria usar mais drogas entdo chamei um de maior pra roubar comigo para que eu
pudesse comprar mais drogas [...] ” Conclusdo: O consumo de drogas foi frequente entre os
adolescentes eminternacdo provisoria, onde muitas vezes a dependéncia quimica os escraviza,
estando essas muitas vezes atreladas ao crime.

!Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB. Integrante do grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente. E-mail:andressasantos162016@gmail.com ;
2Enfermeiro. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva/CSHNB/CNPq;

SEnfermeira. Pos-graduanda em Urgéncia e Emergéncia. Integrante do Grupo de Pesquisa em salide
Coletiva/CSHNB/CNPq;

‘Enfermeira. Pés-graduanda em Urgéncia e Emergéncia;

SGraduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB. Integrante do grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente;

6 Enfermeira. Mestre em Terapia Intensiva pelo Instituto Brasileiro de Terapia Intensiva, professora da
Universidade Federal do Piaui (UFPI).
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Palavras-chave: Adolescentes. Alcool. Drogas.

Area de classificacdo: Ciéncias sociais e humanas na satde.

!Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB. Integrante do grupo de
Pesquisa em Salde Coletiva com énfase na Salde do Adolescente. E-mail:andressasantos162016@gmail.com ;
2Enfermeiro. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva/CSHNB/CNPq;

SEnfermeira. Pos-graduanda em Urgéncia e Emergéncia. Integrante do Grupo de Pesquisa em salde
Coletiva/CSHNB/CNPq;

‘Enfermeira. Pés-graduanda em Urgéncia e Emergéncia;

SGraduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB. Integrante do grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva com énfase na Saude do Adolescente;

® Enfermeira. Mestre em Terapia Intensiva pelo Instituto Brasileiro de Terapia Intensiva, professora da
Universidade Federal do Piaui (UFPI).
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AVALIACAO DO ESTADO NUTRICIONAL EM
UNIVERSITARIOS

Lesliane de Sousa Carvalho?
Ellaine Santana de Oliveira?
Raylane Gomes Paiva®

Thais Raiane da Silva Amorim*
Mariana Rodrigues da Rocha®
Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUGCAO: A obesidade e o sobrepeso correspondem a uma epidemia mundial,
principalmente, em paises em desenvolvimento, no caso dos universitarios, apresentam
aumento dos fatores de risco a saude, incluindo excesso de peso. Logo, a transi¢do para
a universidade proporciona diminui¢do da qualidade da dieta, ocorrendo crescimento na
ingestdo de gorduras saturadas e agucares em detrimento do consumo de carboidratos
complexos. Assim, os habitos alimentares adequados sdo essenciais para reduzir o
excesso de peso e suas comorbidades. OBJETIVO: Analisar o estado nutricional de
académicos de uma instituicdo publica de ensino superior. METODOLOGIA: Estudo
do tipo descritivo, transversal, quantitativo, realizado em uma Instituicdo de Ensino
Superior (IES), no periodo de abril a novembro de 2016, amostra total de 338
universitarios possuindo idades entre 18 e 30 anos. Foram aferidos peso e altura dos
académicos para obtencdo do indice de Massa Corporal e posterior classificacdo do
estado nutricional, bem como as circunferéncias do pescogo e da cintura para
identificacdo de risco. Para processamento e analise dos dados, utilizou-se o software
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versao 20.0. Foi considerado o valor
de p significativo, aquele que se apresentou menor que 0,05. O projeto foi executado
ap6s aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Piaui
(CEP/UFPI), segundo parecer n°® 1.554.364. RESULTADOS: Segundo o IMC, a
maioria dos académicos apresenta estado nutricional adequado (65,8%), porém foi
revelado um percentual relevante de individuos com algum grau de excesso de peso
(21,3%). Ja as circunferéncias do pescoco e da cintura ndo representaram parametro de
risco para 85,9% e 85,4% da amostra, respectivamente. CONCLUSAQ: Os resultados
deste estudo demonstraram que a maioria dos universitarios apresentam estado
nutricional adequado, porém existe a necessidade de mais estudos referentes as praticas
alimentares desse grupo, viabilizando a implementacdo de intervengdes educativas, que
incentivem padrdes alimentares saudaveis.

!Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, GPeSC Bolsista ICV; E-mail: janlele89@outlook.com

2Nutricionista, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Picos — PI;

3Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, GPeSC Bolsista ICV;

4Graduanda de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva-GPeSC Bolsista ICV;

SGraduanda de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva-GPeSC

®Doutora em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui, UFPI, Picos — PI.
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Palavras-chaves: Estado Nutricional. Universidade. Estudantes.

Area de Classificagdo: Ciéncias Sociais e Humanas em Salde

!Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, GPeSC Bolsista ICV; E-mail: janlele89@outlook.com

Nutricionista, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Picos — PlI;

3Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, GPeSC Bolsista ICV;

4Graduanda de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva-GPeSC Bolsista ICV;

SGraduanda de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui-UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva-GPeSC

®Doutora em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui, UFPI, Picos — PI.
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INVESTIGACAO DO NIVEL DE ESTRESSE ENTRE
ESTUDANTES UNIVERSITARIOS

Raylane Gomes Paiva’

Ellaine Santana de Oliveira?
Lesliane Carvalho da Silva®
Eliziane Oliveira de Lima*

Isa Moema de Sales Santos®
Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUCAO: A entrada na universidade leva os jovens a terem aumento nas
responsabilidades, modificacbes nos padrées alimentares, inatividade fisica,
esgotamento psicolégico em decorréncia das longas horas de estudo, além de alteracbes
nos padrdes de comportamento, relativos ao consumo de alcool, cigarro e outras drogas.
Essas mudancas podem favorecer o aparecimento de sintomas relacionados ao estresse
0 que reflete o elevado indice de académicos que sofrem com esse estado. Pesquisas
comportamentais revelam que, entre os estudantes universitarios existe aumento do
estresse. OBJETIVO: Analisar o nivel de estresse em estudantes universitarios de uma
Instituicdo de Ensino Superior (IES). METODOLOGIA: Estudo do tipo descritivo,
transversal, quantitativo, realizado em uma IES, no periodo de abril a novembro de
2016, amostra total de 338 universitarios possuindo idades entre 18 e 30 anos. Na
realizacdo da coleta utilizou-se formulario socioeconémico e um Inventario de Sintomas
de Stress de Lipp (ISSL). O célculo da amostra realizou-se com formula estatistica
para populacéo finita e para processamento e analise dos dados, utilizou-se o software
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versao 20.0. Foi considerado o valor
de p significativo nas analises inferenciais, aquele que se apresentou menor que 0,05. O
projeto foi executado apds aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Piaui (CEP/UFPI), segundo parecer n° 1.554.364.
RESULTADOS: Observou-se que 68,7% apresentam algum nivel de estresse. Tendo
em vista suas fases, atenta-se para os extremos encontrados, a fase de resisténcia com
54,1% e 1,3% na fase de alerta, destes 20,7% dos académicos estressados estavam em
transicdo para fases mais graves. CONCLUSAO: Os resultados deste  estudo
constituem importante avanco ao indicarem a necessidade de repensar 0 processo de
formacdo dos estudantes de graduacao, buscando investir em estratégias de reducdo do
estresse que possibilitem uma formacdo académica mais saudavel, qualificada e
dindmica, beneficiando o futuro profissional.

!Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, GPeSC Bolsista ICV, E-mail: raylanegp@hotmail.com;

Z Nutricionista, Universidade Federal do Piauf — UFPI, Picos — PI;

3Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, GPeSC Bolsista ICV;

4Enfermeira, Faculdades Integradas do Tapajos/FIT — UNAMA Santarém-PA, Especialista em Sadde da
Familia— UFMA, Mestranda em Saude Coletiva UECE, membro do Laboratério de Préticas Coletivas em
Saude — LAPRACS;

SEnfermeira, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Picos — PI;

®Doutora em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui, UFPI, Picos — PI.
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Palavras-chaves: Universidade. Estudantes. Estresse.

Area de Classificacdo: Ciéncias Sociais e Humanas em Sadde.

!Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, GPeSC Bolsista ICV, E-mail: raylanegp@hotmail.com;

2 Nutricionista, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Picos — Pl

3Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, GPeSC Bolsista ICV;

“Enfermeira, Faculdades Integradas do Tapajos/FIT — UNAMA Santarém-PA, Especialista em Salde da
Familia— UFMA, Mestranda em Saude Coletiva UECE, membro do Laboratdrio de Praticas Coletivas em
Saude — LAPRACS;

SEnfermeira, Universidade Federal do Piaui — UFPI, Picos — PI;

®Doutora em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui, UFPI, Picos — PI.
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ASSISTENCIA NOS CENTROS DE ATENCAO PSICOSSOCIAL
(CAPS): VISAO DOS DISCENTES DE ENFERMAGEM

Laryssa Lyssia Matildes Rodrigues®
Lairton Batista de Oliveira?
Pryscila Ravene Carvalho Oliveira®
Lany Leide de Castro Campelo*
Inara Viviane de Oliveira®

INTRODUGCAO: O Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) é um servico substitutivo ao
modelo hospitalocéntrico, sendo que a assisténcia prestada inclui familia e usuarios, tendo como
objetivo a promocédo da reinsercdo social dos usuarios por meio do exercicio dos direitos e
fortalecimento dos lagos familiares. OBJETIVOS: Descrever assisténcia prestada aos clientes
do CAPS | e CAPS AD do municipio de Picos (Pl). METODOLOGIA: Trata-se de um relato
de experiéncia, realizado por discentes do terceiro periodo de Enfermagem em Saude Mental,
ocorrido nos meses de outubro e novembro de 2017, com enfoque em vivenciar a rotina da
assisténcia prestada aos clientes portadores de transtornos psiquicos e com necessidades
decorrentes do uso de drogas. RESULTADOS: Nas préaticas realizadas observou-se:
assisténcia de enfermagem e terapéutica, acolhimento, consultas psicoldgicas e psiquiatricas.
Em ambos pontos estratégicos, foram vistas as dificuldades politico-gerenciais, aliados ao
cuidado ainda fragmentado e distintos contextos familiares que interferem diretamente no
tratamento, restabelecimento da salde, e consequentemente prejudica a conducdo do Projeto
Terapéutico Singular (PTS) pelos profissionais. Identificou-se ainda, deslocamento precério ou
inexistente até o servico, devido a grande demanda de clientes provenientes da macrorregiao.
Cabe relatar, que as equipes responsaveis buscavam manter o ambiente favoravel ao bem-estar
e acolhimento, conforme os preceitos da Reforma Psiquiétrica, afim de fortalecer o elo com o
cliente e evitar o abandono do tratamento. CONSIDERACOES FINAIS: Diante das
dificuldades encontradas, os discentes puderam refletir sobre a melhoria das condic¢des dos
servigos prestados, 0s quais necessitam de reorganizacao logistica e gerencial do transporte para
deslocamento, a sensibilizacdo da equipe de satde diante das adversidades dos casos, afim de,
potencializar o cuidado eficaz, promover a real desinstitucionalizacéo e reinsercdo social, bem
como, assisténcia embasada na Clinica Ampliada que possibilite a maior participacao,
construcdo de autonomia do usuario e familia em sofrimento psiquico, frente a atual e
persistente sociedade excludente.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Bolsista PIBEX e integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva, linha Doencas Cronicas.

E-mail: laryssa_lyssya@hotmail.com

Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, linha Saide da Crianga e do Adolescente.

3Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, linha Saude do Idoso.

4Enfermeira. Doutoranda em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva, linha Saide da Crianga e do Adolescente
SEnfermeira. Mestre em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva, linha Salde da Crianga e do Adolescente.
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Palavras-Chave: Satude Mental. Enfermagem. Servico de Saude.

Area de Classificacgo: Ciéncias sociais e humanas em satde.
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REABILITACAO PSICOSSOCIAL - PROMOCAO DA AUTONOMIA
PELO TRABALHO: RELATO DE EXPERIENCIA

Mariana Batista Pereira *

Amanda de Oliveira Fernandes Carvalho?
Francinaldo Silva do Nascimento®
Michelly da Silva Pinheiro*

Rayla Tuane Soares Barbosa®

Lany Leide De Castro Rocha Campelo®

INTRODUGCAO: O trabalho é um dos eixos fundamentais da Reabilitacdo Psicossocial como
estratégia promotora da autonomia da pessoa em sofrimento psiquico. OBJETIVOS: Relatar
a experiéncia de alunos da especializacdo em Saude Coletiva da Universidade Federal do Piaui
na promogdo da Reabilitagdo Psicossocial em servicos da Rede de Saide Mental do municipio
de Picos-Piaui. METODOLOGIA: Relato de experiéncia de estagio em disciplina Praticas
Integradas em Saude Coletiva no periodo de janeiro a fevereiro de 2018 em estabelecimentos
da Rede de Saude Mental do municipio de Picos- Pi. A partir das visitas, os alunos conheceram
a rotina assistencial bem como as potencialidades e dificuldades de cada instituicdo na
promocdo da Reabilitacdo Psicossocial dos usuarios dos servigos e construiram uma proposta
de intervencdo voltada para a implementacdo de estratégias de geracdo de renda para essas
pessoas. RESULTADOS: A intervencdo contou com o conhecimento da singularidade e
potencialidade de cada instituicdo para a elaboragéo de uma cartilha descritiva com sugestoes
de facil aplicacdo e baixo custo como: producdo de sabdo biodegradavel, dindin gourmet,
tapetes de retalhos e horta orgénica, que foi apresentada aos profissionais e usuarios. A
atividade apresentou-se como instigante visto que promoveu a reflexao dos profissionais quanto
as experiéncias frustradas na implementacdo de projetos anteriores, discussdo sobre a
importancia do eixo trabalho como fundamental para a restituicdo do poder contratual de
pessoas em sofrimento psiquico e sobre o papel do profissional de satide na elaboracdo de acbes
praticas que modifiqguem as condi¢bes de vida desses sujeitos como abordagem terapéutica,
como proposto na cartilha. CONCLUSAQ: A experiéncia permitiu aos alunos compreender a
importancia do “Eixo Trabalho” da Reabilitagdo Psicossocial como um cuidado de carater
multiprofissional e interdisciplinar convergente com o que propde a salde coletiva em seu
compromisso com a producdo de saude e vivenciar o cuidado em saude mental em sua
complexidade.

Palavras-Chave: Saude Coletiva. Saide Mental. Reabilitagdo
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DESAFIOS DA SAUDE MENTAL NAAATENQAO BASICA: RELATO
DE EXPERIENCIA

Bruno Rafael Pereira de Moura'
Raylane Gomes Paiva?

Maércia Leal de Carvalho®
Rauena Gomes Paiva®

Thais Raiane da Silva Amorim®
Viviane Pinheiro de Carvalho®

INTRODUCAO: O conceito de saude inclui a Saude Mental (SM) como quesito essencial
para que o individuo possua completo bem estar fisico e psiquico. Apesar disso, observa-se
que é deixada em segundo plano, tanto pelo préprio sujeito, como também pelos profissionais
de satde. No Brasil, cerca de 3% da populacdo necessita de um cuidado continuo, sendo esses
0s casos considerados de maior gravidade; outros 9% requerem atendimento com um menor
grau, tratando-se dos transtornos mentais comuns,onde ha necessidade de maior atencao.
Contudo, existem inimeras dificuldades enfrentadas por profissionais e usuarios na busca
pela promocdo da salde mental na atencdo primaria. OBJETIVO: Relatar os principais
obstaculos encontrados na aplicacdo de um projeto de intervencgéo voltado para a promogéo da
salude mental em uma Unidade Béasica de Saude(UBS). METODOLOGIA: Trata-se de um
relato de experiéncia que propOe descrever os desafios da aplicacdo de um projeto de
intervencdo realizado nos meses de marco e abril de 2018em uma UBS da cidade de Picos-Pl.
Foram realizados cinco encontros que dispuseram de varios temas relacionados a promocao
da saude mental. RESULTADOS: Devido a cultura de ndo trabalhar a promocdo da salude
mental nas UBS do municipio, encontrou-se uma resisténcia e receio por parte dos
profissionais, bem como de alguns integrantes da comunidade em aderir ao projeto pelo fato
de associarem as atividades acerca da SM aos transtornos psiquicos. CONCLUSAQ: As
dificuldades encontradas foram inimeras, dentre elas, o preconceito e a vergonha por parte de
algumas pessoas da comunidade, além do desinteresse dos profissionais. No entanto, o
objetivo proposto foi atingido, constatado pelo aumento de participantes a cada encontro.

Palavras-Chave: Atencdo primaria. Saude mental. Enfermagem.

Area de Classificacdo: Ciéncias sociais e humanas em satde

!Graduando em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI. E-mail: b.rafaelmoura@hotmail.com
2Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI, membro do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva — GPeSC, bolsista ICV;

3Enfermeira, Faculdade Mauricio de Nassau;

4Académica do curso de licenciatura em Educagéo Fisica, Universidade Estadual do Piauf - UESPI;
SGraduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI;

®Enfermeira. Docente na Universidade Federal do Piaui-UFPI.
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AGOES DE PROMOGAO DE SAUDE A UM IDOSO EM SITUAGAO DE
ABANDONO: RELATO DE EXPERIENCIA

Luzileide Araujo de Sousa!

Andressa Santos Rodrigues?

Augusta Laezia Veloso®

Carla do Vale Caminha®

lolanda Gongalves de Alencar Figueiredo®

INTRODUGCAO: O envelhecimento esta cada vez mais em ascensdo, principalmente nos paises
em desenvolvimento. Além das alteracfes naturais do processo de envelhecimento, as relacGes
familiares e com os cuidadores podem influir diretamente no bem-estar. A estratégia de salde da
familia tem grande relevancia nas acbGes de promoc¢do a salde. OBJETIVOS: Relatar a
importancia do desenvolvimento de acdes de promocdo a saude. METODOS: Compreende um
relato de experiéncia acerca de acOes executadas em uma instituicdo do municipio de Picos-Piaui,
promovido por académicos de enfermagem. O publico alvo foi um senhor encontrado em carater
de abandono com deficits que influenciavam diretamente na sua qualidade de vida.
RESULTADOS E DISCUSSAQ: Foram realizadas reconhecimento das fragilidades, agdes como
promocdo da higiene em todos os aspectos, seja fisica como do ambiente. Além de contatar a
familia visando a continuidade da assisténcia ao mesmo. CONCLUSAO: As atividades,
referenciada no presente trabalho, objetivou realizar acdes de promocao a salde a uma pessoa em
carater de abandono, visando principalmente prover a higienizacdo e conforto do mesmo
delineando uma qualidade vida melhorada a esta.

PALAVRAS-CHAVE: Promogdo em salde. 1doso. Prevengao.
AREA DE CLASSIFICACAO: Relato de experiéncia.

1- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do GPESC/UFPI/CNPq. E-
mail: leide_araujo@outlook.com

2- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do GPESC/UFPI/CNPQq.
Bolsista Extenséo;

3- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB;

4- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva - GPESC/UFPI/CNPq;

5- Mestre em Ciéncias e Salde. Docente Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB.
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PRATICA DE VACINACAO EM PROJETO RODANDO COM SAUDE
PELO SEST SENAT: RELATO DE EXPERIENCIA

Viviane de Meneses Barbosal

Andressa Santos Rodrigues?

Carla do Vale Caminha®

Gyzelda de Barros Sousa*

Lusileide Aradjo de Sousa®

lolanda Gongalves de Alencar Figueiredo®

INTRODUGCAO: Através do processo de trabalho e estilo de vida dos caminhoneiros na
estrada é possivel identificar que estes profissionais estdo expostos a atividades extenuantes,
com longas jornadas diarias de trabalho e condi¢Ges inadequadas de prevencao, promogdo e
manutencdo da salde. OBJETIVOS: Relatar a importancia de prestar servicos de saude aos
caminhoneiro. METODOS: Compreende um relato de experiéncia, de um projeto rodando com
salide executado em um posto de gasolina do municipio de Picos-Piaui. O publico alvo foi os
caminhoneiros que realizavam parada no posto de gasolina, a atividade realizou-se no dia 03
de outubro de 2017, no periodo da manhi. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os
caminhoneiros atendidos mostraram se bastante interessados em realizar a vacinagao e estarem
em dias com o cartdo vacinal. Pouquissimos foram os que recusaram. Evidenciando que este
publico também se preocupa em manter a salde em boas condi¢Bes. Ap6s a vacinagdo eram
encaminhados para a palestra com os policiais rodoviarios federais, para que assim pudessem
dar continuidade e completar as atividades oferecidas pelo projeto rodando com saude do Sest
Senat. CONCLUSAO: A experiéncia em participar deste projeto trouxe para nos como futuras
profissionais da saude, o conhecimento e analise de se verificar que as a¢fes de salde devem
ser realizadas para toda a populacéo, independente dos tipos de profissdes.

PALAVRAS-CHAVE: Promoc¢do em saude. Caminhoneiro. Prevencao.
AREA DE CLASSIFICACAO: Relato de experiéncia.

1- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. E-mail viviany20meneses@hotmail.com
2-Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do GPESC/UFPI/CNPq. Bolsista
Extensdo;

3- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva - GPESC/UFPI/CNPq;

4- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do GPESC/UFPI/CNPq.
Bolsista ICV;

5- Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do GPESC/UFPI/CNPg;

6- Mestre em Ciéncias e Saude. Docente Curso de Bacharelado em Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB.
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TERRITORIALIZACAO EM UMA MICROAREA ADSCRITA NA
CIDADE DE CARIRE-CE

Atila Chagas de Aradjo*

Maria do Carmo Viana Andrade Gomes?
José Paulo Aguiar?

Inara Silveira Souza®

Tarcio Aragdo Matos*

Anael Queiros Silva Barros®

INTRODUGCAO: A territorializacdo apresenta as caracteristicas da comunidade, as diversas
representacdes sociais, econémicas e culturais que sdo imprescindiveis para fazé-lo em salde,
especialmente no que diz a salde da familia. Neste aspecto, conhecer e delimitar o territorio
sdo essenciais para desenvolver um trabalho baseado nas potencialidades e dificuldades que
interferem no trabalho e planejamento de acGes eficazes. OBJETIVO: Objetivou- se entender
e analisar a territorializacdo em um bairro na cidade de Carire- CE. METODOLOGIA:
Trata-se de um relato de experiéncia, vivenciado pelos estagidrios do curso de Nutricdo do
Centro Universitario UNINTA, durante o ano letivo de 2018. Foi realizada uma visita ao
bairro Japdo na cidade de Cariré- CE, a qual a agente comunitaria de salde, apresentou e
repassou as devidas informacdes para que assim pudesse ser construido um diério de campo,
com registros escritos e fotograficos. RESULTADOS: Sobre a qualidade e condi¢6es de vida
da comunidade, observou-se que nem todas as casas eram de tijolos, algumas séo de barro e a
maioria falta rede de esgoto. Os espacos publicos sdo bem usufruidos pela comunidade e
contam como alternativas de lazer bares, pracgas, igrejas e um campo de futebol. Os padrbes
alimentares da comunidade sdo considerados razoaveis, levando em conta o nivel econémico
da populacdo, que em sua maioria sdo aposentados e a Unica fonte de renda é um salario
minimo. Grande parte da populacdo é composta por idosos que em sua grande maioria
apresentam patologias como, hipertensdo arterial e diabetes mellitus. CONSIDERACOES
FINAIS: Portanto, foi possivel reconhecer a importancia da caracterizacdo da Unidade Bésica
de Saude, elencando os profissionais atuantes e a comunidade que usufrui de seus servigos.
Através da imersdo comunitaria foi possivel assentir a importancia da territorializacdo no
atuar do nutricionista que devera fazer uso dessas informacfes para melhor atender a
comunidade que necessita desse servico.

Palavras- chave: Estratégia de salde da familia. Atencdo priméria a salde. Distribuicdo
territorial da populacéo.

Area de classificacio: Politica, planejamento e gest&o.
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PSICOLOGIA NA ATENCAO BASIC,NA EM SAUDE: DESAFIOS DA
FORMACAO

Brenda Brito Ramos?*
Leticia Dias Baroni?
Ana Ester Maria Melo Moreira®

O presente trabalho consiste na apresentacdo da experiéncia desenvolvida durante o Estagio
Profissional em Psicologia com énfase em Salde Coletiva na Atengdo Bésica em Saude
(ABS) da Universidade Federal do Piaui. A proposta consistia em desenvolver atuacdo em
Psicologia acolhendo as demandas da comunidade, considerando os seus modos de vida e o
cuidado a partir do proprio territorio, partindo dos principios e diretrizes do Sistema Unico de
Saude (SUS). Nesse sentido, compreendemos que a atuagdo da Psicologia na ABS é um
processo em construcdo e que aponta potencialidades e desafios em seu percurso. A
metodologia de atuacdo desenvolvida nesta experiéncia ancorou-se na abordagem qualitativa
com enfoque na observacdo participante, considerando que o objeto de estudo convida para
um processo de didlogo no campo das metodologias participativas. A sistematizacdo ocorreu
através do diario de campo. Com énfase nas abordagens psicossociais em salde, emergiram
como cendrios de atuacdo a territorializacdo, a clinica psicossocial, a vista domiciliar, a
abordagem com grupos, atuacdo com grupos programaticos, a atua¢do no campo dos
transtornos mentais comuns, a estratégia na salde mental de criancas e adolescentes, 0
trabalho intersetorial, o fortalecimento da participacdo popular na salde entre outros. Tais
praticas foram substanciais para se pensar novas tecnologias e estratégias de cuidado,
resultando promocdo da salde e prevencdo das doencas. Considerando os resultados obtidos
durante a experiéncia de Estagio Profissional, compreende-se ser importante para se pensar
em praticas de cuidado em salde que estejam em consonancia com a realidade da
comunidade, que considerem suas experiéncias de vida e singularidades. Além disso, apostar
nas abordagens psicossociais € no compartilhamento de saberes resulta em novos modos de
producdo de cuidado, consequentemente no fortalecimento da salde comunitaria.

Palavras Chaves: Psicologia. Atencdo Basica. Formacdo.

Area de classificacdo: Politica, planejamento e gestéo

!Estudante; Graduando em Psicologia; Universidade Federal do Piauf; brenda2010ifma@hotmail.com.
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CULTURA DE SEGURANCA DO PACIENTE SEGUNDO A
PERCEPCAO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM: REVISAO
INTEGRATIVA
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Sarah Nilkece Mesquita Aratjo Nogueira Bastos®

INTRODUCAO: Ao longo dos anos a vulnerabilidade e a inseguranca do paciente tem se
tornado uma importante discussdo no meio cientifico e assistencial, sugerindo a necessidade
emergente de uma mudanca na forma de trabalho dos servicos de salde pautada na cultura de
seguranca do paciente. A Enfermagem se faz importante nesse processo, tendo em vista que
estd a frente do cuidado permanentemente. OBJETIVOS: Compreender as percepcdes dos
profissionais de enfermagem sobre a cultura de seguranca do paciente. METODOLOGIA:
Trata se de uma revisdo integrativa da literatura realizada no més de abril de 2018. Para a
coleta de dados utilizou se as bases de dados eletronica SCIELO - Scientific Electronic Library
Online e Lilacs — Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, usando
como descritores: cultura, seguranca do paciente, enfermagem. Como critérios de inclusdo
foram definidos: artigos na integra, publicados no periodo de 2014 a 2018, no idioma
portugués, inglés e espanhol e relevancia para o tema em estudo. Foram identificados e
analisados 15 artigos, entretanto apenas quatro atenderam aos critérios acima citados.
RESULTADOS: A partir da analise dos estudos identificou-se que o medo da punicao frente
a um evento adverso foi relatado em todas as publicacBes, e segundo a percepcdo dos
profissionais de enfermagem o dominio considerado aceitavel foi a satisfagdo no trabalho e o
trabalho em equipe. E o dominio mais probleméatico é em relacio a gestdo. CONCLUSAO:
Levando em consideracdo os estudos, conclui-se que os profissionais de enfermagem tem
uma percepcdo de cultura negativa, a qual predomina a punicdo frente ao erro, evidenciando
assim uma necessidade de aprimoramentos para melhoria na qualidade do cuidado com o
objetivo de alcancar uma cultura positiva.

Palavras — chave: Enfermagem. Cultura. Seguranca do Paciente

Area de classificacdo: Politica, planejamento e gest#o.

!Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. E-mail: laeziav@gmail.com
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4 Enfermeira. Docente na Universidade Federal do Piaui-UFPI

SMestre em Enfermagem, Professora Assistente do curso de enfermagem da Universidade Federal do Piauf —
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mailto:laeziav@gmail.com

261

SAUDE INDIGENA: COMO FUNCIONA?

Maria Nadjiané dos Santos*
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Artemizia Francisca de Sousa®

INTRODUCAO: A politica nacional de sadde indigena estabelece que os povos indigenas
devam ter acesso aos servicos de satde com os principios do sistema Unico de saude-SUS,
levando em consideragdo caracteristicas demograficas, histdricas e culturais, gerenciados pela
secretaria especial de saude indigena-SESAI através dos Distritos Sanitarios e Especiais
Indigenas-DSEIs e polos-bases. O propdsito desse trabalho foi apresentar a organizacdo do
Servico em salde indigena no Brasil. METODOLOGIA: Realizou-se pesquisa bibliografica
em bases de dados eletronicas Scielo, BVS e periddicos capes dos Ultimos cinco anos utilizando
os descritores: saude indigena, atencdo basica e indigenas, dos quais foram utilizados seis
publicacGes de acordo com a relevancia com o tema. RESULTADOS: Com base nos dados
encontrados existem 34 DSEIs no pais, que sdo unidades organizacionais territoriais que
executam ac¢des em salde articulando-se com o SUS responsaveis por um conjunto de tribos
através dos polos-bases que cobrem uma comunidade indigena. O polos-bases normalmente se
encontram na cidade e tem fungdo administrativa servindo como a primeira referéncia para a
equipe de salde que atuam nas aldeias, composta principalmente por médicos, enfermeiros,
odontélogos, técnicos de enfermagem e agentes indigena de salde-AlSs que prestam servicos
dentro da comunidade. A assisténcia acontece pelo acompanhamento constante dos AISs, com
a atencdo basica ocorrendo nos postos de salde localizados na comunidade. Casos em que é
necessario atendimento em outro nivel de atencédo, os polos-bases devem se articular para que
esse atendimento ocorra em um hospital referéncia do SUS se responsabilizando pelo transporte
e assisténcia desse paciente; como normalmente esse atendimento ocorre em outra cidade a casa
de saude indigena-CASAIl presta servico de apoio e hospedagem para o paciente e
acompanhante. CONCLUSAO: A falta de atendimento especializado é o principal problema
encontrado na assisténcia a saude dos povos indigenas, levando-os a terem que sair da
comunidade para atendimento especializado.

Palavras chaves: Saude indigena. Atencdo basica. Indigenas.

Area de classificacio: Politica, planejamento e gestao.
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2Tutora do grupo PET Cidade, salde e justica e docente do Departamento de Enfermagem da Universidade
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3 Colaboradora do grupo PET Cidade, salde e justica e docente do Departamento de Nutricdo da Universidade
Federal do Piaui, CSHNB.
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APRIMORANDO PRATICAS DE PROMOGCAO DA SAUDE NA
ATENCAO PRIMARIA: UM RELATO DE EXPERIENCIA
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INTRODUCAO: A promocio da satde sendo uma das estratégias de producdo de satde,
articulada as demais estratégias e politicas do Sistema Unico de Salde, contribui para
construcdo de acdes transversais que possibilitem atender as necessidades sociais em salde.
Executar promocdo da saude ndo é facil para gestores e profissionais de salde, por isso a
necessidade de maior aprimoramento de praticas de promocdo da saude. OBJETIVO:
Relatar uma capacitacdo realizada para profissionais da Estratégia Saude da Familia, NGcleo
de Apoio a Saude da Familia e Gestores sobre a Politica Nacional de Promogdo da Salde e
aprimoramento das praticas de Promoc¢do da Salde na Atengdo Primaria. METODOLOGIA:
A capacitacdo foi realizada em fevereiro de 2018 em trés Estratégias de Salde da Familia do
municipio de Patos no Piaui, contou com a participacdo da equipe de profissionais que
trabalnam no espaco. Inicialmente houve a divisdo em trés grupos, foram instigados a
conceituar Promocdo da Salde, posteriormente houve uma explanacdo da Politica Nacional
de Promocdo da Saude. Depois foi distribuido entre os grupos um artigo sobre Promocéo da
Salde na Atencdo Basica, logo apo6s a leitura e discussdo do mesmo. Cada equipe analisou as
vulnerabilidades do seu territério e elaborou uma proposta de acdo a ser desenvolvida.
RESULTADOS: Desenvolveram agdes de grupo educativo, promoc¢do do empoderamento de
pacientes em tratamento de hanseniase, ocorreu 0 monitoramento das acdes planejadas de
promocdo da saude e dos indicadores de salde pactuados para as acGes de promocdo da
salde, conseguindo aumento de adesdo ao tratamento de hanseniase, nUmero de casos com
cura ao final do tratamento e participacdo de hipertensos e diabéticos ao programa Hiperdia.
CONCLUSAO: Portanto, quando as a¢des de promocéo da salide sdo executadas de maneira
efetiva é possivel amenizar os riscos e danos causados ao individuo pelas diversas patologias,
melhorando sua qualidade de vida.

Palavras-chave: Promogédo da Saude. Politica Nacional de promogéo a Saude. Profissionais
da saude.

Area de Classificacgo: Politica, planejamento e gest3o.
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COMPREENCAO DE UM SISTEMA DE VIGII:ANCIA
EPIDEMIOLOGICA: RELATO DE EXPERIENCIA
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INTRODUCAO: Os sistemas de vigilancia em saude publica, objetivam acompanhar o
comportamento epidemioldgico das doencas sob vigilancia, a recomendacdo de medidas de
prevencao e controle, além da identificacdo do surgimento e permanéncia de novos problemas
de saude publica. A lei 8080/90, atraves do artigo 6° introduz no campo de atuacdo do SUS
(Sistema Unico de Satide) a execucéo de acdes de vigilancia epidemioldgica, assim como suas
respectivas definicdes. OBJETIVOS: Expor o conhecimento adquirido acerca do
funcionamento das atividades da vigilancia epidemiolégica no municipio de Picos (estado do
Piaui). METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia referente a visita realizada
pelos alunos do terceiro periodo do curso bacharelado em enfermagem, da Universidade
Federal do Piaui — Campus Senador Helvidio Nunes de Barros, a vigilancia epidemiol6gica
do municipio de Picos, no estado do Piaui, no més de abril de 2018. RESULTADOS: A
experiéncia relatada consolidou-se pela associacdo teorico-pratica, explanando as discussdes
acerca das principais atividades desempenhadas pela Vigilancia Epidemiol6gica. Foram
apresentados os principais sistemas de informacao utilizados pelo municipio e macrorregiao, e
0s servigcos desenvolvidos de acompanhamento e fiscalizacdo de baixa, média e alta
complexidade nos estabelecimentos e produtos do municipio, bem como da seguranca do
trabalhador. Tratando-se de pacientes de outros municipios, a notificagdo nos sistemas de
informacdo, é feita em Picos, mas a responsabilidade de fechamento do sistema é do
municipio de origem do usuario. CONCLUSAO: A qualidade das acBes da vigilancia
epidemioldgica é de fundamental importancia para o planejamento e execuc¢do das politicas de
salde. A experiéncia possibilitou, aos alunos, enquanto futuros profissionais, a construcao de
novos saberes por meio de abordagens distintas, e a formacdo do conhecimento acerca das
ferramentas utilizadas na garantia a qualidade dos servicgos de satde publica.

- Académica de Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — UFPI/CSHNB, Picos, Piaui. Membro do Grupo
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de Estudos de Salde Sexual e Reprodutiva;
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264

Palavras-chave: Epidemiologia. Enfermagem Pratica. Monitoramento Epidemioldgico.

Area de Classificagdo: Politica, Planejamento e Gestéo.
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O PAPEL DO NUTRICIONISTA NA ATENQAO PRIMARIA A SAUDE:
UM RELATO DE EXPERIENCIA
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INTRODUCAO: A atenco primaéria a satde funciona como porta de entrada da populacio ao
sistema de salde de um pais. Em vistas disso, o Nucleo de Apoio a Saide da Familia (NASF)
surge através da portaria n® 154, de 24 de janeiro de 2008, dentro da Estratégia de Saude da
Familia (ESF), como uma unidade de apoio multidisciplinar a comunidade que o recebe, com
0 objetivo de consolidar a atencdo primaria. Dentre os profissionais de salde que compdem esta
equipe, estd o nutricionista, que gerencia as agdes relacionadas a alimentacdo e nutricao.
OBJETIVOS: Este estudo objetivou descrever a relevancia da atuacdo do profissional
nutricionista na atencdo priméria a saide. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de
experiéncia sobre a observacdo do trabalho do nutricionista junto ao NASF. O trabalho foi
realizado na cidade de Picos, no estado do Piaui, nos NASFs dos bairros Junco e Pantanal,
durante o estagio curricular em Nutri¢do Social de alunos do curso de Nutricao da Universidade
Federal do Piaui. As atividades do estagio foram desenvolvidas nos meses de outubro a
dezembro de 2017. RESULTADOS: No decorrer do estagio nos NASFs supracitados, p6de-se
perceber na pratica, quais as fungdes cumpridas pelo nutricionista responsavel. Dentro deste
contexto, o nutricionista atuou na assisténcia individual de pacientes saudaveis ou enfermos,
recebendo e direcionando encaminhamentos a outras especialidades. Além disso, verificou-se
a participacdo ativa do nutricionista, junto a equipe multiprofissional, na organizacdo e
planejamento de estratégias de promocao de salde, com a realizacdo de palestras para escolares
e grupos de risco, como hipertensos e diabéticos, além da confec¢do e apresentacdo de
tecnologias como cartazes e panfletos educativos a individuos de variadas faixas etarias.
CONCLUSAO: O nutricionista desempenha uma importante func&o neste modelo de atenc&o,
realizando atividades fundamentais a prevencdo de patologias, além da manutencdo e
recuperacao da saude.

Palavras-chave: Atencdo primaria a satde. Apoio nutricional. Pratica profissional.

Area de classificacdo: Politica, planejamento e gest#o.
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A PRATICA DO INFORMAR COM QUALIDADE SOBRE A DENGUE
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INTRODUCAO: A dengue é uma doenca de areas tropicais e subtropicais, onde as condicdes do
meio ambiente favorecem o desenvolvimento do mosquito Aedes aegypti, sendo considerado um
problema de salde publica. OBJETIVO: Relatar a percep¢do dos académicos diante de uma
intervencdo sobre a dengue. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo com enfoque
em um relato de experiéncia a partir de intervencdo sobre a dengue, realizado por académicos em
estagio curricular 11 com alunos do ensino infantil e fundamental de uma escola publica, realizado
em abril de 2017 em uma Unidade Bésica de Saude (UBS) do municipio de Picos-Pl. Foram
utilizados na intervencdo videos e bexigas. RESULTADOS: Tematica bastante discutida em
campanhas anuais, propagandas na TV, panfletos espalhados pelas UBS e ainda assim ha
necessidade de enfatizar as distintas maneiras de prevencao, com medidas simples e de baixo custo.
Reunir criancas e adolescentes para falar sobre a doenca em questdo é de extrema importancia,
visto que os dados epidemioldgicos aumentam anualmente. A interagdo dos alunos com a equipe
promotora da intervencdo foi satisfatoria, fortalecendo a relacdo escola-UBS para juntos
construirmos um momento de conhecimento com o intuito de mudar a realidade que atinge toda a
comunidade. Por meio de videos é possivel iniciar os questionamentos, esclarecer dividas sobre
prevencao e transmissdo, além de responsabilizar cada aluno do papel de disseminar informacdes
para que a populacdo possa intervir na propagacdo do mosquito transmissor, causador ndo s6 da
dengue como de outras doencas. Ap0s a construcdo do saber matuo, uma caminhada da UBS até a
escola foi realizada para mostrar a comunidade do grande feito praticado. CONCLUSAO: Por
mais simples que a intervencdo seja, a informacdo sera propagada, dai entdo a importancia de
informa-la com qualidade ao publico-alvo para que possam em seu convivio compartilhar o
conhecimento adquirido sobre a doenca e responsabilidade social.

!Bacharel em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui — UFPI;

2Enfermeiro. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva/CSHNB/UFPI/CNPq;
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SGraduanda em Enfermagem UFPI/CSHNB, Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde Coletiva;

®Enfermeira da Atencdo Basica, Picos/Pl. Especialista em Salde da Familia e Urgéncia e Emergéncia. Integrante do
Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva/CSHNB/UFPI/CNPq.
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PALAVRAS-CHAVE: Dengue. Educacdo em Salde. Promocdao da Saude.
AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e tecnologia em salde.
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de 2009 a 2014. Rev Saude Ciénc Online. Campina Grande, v. 5, n. 2, p. 5-17, 2016.
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PERCEP(;AO DOS FAMILIARES DE PESSOAS COM
ESQUIZOFRENIA: analise lexicografica através do IRAMUTEQ

Fernanda Matos Fernandes Castelo Branco®
Juliana Baia da Silva?

Carlos Manuel Dutok Sanchez®

Tancredo Castelo Branco Neto*

Divane de Vargas®

INTRODUCAO: A esquizofrenia é um distlrbio psiquico que possui caracteristicas que se
definem como sintomas psicoticos; tais como dificuldade em estabelecer a distingdo entre
experiéncias internas e externas. Portanto, existe a necessidade de um novo modo de assistir ao
individuo com esquizofrenia, juntamente com o ndcleo familiar, onde a compreensdo dos entes
envolvidos no processo de cuidar deve fazer parte dessa nova forma de cuidado, cuja assisténcia
proporcione maior autonomia e qualidade de vida aos individuos, possibilitando reabilitacdo
social congruente com o seu meio e levando-os ao pleno exercicio da cidadania. OBJETIVO:
Conhecer através da lexicografia gréafica, o vocabulario mais frequente da percepcdo dos
familiares de pessoas com esquizofrenia. METODOLOGIA: Estudo descritivo de abordagem
qualitativa, desenvolvido com cinco familiares de um municipio do extremo norte brasileiro,
na regido da fronteira franco-brasileira. Os dados foram obtidos por meio de entrevista
individual, processados no software IRAMUTEQ e analisados a nuvem de palavras,
Classificacdo Hierarquica Descendente, através do dendograma e Analise Fatorial de
Correspondéncia. RESULTADOS: A palavra mais comum foi “ndo”, no qual desmontou o
sentido de negatividade da doenca, o que demonstra uma rejeicdo por parte do familiar
.CONCLUSAO: A partir disso, percebeu-se que o IRAMUTEQ é uma ferramenta valiosa na
busca deste vocabulario e a partir disso 0 conhecimento da percepg¢do dos envolvidos neste
estudo, sendo rodeadas de sentimentos de desvalia e fatores nos quais dificultam o convivio
familiar, pois, ha dificuldade em associar e entender os comportamentos resultantes da doenca.

Palavras-chave: Esquizofrenia, Familia, Saude Mental.

! Enfermeira. Doutora do Departamento de Enfermagem Materno Infantil e Psiquiatrica da Escola de Enfermagem
da USP. Professora Assistente da Universidade Federal do Amapé (Campus Binacional) Membro do Nucleo de
Estudo de Enfermagem em Adicdes — Alcool e outras drogas (NEPEAA) e Lider do Grupo de Satde Mental e
Povos Indigenas (GESMEPI)

2 Graduando de Enfermagem da Universidade Federal do Amapa (Campus Binacional). Membro do Grupo de
Saude Mental e Povos Indigenas (GESMEPI).

3 Bioquimico. Doutor em Biodiversidade e Satde pelo Instituto Oswaldo Cruz- IOC/FIOCRUZ/RJ. Professor
Adjunto da Universidade Federal do Amapa (Campus Binacional). Membro do Grupo de Sadde Mental e Povos
Indigenas (GESMEPI)

4 Advogado. Professor Auxiliar da Universidade Federal do Amapéa (Campus Binacional). Membro do Grupo de
Saude Mental e Povos Indigenas (GESMEPI)

5 Enfermeiro. Pés-doutor em Enfermagem em Adicdes. Professor Associado do Departamento de Enfermagem
Materno Infantil e Psiquiatrica da Escola de Enfermagem da Universidade de Sdo Paulo (USP). Sao Paulo-SP-
Brasil.
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AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e Tecnologia em Salide
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QUALIDADE NUTRICIONAL DE CARDAPIOS HOSPITALARES:
REVISAO DE LITERATURA

Maria Rosiany Sousa Moreira - Universidade Federal do Piaui/CSHNB
rosianymbc@hotmail.com

Fernanda Lima dos Santos - Universidade Federal do Piaui/CSHNB
Yandra Carolyne dos Reis Lucas- Universidade Federal do Piaui/CSHNB
Jaila Maria Feitosa - Universidade Federal do Piaui/CSHNB

Jeéssica Pinheiro Mendes Sampaio - Universidade Federal do Piaui/CSHNB

AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e Tecnologia em satde (Ciéncia em Satde)

INTRODUCAO: A Unidade de Alimentacdo e Nutricdo (UAN) no ambito hospitalar é um
servico de apoio ao tratamento que tem como objetivo prevenir, melhorar e/ou recuperar a satde
da populacdo que atende. OBJETIVO: Este trabalho teve como objetivo revisar a qualidade
nutricional dos cardapios fornecidos nas unidades hospitalares. METODOLOGIA: A busca
dos artigos cientificos foi realizada nas bases de dados Scielo e Lilacs, utilizando-se como
descritores “UAN’s”, “hospitais” e “nutrigdo” combinados entre si e incluindo artigos da lingua
portuguesa, publicados nos Gltimos seis anos, sendo selecionados para avaliacdo final 14
artigos. RESULTADOS: Com os estudos analisados observou-se que os cardapios hospitalares
apresentam inadequacdes quanto a qualidade nutricional, apresentando umareduzida oferta de
vegetais e fornecimento excessivo de alimentos com alta densidade energética, como doces e
frituras. Outro ponto observado foi que a quantidade de carboidratos oferecidaestava abaixo do
recomendado, enquanto que as de lipideos e proteinas superaram o preconizado. As quantidades
de fibras e sddio das refeicdes também eram oferecidas em valoressuperiores ao desejado. Além
do aspecto nutricional, a dieta hospitalar ainda é vista como uma comida ruim e sem sabor,
caracterizando umas das principais queixas dos pacientes. Essas inadequacfes podem ser
explicadas pela falta de padronizagdo das preparacGes, o que pode ser solucionado com a
elaboracdo das fichas técnicas das preparacdes, onde ha a descri¢do das sequéncias do trabalho
para garantir que uma mesma preparacdo seja fornecida com a mesma qualidade nutricional e
sensorial independente de quem a tenha preparado. CONCLUSAOQ: Ressalta-se, portanto, que
as refeicOes hospitalares necessitam de um melhor acompanhamento desde o planejamento até
a preparacdo e o profissional nutricionista é fundamental para estabelecer os cuidados com
alimentacdo oferecida aos pacientes de acordo com a prescricdo dietética, respeitando as
limitagOes causadas pela enfermidade.

Palavras-chave: Alimentacdo Coletiva. Servigo Hospitalar de Nutrigdo. Controle de Qualidade
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METODOLOGIAS ATIVAS NO ENSINO MEDICO: UM RELATO DE
EXPERIENCIA

Illana Lima Lessa - Universidade Federal do Piaui/CSHNB

E-mail: illanalessa@gmail.com

Rafael Coelho Marques - Universidade Federal do Piaui/CSHNB
Renato Mendes dos Santos - Universidade Federal do Piaui/CSHNB
Katrine Bezerra Cavalcanti - Universidade Federal do Piaui/CSHNB

INTRODUCAO: A formagcdo de profissionais médicos ganha novos formatos ao longo dos
anos. O novo método implantado em muitas universidades do pais, o PBL (Problem Based
Learning), visa conferir competéncia na realizacdo de atividades assistenciais e gerenciais.
Nessa perspectiva, 0 estudo de caso de um paciente constitui forma crucial de abordagem na
construcao de conhecimento em préatica hospitalar. A proposta desse método, entdo, é subsidiar
os discentes na sistematizacdo dos conhecimentos no campo da pratica. OBJETIVO:
Construcdo de um relato experiéncia por discentes da disciplina Habilidades Médicas 1V, do
Curso de Graduagdo em Medicina da UFPI, Campus Picos, acerca de um caso clinico analisado.
METODOLOGIA: O desenvolvimento da atividade contou com aula tedrica expositiva prévia
sobre a doenca erisipela, seguida de aula pratica com orientacbes de como proceder em
ambiente hospitalar. Na atividade em campo, foram aplicados os conhecimentos adquiridos
realizando anamnese, exame fisico e coleta de dados de prontuario. Desses dados, construiu-se
um caso clinico com hipoteses diagnosticas e tratamento. O trabalho foi apresentado de forma
expositiva para a turma da disciplina. A analise dos dados a partir da experiéncia foi realizada
pela problematica apresentada: paciente acometido por erisipela internado em unidade
hospitalar. RESULTADOS: Assim, puseram-se em pratica 0s conhecimentos tedricos
adquiridos em sala de aula, enriquecendo a formacéo e dando base para atuagdo futura na
profissdo. Contrastando, pois, com a formacdo tradicional, que pauta os anos iniciais da
formacdo apenas no aprendizado tedrico, refletindo excessiva e precoce especializagdo e
tecnificacdo do cuidado, formando médicos com baixo compromisso social. Dessa forma, a
experiéncia de uso do PBL apresentou carater positivo, promovendo consolidacdo de
conhecimentos. CONCLUSAO: Conclui-se entdo, que as a¢des educacionais baseadas na
metodologia PBL geraram momentos de construcdo coletiva onde os conhecimentos s&o
ressignificados em situacOes da realidade observadas e vivenciadas permitindo democratizar
saberes, experiéncias e propostas.

PALAVRAS-CHAVE: Erisipela; Medicina; Metodologias ativas

EIXO TEMATICO: Ciéncia e Tecnologia em satde (Ciéncia em satde)
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ATIVIDADES LUDICAS PARA EDUCACAO EM SAUDE NO
HIPERDIA SAUDAVEL: RELATO DE EXPERIENCIA

Vicente Rubens Reges Brito!
Leticia Gongalves Paulo?

Lucas Sallatiel Alencar Lacerda®
Raissy Alves Bernardes*

Mayla Rosa Guimaraes®

Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUCAO: O processo constante de transicio demografica tem demonstrado que a
populacdo brasileira estd envelhecendo, acarretando em aumento expressivo das doencas
cronicas ndo transmissiveis, principalmente, diabetes e hipertensdo. O proprio “envelhecer” é
fator que causa alteracdes fisiologicas, bioldgicas, cognitivas e até mesmo patoldgicas, e é
frente a isso que o idoso nao deve ser visto como “doente”, mas sim como um ser capaz de
adaptar-se a tais alteraces e ter uma vida saudavel. Para alcancar tal capacidade é fundamental
que o idoso tenha acesso a informacdes precisas e de alta qualidade, que possam influencia-lo
positivamente, permitindo-o prevenir agravos, evitar riscos e usar de acdes que 0 permite
enfrentarem as doencas. OBJETIVOS: Valorizar a importancia de intervengdes educacionais
para proporcionar conhecimento aos usuéarios atendidos no HIPERDIA da Unidade Bésica de
Saude. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia de estudantes de Enfermagem
da Universidade Federal do Piaui, Campus Senador Helvidio Nunes de Barros, a partir da
realizacdo de oficinas de educacdo em salde em Unidade Bésica de Saude no més de abril de
2018 em Picos-Pl. Foram utilizados para realizacdo das oficinas: cartazes tematicos, matérias
para realizacdo bingo e também pecas de quebra-cabeca para serem coloridas.
RESULTADOS: Percebeu-se que durante os encontros houve troca do conhecimento a partir
de acdes ludicas, sendo esses bastante produtivos, visto que existiu a estimulacdo da
participacdo ativa do grupo, tanto esclarecendo duvidas, como compartilhando suas percepcdes
e conhecimentos sobre o contexto saude-doenca, constatou-se ainda que, 0s niveis das
informacdes dadas pelos clientes, apesar de muitas, ainda eram superficiais. CONCLUSAO:
Por fim, as intervengdes educacionais foram capazes de levar informagOes de qualidade e
precisas, proporcionando conhecimento aos usuarios atendidos na Unidade Basica de Saude,
orientando-0s quantos aos riscos, medidas de prevencdo de agravos das doencas e também
quanto as ac¢des para enfrentamento da diabetes e hipertenséo.

Palavras-chave: Diabetes. Hipertensdo. Saude do idoso. Educacdo em saude.

!Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Cronicas, Bolsista PIBEX.

E-mail para contato: vicentereges@yahoo.com.br

2Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piauf, Brasil, Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Cronicas, Bolsista PIBEX.

3Graduando em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo de
Pesquisa em Salde Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doencgas Cronicas.

“Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, Piaui, Brasil, Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva-GPeSC na linha Adulto e Idoso-Doengas Cronicas, Bolsista PIBEX.

SEnfermeira. Mestre em Ciéncias e Salde pela Universidade Federal do Piaui-UFPI, Teresina, PI, Brasil.
SEnfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal do Ceara- UFC, Cear4, CE, Brasil.
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AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e Tecnologia em satde.
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RELEVANCIA DE MUDANCAS CURRICULARES NA FORMACAO
DO ENFERMEIRO

Cristhiano Neiva Santos Barbosa®
Maria do Livramento Fortes Figueiredo?
Universidade Federal do Piaui

INTRODUCAO: O modelo de educacdo que se pretende alcancar pelos cursos de nivel
superior em enfermagem no Brasil, a partir da reformulagdo e integracdo dos curriculos e
Projetos Politicos Pedagdgicos (PPPs), remonta a uma necessidade premente na
contemporaneidade, com o intuito de formar um profissional Enfermeiro cada vez mais
generalista, critico e reflexivo, capaz de trabalhar em equipe, tomar decisGes e intervir no
processo salde-doenca considerando o perfil epidemiolégico local e promovendo cuidados de
enfermagem de forma humanizada. OBJETIVO: Analisar como a producao cientifica nacional
enfoca a temética voltada as mudangas curriculares nos cursos de graduagdo em enfermagem.
METODOLOGIA: Trata-se de uma Revisdo bibliogréafica, desenvolvida no sitio da Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), na base de dados de enfermagem (BDENF), utilizando-se o0 método
integrado e de associacao em duplas das palavras-chave da pesquisa para refinar os resultados
e considerando as publicacGes de 2008 a 2018. A partir dos critérios de elegibilidade, foram
considerados 07 artigos para a leitura e analise. RESULTADOS: A literatura salienta a
pertinéncia da implementacdo de metodologias ativas nos curriculos dos cursos de enfermagem,
levando em conta principalmente o referencial de Problematizacéo, pelo qual o aluno aprende
a conhecer-se primeiro para depois entender o cuidado com o usuério baseado na sua
integralidade. 1sso pode tornar o aluno com melhores condi¢cdes de desenvolver a escuta e 0
acolhimento. Além disso, destaca-se a necessidade de investimento para inclusao de contetdos
voltados aos aspectos preventivos do processo saude-doenca na formacédo dos enfermeiros, para
superacao do paradigma curativista que nos dias de hoje ainda possui resquicios na assisténcia
guando a formacdo é pautada pelo modelo tradicional baseado apenas no viés clinico.
CONCLUSAO: Depreende-se a necessidade de curriculos integrados, metodologias ativas de
ensino-aprendizagem e o referencial das competéncias como subsidios fundamentais para a
formacéo de profissionais Enfermeiros cada vez mais completos.

Palavras-chave: Educacdo em enfermagem. Aprendizagem baseada em problemas. Curriculo.
Bacharelado em enfermagem.

Area de classificacdo: Ciéncia e Tecnologia em saude (Subarea - Ciéncia em sadde).

1 Enfermeiro. Mestre em Enfermagem. Professor Assistente do Curso de Bacharelado em Enfermagem da UFPI
(CSHNB). E membro do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva (GPESC/CSHNB/UFPI) e do Nicleo de Estudos
e Pesquisas da Mulher e das Rela¢Ges de Género (NEPEM/CMPP/UFPI). E-mail: cristhianoneiva@hotmail.com.

2 Enfermeira. Doutora em enfermagem. Professora Adjunta do,Curso de Bacharelado em Enfermagem e do
Programa de Pés-Graduacdo em Enfermagem da UFPI (CMPP). E membro do Ndcleo de Estudos e Pesquisas da
Mulher e das Relacdes de Género (NEPEM/CMPP/UFPI).
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CONTRIBUICOES DA DANCOTERAPIA PINTURA E ARTE NO
HIPERDIA SAUDAVEL: RELATO DE EXPERIENCIA.

Leticia Gongalves Paulo!

Vicente Rubens Reges Brito?
Patricia Regina Evangelista de Lima®
Isadora Almeida de Sousa*

Mayla Rosa Guimaraes®

Ana Roberta Vilarouca da Silva®

INTRODUCAO: A Hipertensdo arterial sistémica e o Diabetes Mellitus s&o doengas cronicas
multifatoriais que merecem énfase na contemporaneidade. No Brasil a hipertensao representa
um grave problema de salde publica, diante da elevada prevaléncia principalmente quando
associada ao diabetes mellitus. OBJETIVOS: Descrever a experiéncia de académicos de
Enfermagem da Universidade Federal do Piaui sobre aces desenvolvidas em um projeto de
extensdo: Dancoterapia, Pintura e Arte no HIPERDIA saudavel. METODOLOGIA: trata-se
de um estudo descritivo/relato de experiéncia a partir de intervencdes ludicas sobre educacao
em saude pautando a hipertenséo arterial e diabetes mellitus realizadas de marco a abril de 2018,
com individuos adultos e idosos atendidos em uma Unidade Basica de Saude no municipio de
Picos/Pl. Realizaram-se dois encontros na referida UBS, enfatizando as principais davidas
acerca das doencas, a implementacdo da alimentacdo saudavel e a préatica de atividade fisica no
cotidiano dos usuarios. Utilizou-se como meio didatico musica, pinturas, quebra-cabeca, bingos
e alongamentos. RESULTADOS: Notou-se 0 engajamento dos usuérios do HIPERDIA, os
guais mostravam-se em cada encontro mais proativos em participar e questionar, expondo
curiosidades e interesse pela tematica. Observou-se ainda, dificuldade de compreensdo dos
pacientes sobre 0 processo patologico das doencas crénicas hipertensdo e diabetes, entretanto,
buscou-se simplificar ao maximo a comunicacédo, decodificando termos técnicos a linguagem
popular para alcancar compreensdo satisfatéria. Desse modo, obteve-se aumento de
conhecimento, evidenciado pelas respostas adequadas aos questionamentos feitos pelos
mediadores nos encontros. CONCLUSAO: Os encontros contribuiram para o aprimoramento
académico como profissionais e possibilitaram entender o papel do enfermeiro nas acdes de
promocdo da saude. Pdde-se evidenciar a relevancia das acfes de educacdo em salde para 0
publico alvo, enfatizando a ado¢do de uma alimentacdo balanceada e praticas regulares de

! Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, PI. Integrante do Grupo de Pesquisa
em Salde Coletiva — GPeSC linha: Adulto e Idoso-Doengas Cronicas, Bolsista PIBEX. E-mail:
letiiciia.paulo@gmail.com

2 Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, PI. Integrante do Grupo de
Pesquisa em Saude Coletiva — GPeSC linha: Adulto e Idoso-Doencas Cronicas, Bolsista PIBEX.

3 Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, PI. Integrante do Grupo de Pesquisa
em Saude Coletiva — GPeSC linha: Adulto e Idoso-Doencas Cronicas, Bolsista PIBEX.

4 Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui-UFPI, Picos, PI. Integrante do Grupo de Pesquisa
em Saude Coletiva — GPeSC linha: Adulto e Idoso-Doencas Cronicas.

5 Enfermeira. Mestre em Ciéncias e Satde pela Universidade Federal do Piaui-UFPI, Teresina, PI. Integrante do
Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva — GPeSC.

6 Enfermeira. Doutora. Docente da Universidade Federal do Piauf, Graduagdo em Enfermagem e Mestrado em
Ciéncias e Salde. Lider do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva/lUFPI/CNPq, Picos, PI, Brasil.
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atividade fisica, associada a terapia medicamentosa, condutas essas, que propiciam o controle
dos niveis pressoricos e glicémicos da hipertensédo e diabetes respectivamente.

Palavras-chave: Hipertensdo arterial. Diabetes Mellitus tipo 2. Educacéo em salde.

Area de Classificago: Ciéncia e Tecnologia em saide.
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CONHECIMENTOS SOBRE A SINDROME DE MCARDLE: UMA
REVISAO INTEGRATIVA

Maria Erislandia de Sousa®

Victorugo Guedes Alencar Correia?
Eduardo de Oliveira Martins Dantas?
Caio César Guedes Alencar Correia®
Gilberto Valentim da Silva*

Walquirya Maria Pimentel Santos Lopes®

INTRODUGCAO: A sindrome de McArdle é uma doenca genética causada pela deficiéncia
hereditaria de miofosforilase, € vista como um paradigma da intolerancia de seres humanos em
fazer exercicios tendo vista o surgimento de caimbras nos musculos. O individuo deve ser
orientado por um profissional especializado a um tratamento para adaptar o tipo e intensidade
das atividades fisicas aos sintomas apresentados. OBJETIVO: Conhecer o que a literatura
produzida nos anos de 2012 a 2016 descrevem sobre a sindrome de McArdle.
METODOLOGIA: Revisdo integrativa produzida em fevereiro de 2018. A busca teve inicio
com pesquisa na Biblioteca Virtual em Sadde por meio de cruzamento dos descritores doenca
de McArdle e tratamento, associado- os ao conectivo booleano “and” e foram selecionadas as
bases de dados Literatura Internacional em Ciéncias da Satide (MDLINE) e indice Bibliografico
Espanhol em Ciéncias da Saude (IBECS). Como critérios de inclusdo, a literatura tinha que esta
em forma de artigo, sendo excluidos os estudos repetidos e que ndo estivessem ligados ao tema.
De inicio encontrou- se 107 publicacdes e apds a aplicacdo dos critérios de inclusao e exclusdo
foram estudados 8 artigos, sendo 5 em inglés e 3 em espanhol. RESULTADOS: Viu- se que
0s pacientes apresentavam desordens caracterizadas por musculos dolorosos com exercicio
causado por deficiéncia de fosforilase, tinham rabdomidlise e astenia discreta antes da
realizacdo de exercicios moderados associados a colicas e mialgias. Para tratamento, eles eram
indicados a suporte nutricional, controles ambulatoriais e aerdbicos regular de intensidade
moderada, pois atualmente acredita- se que exercicios gradualmente com dietas ajudam a
melhorar o metabolismo muscular. CONCLUSAO: Através desse estudo pode- se concluir que
a sindrome de McArdle é uma doenca rara e que atualmente ndo tem cura e que para um
tratamento adequado o acompanhamento de um profissional é essencial.

Palavras- Chaves: Doenga de McArdle. Medicina esportiva. Metabolismo.

Area de classificaco: Ciéncia e Tecnologia em saude. Ciéncia em saide.

! Académica de enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB, integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva/ CNPqg (GPeSC) e Bolsista de Iniciagdo Cientifica Voluntaria. E-mail: erislandial954@gmail.com
2Enfermeiros formados pela UFPI e integrantes do GPeSC/CNPgq.

3Académico de Fisioterapia do Centro Universitario Doutor Ledo Sampaio.

“Enfermeiro do Posto de Assisténcia Médica de Picos.

5 Enfermeira. Mestre e docente da UFPI/CSHNB e integrante do GPeSC/ CNPq.
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AMAMENTACAO E NUTRIZES INFECTADAS COM ZIKA VIRUS: O
QUE E RECOMENDADO?

Priscila da Silva *

Paulo Ravell Pinheiro Bezerra ?
Alexia Lins Costa ®

Fellipe Batista de Oliveira *
Ana Roberta Vilarouca®
Artemizia Francisca de Sousa®

INTRODUGCAO: O aleitamento materno é reconhecido pelas inlimeras vantagens que traz para
a mée quanto para o recem-nascido, como promogao de um maior vinculo afetivo, além de ser
reconhecido como a melhor forma de alimentacdo da crianca, sendo a mais completa.
OBJETIVOS: Apresentar atraves de evidéncias cientificas presentes na literatura, as
recomendacdes sobre aleitamento materno para 0s casos de maes com Zika virus.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo bibliogréfica, na qual buscou-se através do
PubMed, Scielo e no portal do Ministério da Saude do Brasil informacdes relevantes sobre o
tema. Ndo houve limitacdo de periodo de tempo dos artigos publicados. RESULTADOS:
Inicialmente foram encontrados 11 artigos e apds avaliacao, que consistiu na exclusdo daqueles
que ndo traziam recomendacdes acerca do aleitamento por maes infectadas pelo Zika e, devido
a escassez de relatos optou-se por incluir artigos originais e de revisao, totalizando o uso de 8
artigos. E sabido que o leite materno possui um papel fundamental na reducio de doencas
infecciosas; enquanto se tem uma baixa evidéncia de transmissdo do Zika pelo aleitamento
deve-se levar em conta seus beneficios contra a severidade da doenca, contudo, 0 manuseio
mais seguro quanto a expressao do leite deve ser considerada. As mées de bebés com infeccédo
suspeita, provavel ou confirmada pelo virus Zika devem receber apoio de um profissional de
salde para amamentarem adequadamente, enfatizando que os beneficios provindos do
aleitamento ultrapassam qualquer hipétese de risco de transmissdo pelo mesmo, devendo ser
mantido até que estudos sobre o contagio do Zika através da amamentacdo sejam
documentados. CONCLUSAO: Através do exposto, denota-se a importancia da
conscientizacdo as nutrizes infectadas, devendo haver maiores informagdes sobre o que é
recomendado até os dias atuais.

Palavras chaves: Aleitamento Materno. Zika Virus. Microcefalia. Recomendacdo Nutricional.

Area de classificacdo: Ciéncia em Salide

!Académica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Bolsista do Programa de Educagio
Tutorial/PET. E-mail: prisilval997@gmail.com;

2Académico de Nutrigdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Bolsista do Programa de Educacéo
Tutorial/PET;

3 Enfermeira. Doutora. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Lider do
grupo de pesquisa em Saude Coletiva — CNPq. Tutora do Programa de Educacéo Tutorial/PET.

4 Nutricionista. Mestre. Docente do Curso de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Colaboradora
do Programa de Educacédo Tutorial/PET.
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TECNOLOGIAS DE INCENTIVO AO ALEITAMENTO MATERNO:
REVISAO DE LITERATURA.

Manoel Renan de Sousa Carvalho!
Barbara Gomes Santos Silva?
Karolaine Rodrigues da Silva®
Vitéria Eduarda Silva Rodrigues*
Camila Hanna de Sousa®

Maria Sauanna Sany de Moura®

Introducdo: O aleitamento materno exclusivo é fundamental até o sexto més de vida, pois
proporciona muitos beneficios para o binbmio mae e filho, como reducéo da morbimortalidade
infantil e aumento do vinculo. Objetivos: identificar na literatura tecnologias do cuidadas
incentivadoras do aleitamento materno. Método: Trata-se de uma revisdo integrativa de
literatura realizado nas bases de dados LILACS e PubMed no meses de abril e maio de 2018,
com os descritores: “aleitamento materno” “educacdo em saude” e “tecnologias”, adotando
como critérios de inclusdo: artigos da temética do aleitamento materno associados as
tecnologias leves, leve-duras e duras, nos idiomas inglés, portugués ou espanhol, estar
disponivel gratuitamente na integra, com recorte temporal de 2014 a 2018. Os critérios de
exclusdo foram publicacdes duplicadas, relatos de experiéncias, editoriais, dissertacdes ou tese.
Foram detectados ap0s os filtros, seis artigos no LILACS e 13 no PubMed. Apos a leitura, a
amostra resumiu-se em quatro artigos. Resultados: Todos os artigos abordaram as tecnologias
leve-duras como incentivadoras do aleitamento materno. Entre estas destacaram-se a literatura
de cordel, a construcdo e validagcdo de manual educativo, album seriado, emprego da tele
amamentacdo, uso de CD-ROM e videoconferéncia. Nenhum estudo relatou sobre as
tecnologias desenvolvidas para aleitamento materno para mulheres com baixo nivel de
instrucdo. Conclusdo: conclui-se que ha uma predominéncia de tecnologias leve-duras para o
incentivo ao aleitamento materno e que estas se mostraram eficazes. Entretanto, percebeu-se a
necessidade de novos estudos que abordem as outras modalidades de tecnologias, bem como o
uso destas para todos os publicos.

Palavras-chave: Aleitamento materno. Educagdo em saude. Tecnologias.

Académico de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Membro do Grupo de Pesquisa e
Extensdo em Salde Coletiva, Linha de Pesquisa: Saide Sexual e Reprodutiva, e-mail: resousa2008@hotmail.com
1-

Académica de Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/lCSHNB, Membro do Grupo de Pesquisa e
Extensdo em Salde Coletiva, Linha de Pesquisa: Salde Sexual e Reprodutiva?3;

Graduanda em Enfermagem. Universidade Federal do Piaui /CSHNB, Integrante do Grupo de Estudos de
Tecnologias do Cuidar (GETEC). Bolsista e ICV do Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia (LACA)*;
Enfermeira Graduada pela Universidade Federal do Piaui/CSHNB, Membro do Grupo de Pesquisa e Extensdo em
Salde Coletiva, Linha de Pesquisa: Satide Sexual e Reprodutiva®;

Enfermeira, Especialista em Salde Publica com énfase em Salde Coletiva e Mestranda em Saude da Mulher-
UFPIS.
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INTERVENCAO EDUCATIVA PARA PROMOCAO DA CULTURA DE
SEGURANCA NO CUIDADO AO PACIENTE: UM RELATO DE
EXPERIENCIA
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INTRODUCAO: A educago continua em satide ¢ um elemento essencial para os profissionais
da area, pois busca intervir na melhoria da qualidade de vida da populacao. Nesse sentido, acfes
tém sido desenvolvidas visando minimizar riscos e eventos adversos em salde, sensibilizar,
orientar profissionais e pacientes acerca da seguranca durante a prestacdo de cuidados.
OBJETIVO: Relatar a experiéncia de graduandos em enfermagem durante intervengédo
educativa para promocéo da cultura de seguranca no cuidado ao paciente. METODOLOGIA:
Trata-se de um relato de experiéncia com abordagem tedrico-pratica de intervencgdo educativa
realizada em um hospital do interior do Piaui em abril de 2018 por académicos do Grupo de
Pesquisa Tecnologias do Cuidar em Enfermagem juntamente com a Liga Académica de
Enfermagem Clinico-Cirurgica, ambos pertencentes a Universidade Federal do Piaui. Para
implementacdo das atividades, utilizou-se materiais como banners, rotinas para pacientes e
profissionais, as quais foram impressas e fixadas as paredes das enfermarias com embasamento
nos seis protocolos nacionais de seguranca do paciente da ANVISA, além da portaria n°
529/2013 que institui o Programa Nacional de Seguranca do Paciente. RESULTADOS: Foram
expostas as seis metas, obtendo-se respostas positivas por parte dos profissionais quanto a
abordagem do assunto em que esses destacaram o reconhecimento, identificacdo e necessidade
de adocdo das metas diariamente para garantia do cuidado seguro. No entanto, muitos ainda
denotam falta de interesse ou resisténcia quanto a implementacdo das metas até mesmo pela
situacdo limitante dos insumos disponiveis na instituicdo onde trabalham. Quanto aos pacientes,
mostraram-se participativos e interessados, gratos por tornarem-se conhecedores de seus
direitos no que tange & sua seguranca em ambito hospitalar. CONCLUSAQ: As intervencdes
foram de grande valia para o publico alvo, que se mostrou interessado e participativo, pois
houve um empoderamento destes, evidenciando a necessidade de realizar um processo continuo
de educacdo em saude direcionadas a seguranca do paciente.

1. Graduando em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Salde Coletiva — GPeSC na linha Tecnologias do Cuidar em Enfermagem. Email para contato:
franciscojoaodecarvalhoneto@gmail.com

2. Graduandos em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — CSHNB. Integrantes do Grupo de Pesquisa e
Saude Coletiva — GpeSC na linha Tecnologias do Cuidar em Enfermagem.

3. Graduanda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui — CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa e Salde
Coletiva — GpeSC na linha Tecnologias do Cuidar em Enfermagem.
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Saulde Coletiva — GPeSC). Bolsista e ICV do Projeto de Extensdo Liga Académica de Anatomia (LACA).
5. Enfermeira, Doutoranda em Enfermagem, Universidade Federal do Piaui, CSHNB.

Palavras-chave: Seguranca do Paciente. Educacdo em Saude. Cuidados de Enfermagem.

Area de classificacdo: Ciéncia e Tecnologia em Salide — Materiais Educativos e Tecnologia
da Informacao
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IMPACTO NA SAUDE QUANTO A DEFICIENCIA DE COBALAMINA
(VIT B12) EM INDIVIDUOS QUE PRATICAM O VEGANISMO:
REVISAO DE LITERATURA
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Eliakim Aureliano da Silva®*

Emyle Horrana Serafim de Oliveira®
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INTRODUCAO: Com a crescente incidéncia de doencas cronicas néo transmissiveis (DCNT)
a populacdo vem buscando estratégias para melhoria da qualidade de vida. O veganismo se
insere neste cenario, sendo caracterizado como uma alimentacdo com restricdo de fontes
animais. Dietas veganas sdo geralmente ricas em fibras alimentares, magnésio, acido folico,
vitamina C e E, ferro e fitoquimicos, a passo que possuem reduzido teor cal6rico, de gorduras
saturadas e colesterol; e auséncia de cobalamina (Vit B12), estd bastante relevante para
manuteng&o vital. Assim, o presente trabalho tem como objetivo ampliar o conhecimento sobre
complicacBes a saude, relacionadas a caréncia de cobalamina, em populacdo vegana.
METODOLOGIA: Foram utilizados artigos indexados, selecionados nos bancos de dados
Google Académico e Scielo, publicados entre 2013 e 2017. RESULTADOS: Foi possivel
destacar que a dieta vegana proporciona beneficios clinicos como uma menor incidéncia de
casos com hipertensdo, doencas coronarianas, obesidade, alguns tipos de cancer e diabetes,
porém, ha supressdo da vitamina B12, esta deficiéncia se manifesta principalmente em 6rgaos
com alta rotatividade celular, como a medula 6ssea, no sistema nervoso através da sintese de
mielina, manutencdo e reparo de axo6nios, além de desencadear anemia megaloblastica
associada ou ndo a sintomas neuroldgicos. A quantidade minima para consumo desta vitamina
é de 0,18 a 0,135 microgramas e maxima de 1,35 a 4,2 microgramas, dependendo da faixa etaria
do individuo. Dessa forma a populacdo vegana precisa de suplementacdo para suprir as
necessidades nutricionais, principalmente quanto a demanda de cobalamina. CONCLUSAO:
O veganismo é uma dieta que restringe as fontes principais de vit B12, sendo necessario 0
acompanhamento nutricional e a suplementacdo desta vitamina como a maneira mais adequada
para evitar qualquer tipo de doenca que possa surgir devido a deficiéncia deste micronutriente
indispensavel para a qualidade de vida.

Palavras-chave: Caréncia Nutricional. Dieta Vegana. Qualidade de Vida.

T-Académicade-Nutricdo,Universidade Federal do Piaui-UFPI/CSHNB. Endereco Eletronico: bia_daniele@hotmail.com

2 Académica de Nutri¢do, Universidade Federal do Piaui-UFPI/CSHNB.

3 Académico de Nutri¢do, Universidade Federal do Piaui-UFPI/CSHNB.

4 Académico de Nutricdo, Universidade Federal do Piaui-UFPI/CSHNB, integrante do grupo de pesquisa GETEC.

5 Académica de nutricdo, Universidade Federal do Piaui/CSHNB, integrante do GPESC linha salde sexual e reprodutiva.

6 Docente do Curso de Nutricdo - UFPI/CSHNB, Nutricionista— UFPI, Esp. Nutricéo e Controle de Qualidade de Alimentos — INTA, Mestre
em Alimentos e Nutricdo — UFPI.
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DESENVOLVIMENTO DE BOLINHO ISENTO DE GLUTEN COM
RECHEIO DE CARNE DE CAJU

Naumanm Lima Borges®
naumannlima@hotmail.com
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Stefany Dourado da Silva®
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Antonio Jason Gongalves da Costa’
Jéssica Pinheiro Mendes Sampaio?

INTRODUCAO: A Doenca Celiaca é uma enteropatia de origem genética, caracterizada pela
intolerdncia permanente ao gluten. Especifica e restritiva, a dieta do celiaco pode apresentar
uma demanda crescente de produtos, como pées, massas e embutidos com formulacoes
especiais. OBJETIVO: O presente trabalho teve como objetivo elaborar um bolinho isento de
gliten com recheio de carne de caju e avaliar o valor nutricional, textura, volume especifico e
indice de expansdo do produto. METODOLOGIA: Para a elaboracao do bolinho utilizou-se
batata inglesa (43,4%) cozida e amassada, adicionando sal a gosto, 6leo (11,5%), e farinha de
arroz (6,76%), a mistura dos ingredientes foi feita até a obtencdo de uma massa consistente e
lisa utilizando agua gelada (11,5%) e amido de milho (7,5%) para evitar que a massa grudasse
nas maos. Em seguida, preparou-se o recheio que foi obtido com o caju (19,34%)espremido
para a retirada de todo o suco até a obtencdo da massa seca denominada “carne de caju”, sendo
posteriormente desfiada e levada a fritura com 6leo de soja por 15 minutos. Os bolinhos forram
montados em formas untadas para cocgdo sob calor seco em forno convencional a uma
temperatura de 180°C por aproximadamente 30 minutos. RESULTADOS: Quanto as
informagdes nutricionais, 100 gramas (g) do produto contém 7,7 g de carboidratos, 10 ¢
lipideos, 0,57 mg sodio, 0,9g de proteinas e 4,8 g de fibras. Com relacdo a textura, volume
especifico e indice de expansdo do produto utilizando os flocos de arroz ndo houveram
diferencas significativas quando comparada aos bolinhos com farinha de trigo. CONCLUSAO:
Conclui- se, portanto que o bolinho isento de gliten é uma opcéo de alimento saudavel e seguro
para individuos vegetarianos e portadores de doenca celiaca, auxiliando na recuperacdo do
estado nutricional e na adequacéo da dieta.

Palavras - chave: Tecnologia de Alimentos. Doenca Celiaca. Informacéo Nutricional

AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e Tecnologia em Satde (Desenvolvimento de
Produtos)

*Graduando em Nutricio pela Universidade Federal do Piaui; 2Mestre, Professora do Curso de Nutrigio
da Universidade Federal do Piaui.
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CONSTRUCAO DE TECNOLOGIA EDUCATIVA VOLTADA PARA
PROFISSIONAIS DA SAUDE: RELATO DE EXPERIENCIA

Maria Mileny Alves da Silva®
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INTRODUGCAO: Frente & transicdo tecnoldgica do atual cenario da sociedade, o uso de
tecnologias de informacdo e comunicacdo tem sido recomendado para aprimorar o cuidado,
uma vez que as tecnologias educativas constituem-se como importantes ferramentas para a
promocao da saude . OBJETIVO: Relatar desenvolvimento de tecnologia educativa, voltada
para profissionais de saude, destinada a divulgacdo de informacGes acerca da estratégia
“Atenc¢ao Integrada as Doengas Prevalentes na Infancia (AIDPI)”. METODOLOGIA: Trata-
se de um relato de experiéncia, que se propde a descrever as acles realizadas por académicos
de enfermagem, por meio da criacdo de um perfil na rede social Instagram®, em janeiro de
2018. As acles incluiram: pesquisa bibliografica para embasar a elaboracdo do material a ser
divulgado, criagdo e monitoramento do perfil desenvolvido. RESULTADOS: Foi percebida a
rapida adesdo e acompanhamento do perfil, por parte dos usuarios da referida rede social, uma
vez que em cinco meses, o perfil atingiu mais de 500 seguidores. As 17 publicacdes receberam,
ao total, 872 curtidas. Foi percebida, ainda, ampla atividade dos seguidores do perfil, nas 31
publicacdes que entre elas envolviam enquetes com média de 165 visualiza¢fes, cada uma.
Vale salientar que profissionais de salde, estudantes e pessoas leigas puderam retirar suas
duvidas a respeito do tema, uma vez que tiveram suas perguntas compartilhadas e respondidas,
por meio da ferramenta de bate-papo, disponibilizada pela rede social. CONSIDERACOES
FINAIS: A construgdo da tecnologia educativa configura-se como importante ferramenta de
educacdo aos discentes (desenvolvedores) e profissionais (publico-alvo), uma vez que utilizam-
se novas tecnologias de ensino que contextualizam e favorecem a compreensdo da conjuntura
do ensino na satde. Dessa forma, as tecnologias contribuem para o acesso as informagoes, com
vistas a melhoria na qualidade do cuidado em saude prestado.

Palavras-chave: Tecnologia Educativa. Profissionais. AIDPI. Enfermagem.

! Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Salde Coletiva. Linha Salde da Crianga e do Adolescente. Membro do PET- Cidade Salde Justica. E-mail:
milenny_fnt@hotmail.com

2 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa
Tecnologias do Cuidar em Enfermagem. Integrante do Projeto de Extenséo Liga Académica de Oncologia.

3 Académica de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/fCSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva. Linha Salde da Crianca e do Adolescente.

4 Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa
Tecnologias do Cuidar em Enfermagem.

5 Enfermeira. Mestre em Enfermagem - UFPI. Docente do curso Bacharelado em Enfermagem UFPI/CSHNB.
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Grande Area: Ciéncia e Tecnologia em salde

Subérea: Materiais educativos e Tecnologia da informacéo
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DINAMICA DE COMUNICACAO EM UM CENTRO DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL: RELATO DE EXPERIENCIA

Lairton Batista de Oliveira®

Marilia Costa Calvacante?

Prof. Ms. Inara Viviane de Oliveira Sena®
Prof. Ms. Lany Leide de Castro Campelo*

INTRODUGCAO: A Reabilitacdo psicossocial é um processo que objetiva devolver & pessoa
com sofrimento psiquico a autonomia necessaria para gerir sua propria vida diante das mais
diversas situacOes a partir do resgate da sua singularidade, subjetividade e respeito. Demanda
engajamento de profissionais, da familia e da propria pessoa que sofre. OBJETIVOS: Relatar
a experiéncia de académicos de enfermagem em Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) do
municipio de Picos-Piaui. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia realizado
a partir da vivéncia de académicos do terceiro periodo de enfermagem na disciplina Saude
Mental que ocorreu de outubro a dezembro de 2017 em um CAPS, na qual os discentes
elaboraram e desenvolveram uma dindmica objetivando a Reabilitacdo Psicossocial a partir de
atividade recreativa, interacdo social, comunicacdo expressiva e estimulo da cognicdo dos
usuarios do servico. RESULTADOS: A dinamica teve duracdo de 60 minutos onde
participaram cinco usuarios e nove discentes. Teve inicio com a apresentacdo do material e
procedimentos que consistiam em cada usuario escolher um discente e utilizando tinta guache
e seus dedos, desenhar na face do discente algo que representasse seus sentimentos. Ao término
da etapa de pintura cada usuario deveria apresentar a sua arte e descrever 0s sentimentos
representados. CONCLUSAO: A atividade alcancou seus objetivos proporcionando aos
usuarios um momento de diversao, onde os mesmos puderam desenvolver habilidades motoras
e cognitivas, além de interagir e comunicar-se através da expressao de seus sentimentos. Aos
discentes, a experiéncia permitiu a aproximacdo da realidade dos usuarios a partir do
conhecimento da sua historia de vida, sonhos e perspectivas, apreensdo de sentimentos e/ou
situacOes que desencadearam ou contribuiram para a doenca, permitindo ainda a compreenséo
da importancia do CAPS para a rede de salde mental, e da assisténcia de enfermagem em Salde
Mental para o tratamento e Reabilitacdo Psicossocial de pessoas em sofrimento psiquico.

Palavras-Chave: Assisténcia de Enfermagem. Comunicagdo. Reabilitagdo.

Area de Classificacdo: Ciéncias sociais e humanas em saide.

*Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, linha Saude da Crianca e do Adolescente. E-mail: lairtonfntl4@outlook.com

2Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em
Saude Coletiva, linha Saude da Crianca e do Adolescente.

SEnfermeira. Mestre em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
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4Enfermeira. Mestre e Doutoranda em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal
do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Saude Coletiva, linha Saide da Crianca e do Adolescente.
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ANALISE DO PERCENTUAL DE SOBRA ALIMENTAR NO RESTAURANTE
UNIVERSITARIO DE UMA INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR
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INTRODUCAO: A quantificacdo da Sobra Limpa (SL), é utilizada para detectar falhas na
determinacdo do numero de refeicdes a serem servidas, no superdimensionamento dos per
capitas, porcdes e a aceitacdo das preparacOes, podendo ser usado como recurso para
implementar medidas de racionalizacdo, otimizacao da produtividade e reducdo dos custos com
o desperdicio. OBJETIVO: Determinar o percentual de sobras limpas das preparacdes servidas
no Restaurante Universitario da Universidade Federal do Piaui no municipio de Picos-PlI.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo do tipo transversal, quantitativo, realizado no
Restaurante Universitario que atende em média 850 comensais no jantar. De forma aleatoria,
foi selecionado uma refei¢do no qual foi realizado a pesagem das preparacGes produzidas e das
sobras para determinar o indice de sobra limpa (ISL) por meio da seguinte formula: quantidade
prevista menos a quantidade distribuida, dividido pela quantidade prevista e multiplicada por
100. Os resultados foram expressos como percentagem. RESULTADOS: Para a refeicdo:
salada crua, farofa, arroz, feijao e bife ao molho, foram observados respectivamente os
seguintes valores de ISL: 0%; 20%; 6,6%; 10%; 16,66%. Observou-se que o ISL é muito
elevado, com excecdo da salada no qual o planejamento ndo foi suficiente para servir todos o0s
comensais ou pode ter havido um porcionamento maior que o recomendado. Nas demais
preparacdes, observou-se um valor minimo de 6,6% para o arroz e 20% para a farofa, que
estavam superiores ao recomendado pela literatura, pois a meta de SL a ser determinada deve-
se manter em valores inferiores a 3% ou iguais a 30g per capita por preparacio. CONCLUSAO:
Concluiu-se que o percentual de sobras alimentares foi superior ao recomendado,
provavelmente porgue a previsdo do cardapio foi maior do que a demanda, sendo necessario
avaliar e intervir nas suas possiveis causas, bem como um maior controle no planejamento dos
cardapios.

Palavras-chave: Gestdo de qualidade. Alimentacdo coletiva. Restaurante. Desperdicio de
alimentos.

AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e Tecnologia em Salide
FAcadémica de NUtricao da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. E-mail: kellynat@hotmail.com

2Académica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde
Coletiva— Salde da Crianga /CHHNB/CNPq.

3Académica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva— Salde da Crianga /CHHNB/CNPq.

4 Académica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB

SNutricionista. Nutricionista do Restaurante Universitario da Universidade Federal do Piaui/CSHNB.
®Nutricionista. Mestre e Doutoranda em Alimentos e Nutricdo. Docente do Curso de Nutricdo da Universidade
Federal do Piaui/CSHNB.
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DESPERDICIO DE ALIMENTOS NO RESTAURANTE UNIVERSITARIO DE UMA
INSTITUICAO PUBLICA DE ENSINO SUPERIOR

Diego de Oliveira Lima®

Antonia Charliene da Silva Pereira?
Maria Taiany Gomes Cavalcante®
Ellaine Santana de Oliveira*

Sintia Andrea Barbosa Gomes®
Nara Vanessa dos Anjos Barros®

INTRODUGCAO: Em uma Unidade de Alimentac&o e Nutricdo (UAN), controlar o desperdicio
é um fator imprescindivel. O resto-ingestdo consiste na quantidade de alimentos que foi
distribuido, mas ndo foi consumido, sendo um dos fatores que contribui para elevacdo dos
custos e desperdicio. OBJETIVO: Calcular o desperdicio de alimentos, por meio do indice de
rejeicao das refeicbes servidas no Restaurante Universitario da Universidade Federal do Piaui
no municipio de Picos-Pl. METODOLOGIA: Para determinar o indice de rejeicdo foram
selecionadas, pesadas e enumeradas 20 bandejas vazias, estas foram distribuidas de cinco em
cinco comensais, durante o jantar, por cinco dias. As mesmas foram pesadas logo apds o
porcionamento no balcao de distribuicédo e ao final da refeicdo, sendo o resto comestivel pesado
separadamente do resto ndo comestivel. Por fim, foi feita a média do peso da alimentacédo
servida e dos restos, sendo essa aplicada na seguinte formula para obtencdo do percentual de
rejeicdo: peso dos restos menos a quantidade distribuida, dividido pela quantidade prevista e
multiplicado por 100. RESULTADOS: O desperdicio verificado nos dias de analise foi
consecutivamente: 183,5q; 71,75¢g; 76,75g; 116,759 e 36,25g. Em relacdo aos percentuais de
rejeicdo, observou-se 0s seguintes valores: 29,18%; 14,61%, 14,88%; 21,81% e 10,02%,
respectivamente. O percentual de rejeicdo nos dias analisados foi elevado, com uma maxima
de 29,18%. De acordo com a literatura, sdo aceitaveis taxas entre 2 e 5% da quantidade servida
ou de 15 a 45g por cliente. O resto por comensal durante o periodo obteve média de 97g, estando
superior ao valor de 20g estipulado pela literatura. CONCLUSAOQ: Concluiu-se que 0
desperdicio foi superior ao recomendado, o que pode ser atribuido ao tipo de preparacdo ou ao
prato principal servido no dia, bem como outros fatores que podem interferir nos restos
alimentares como a qualidade da preparagéo, porcionamento e apetite do comensal.

Palavras-chave: Alimentagdo coletiva. Restaurante. Desperdicio de alimentos.
AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e Tecnologia em salde

tAcadémico de Nutrigdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. E-mail:di.oliveiralima@hotmail.com
2Académica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde
Coletiva— Saude da Crianga /CHHNB/CNPq.

3Académica de Nutricdo da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Satde
Coletiva— Salde da Crianga /CHHNB/CNPq.

“Nutricionista, Mestre em Satide e Comunidade. Nutricionista do Restaurante Universitario da Universidade
Federal do Piaui/CSHNB.

5Nutricionista, Especialista em Satde do Escolar. Nutricionista do Restaurante Universitario da Universidade
Federal do Piaui/CSHNB.

SNutricionista. Mestre e Doutoranda em Alimentos e Nutrigdo. Docente do Curso de Nutricdo da Universidade
Federal do Piaui/CSHNB.
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ALEITAMENTO MATERNO E CONSUMO DE ALIMENTOS RICOS
EM FERRO E VITAMINA A EM MENORES DE DOIS ANOS:
REVISAO DE LITERATURA

Ericles Antdnio de Caldas Cordeiro?
Ana Danusia Izidério Rodrigues?
Luisa Helena de Oliveira Lima®

INTRODUGCAO: A nutricdo no inicio da vida é fundamental para o desenvolvimento do pleno
potencial de uma crianca, sendo um periodo marcante para a promoc¢do da saude ideal,
crescimento e desenvolvimento. O leite materno, isoladamente, é suficiente para suprir as
demandas nutricionais da crianca nos primeiros seis meses de vida e apds inicia-se a
alimentagcdo complementar. OBJETIVO: Listar os principais achados acerca do aleitamento
materno e o consumo de alimentos ricos em ferro e vitamina A nos dois primeiros anos de vida
por meio de uma revisdo na literatura. METODO: Trata-se de uma reviso de literatura, a partir
de artigos indexados na base de dados PubMed com os seguintes descritores: “Children and
Vitamin A and two years”, “Ron defciency and aged”, “Compementary Feeding and
Breastfeeding”. Foram utilizados como critérios de inclusdo: artigos originais publicados em
portugués, inglés e espanhol, texto na integra, entre os anos de 2014 e 2018, totalizando 50
artigos. RESULTADOS: Os estudos analisados mostraram que apesar da taxa e criangas em
aleitamento ter aumentado sdo varios os determinantes que influenciam o processo de
amamentacdo como, por exemplo, 0 momento oportuno para da transicdo do aleitamento
exclusivo para o complementado. Uma vez que uma alimentacdo complementar inicia de forma
erronea e com alimentos inadequados, sendo estes os principais fatores de risco para se
desenvolver vérias deficiéncias nutricionais entre elas a deficiéncia de Ferro e Vitamina A
configurando-se como um dos problemas de saude publica nos paises em desenvolvimento e a
principal causa de mortalidade em criancas com menos de cinco anos. CONCLUSAO: A partir
do exposto, nota-se que ja sdo amplamente divulgados os vérios beneficios da amamentacdo e
da alimentacdo completar para o desenvolvendo infantil, porém diante dos varios esforcos para
que seja implantas corretamente retamente ainda existem algumas lacunas que necessitam de
um olhar mais detalhado.

Palavras-chave: Aleitamento Materno. Alimentacdo Complementar. Consumo. Ferro.
Vitamina A.

1. Académico de Enfermagem da universidade Federal do Piaui - UFPI. Integrante do GPESC/UFPI/CNPq.
Bolsista PIBC. ericlesccord10@gmail.com.

2.Enfermeira. Mestre em Salide e Comunidade Centro de Ciéncias da Salde, Universidade Federal do Piaui.
anadanusia_15@hotmail.com.
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3. Professora Adjunta da Universidade Federal do Piaui — Picos. Coordenadora do Curso de Especializacdo em
Saude Coletiva. Programa de P6s-Graduacdo em Ciéncias e Salde. Programa de Pds-Graduacdo em Salde e
Comunidade. luisal7lima@gmail.com.
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IDEACAO SUICIDA NA ADOLESCENCIA: REVISAO DE LITERATURA

Ericles Antonio de Caldas Cordeiro®
Monielle Rayla de Sousa SilvaZ;

Maralina Gomes da Silva®;

lolanda Gongalves de Alencar Figueiredo*

INTRODUCAO: Em nossa sociedade ocidental o suicidio apresenta-se com caracteristica de
transgressao de regras, ja na oriental é visto como um ato positivo, honroso. Contudo, o suicidio
ndo é um ato aleatdrio ou sem finalidade, pelo contrério, representa a melhor solugéo percebida
para a saida de um problema ou crise que esta causando, invariavelmente, intenso sofrimento.
Na adolescéncia, periodo em que ocorre um acelerado crescimento e amadurecimento do
sujeito, com bruscas mudancas que implicam, inclusive em gerando lutos, angustias e crises
emocionais, o fendbmeno do suicidio torna-se preocupante. OBJETIVO: Analisar as producgdes
cientificas acerca do suicidio na adolescéncia. METODOLOGIA: Refere-se a uma revisao de
literatura, constituida através de levantamentos bibliograficos publicados no periodo de 2010 a
2015 servindo de amostra 14 artigos disponiveis na base de dados: Biblioteca Virtual de Saude
(BVS) e PubMed, foram utilizados como descritores suicido, adolescente e enfermagem.
RESULTADOS E DISCUSSAO: A producdo cientifica referente & problematica se mostra
muito escassa, indicando a necessidade de mais estudos. Destaca-se, que as razfes para as
tentativas de autoexterminio relacionaram-se ao universo adolescente e suas peculiaridades,
onde esse publico, por ndo se sentir ouvido e pela prépria dificuldade de se expressar, cometem
tais atos como forma de chamar a atencao da familia e da sociedade, seja por questdes afetivas
ou sentimento de rejeicdo. O adolescente que tenta ou comete o suicidio nem sempre quer
morrer 0 que se deseja € melhorar uma situacdo insustentavel da vida. CONCLUSAO: A
decisdo de cometer o suicidio foi sempre precedida de sofrimento ou de algum problema que
ndo foi bem conduzido, sendo assim encontrar caminhos de acompanhamento para o
adolescente que busca o suicidio, sem usar de julgamentos morais se mostra fundamental na
recuperacdo desse sujeito, sendo a insercao do enfermeiro na comunidade escolar um exemplo
de caminho para a prevencao do suicidio.

Palavras-chave: Suicidio. Adolescente. Enfermagem.

1. Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/UFPI, membro do grupo de pesquisa em Saude

Coletiva/GPESC-area salde da crianca. Bolsista PIBC. ericlesccord10@gmail.com
2. Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui/UFPI. moniely_rayla@hotmail.com
3. Enfermeira pela Universidade Federal do Piaui/UFPI. maralinagoes@hotmail.com

4. Professora assistente do curso de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui, membro do grupo de pesquisa
em Saude Coletiva/GPESC-area salde do adolescente. iolandalencar2009@hotmail.com
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A ETIOLOGIA DA ESQUIZOFRENIA EM ADOLESCENTES

Marilia Costa Cavalcante*

Pallysson Paulo da Silva?

Lairton Batista de Oliveira?

Deborah Fernanda de Campos da Silva®
Maryanna Tallyta Silva Barreto*

Prof. Dra. Luisa Helena Oliveira Lima®

INTRODUGCAO: A esquizofrenia é uma sindrome etiologicamente heterogénea causada por
fatores genéticos e ambientais. O inicio da doenca geralmente ocorre na segunda ou terceira
década de vida, mas estudos encontraram varios sinais subclinicos observaveis de
neuropatologia na infancia e adolescéncia. OBJETIVO: Abordar uma revisao que identifique
a etiologia da esquizofrenia em criancas. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo de
literatura, realizada em Abril de 2018, ao qual analisou-se artigos publicados de 2010 a 2015,
disponiveis nas bases de dados Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE), Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), Biblioteca Virtual em Salde
(BVS), utilizando-se os descritores: “Etiologia”, “Esquizofrenia”, “Satide do Adolescente” e
“Satade Mental”, no idioma: inglés, portugués e espanhol. Foram encontrados 33 artigos, sendo
utilizados oito destes. RESULTADOS: De acordo com a revisdo, os fatores que podem
desencadear o desenvolvimento da esquizofrenia em adolescentes, é decorrente da infancia
como: abuso emocional que sofreram, disfuncdo neuromotora, baixa competéncia social, baixo
desempenho cognitivo, histérico de psicose e etc. CONCLUSAO: De acordo com o estudo
feito, evidenciou-se que para a comunidade académica, a etiologia da esquizofrenia ainda nao
é tdo precisa, por isso se torna de grande valia, langar nuances sobre a tematica para que possa
haver uma melhor compreensdo acerca da doenca e sobre as a¢6es de cuidado em salde.

Palavras-chave: Etiologia. Esquizofrenia. Saide do Adolescente. Satide Mental.

AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncias sociais e humanas em satde.

! Graduanda em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui, membro do Grupo de Pesquisa em Sadde
Coletiva — GPeSC Linha Salde da Crianga e Adolescente. mariliacavalcante@live.com

2 Graduando em Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui, membro do Grupo de Pesquisa em Satde
Coletiva — GPeSC Linha Saude da Crianca e Adolescente.

3 Enfermeira, Mestranda do Programa Satide e Comunidade - UFPI, Membro do Grupo de Pesquisa em Salde
Coletiva - GPeSC com énfase em Salde da Crianca e do Adolescente

4Enfermeira, Pds-graduada em Enfermagem do Trabalhador, Mestranda em Ciéncias da Satide pela Universidade
Federal do Piaui.

5> Enfermeira, Doutora em Enfermagem, Professora Adjunta IV da UFPI, Docente dos Programas de Pds-
Graduagdo em Ciéncias e Saude, P6s-Graduagdo em Salude e Comunidade e do Mestrado Profissional em Saude
da Familia. Coordenadora do Curso de Especializagdo em Salde Coletiva. Pesquisadora do GPeSC/UFPI/CNPq.
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SAUDE MENTAL NO AMBITO ACADEMICO: INTERVENCAO
SOBRE PREVENGCAO AO SUICIDIO

Lairton Batista de Oliveira®

Bruna Martins Nogueira Leal?

Francisca Thamilis Pereira da Silva?
Pallysson Paulo da Silva®

Prof. Ms. Lany Leide de Castro Campelo*
Prof. Ms. Inara Viviane de Oliveira Sena®

INTRODUGCAO: O suicidio caracteriza-se como problema grave de satde publica, sendo a
segunda principal causa de morte entre pessoas com 15 a 29 anos de idade e mais de 800 mil
pessoas morrem a cada ano por suicidio, mesmo que esse evento ainda seja subnotificado.
OBJETIVOS: relatar a experiéncia de académicos do curso de Enfermagem em uma vivéncia
de intervencdo em saude mental abordando o tema “setembro amarelo” junto a discentes da
Universidade Federal do Piaui — CSHNB. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de
experiéncia, realizado por discentes do terceiro periodo de Enfermagem em Saide Mental, no
més de setembro de 2017 em alusdo ao dia mundial de combate ao suicidio. O publico-alvo
foram os discentes que passavam pelo patio da UFPI no dia da intervencdo. A experiéncia
objetivou-se sensibilizar os participantes quanto a tematica. Para isso 0s alunos elaboraram um
tinel motivacional, onde os participantes ao percorrerem o tanel liam frases motivacionais, de
autoestima e de apoio. Durante a acdo, 0s mesmos também poderiam relatar situacdes e duvidas
sobre o tema. Além disso, como representacdo simbdlica de apoio, os estudantes ofereceram
abracos as pessoas ao término da atividade. RESULTADOS: Durante a intervencao observou-
se uma resposta positiva entre a maioria dos individuos abordados, pois houve interesse dos
mesmos acerca da tematica. Na atividade, houveram relatos por parte dos usuarios sobre
situacdes ligadas ao suicidio e sobre experiéncias que estes estavam vivenciando, relataram
também sobre a dificuldade em conversar sobre o tema de forma aberta com a familia e amigos.
CONCLUSAO: Pode-se perceber a importancia de promover discussdes sobre o suicidio
dentro do &mbito universitario para a prevencdo de casos do mesmo. Tal vivéncia enriqueceu a
construcdo discente e profissional dos académicos na aquisicdo e aprimoramento de
competéncias e habilidades para, futuramente, lidarem com situacBes similares as relatadas
durante a intervencao.

Palavras-Chave: Enfermagem. Saude Mental. Suicidio.

AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncias sociais e humanas em saude

¥Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante Integrante do Grupo de
Pesquisa em Salde Coletiva, linha Sadde da Crianca e do Adolescente.

E-mail: lairtonfntl4@outlook.com

2Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB.

3Académico de Enfermagem da Universidade Federal do Piaui/CSHNB. Integrante Integrante do Grupo de
Pesquisa em Salde Coletiva, linha Sadde da Crianca e do Adolescente.

“Enfermeira. Doutoranda em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva, linha Saide da Crianca e do Adolescente.
SEnfermeira. Mestre em Enfermagem. Docente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal do
Piaui/CSHNB. Integrante do Grupo de Pesquisa em Salde Coletiva, linha Salde da Crianga e do Adolescente.
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CHIA (Salvia hispanica I.) NA PREVENCAO DAS DOENGCAS CRONICAS
NAO TRANSMISSIVEIS

Rosilma Albertina de Sousa’

Fellipe Batista de Oliveira?

Maria Nadjiana dos Santos?

Isamara Campos de Sousa Carvalho®
Stella Regina Arcanjo Medeiros*
Sabrina Almondes Teixeira®

INTRODUGCAO: A chia (Salvia hispanica L., familia Lamiaceae) é uma semente que tem se
destacado pelo seu elevado contetdo de acidos graxos poli-insaturados (linoleico e linolénico),
proteinas, fibras e compostos antioxidantes, os quais conferem beneficios a salide na prevencgéo
e tratamento da obesidade, doencas cardiovasculares, além de contribuir para o controle da
glicemia. OBJETIVO: Identificar os beneficios da chia na prevencao das doengas crnicas nao
transmissiveis. METODOS: Trata-se de uma revisdo bibliografica com base em artigos
publicados em revistas indexadas obtidos por meio das bases de dados Scielo, Portal Peridédicos
Capes e PubMed. Realizou-se a busca entre abril e maio de 2018, utilizando como descritores
os termos Chia, Salvia Hispanica e Doencas cronicas nao transmissiveis. Priorizou-se trabalhos
na integra, publicado na lingua portuguesa e inglesa nos ultimos dez anos. Ao final da pesquisa
foram selecionados 15 trabalhos dos 280 encontrados. RESULTADOS: Os efeitos fisioldgicos
da ingestdo de sementes de chia em humanos, atenua importante fator de risco cardiovascular
e fatores emergentes, mantendo adequado controle lipidico e glicémico em individuos com
DM2 controlada. Observa-se que o0 consumo aparentemente reduz peso e circunferéncia da
cintura, ajuda na saciedade e diminui a presséo arterial dependendo de como, da quantidade
acrescida na dieta assim como a periocidade do consumo. CONCLUSAO: De modo geral,
notou-se que a semente de chia (Salvia hispanica) possui diversos beneficios para a saude
humana. Portanto, faz-se necessario o desenvolvimento de novos produtos a base dessa
semente, visto que atualmente existe uma quantidade alarmante de pessoas que possui essas
patologias.

Palavras- chave: Alimento funcional. Salvia hispanica. Doengas Cronicas ndo Transmissiveis.

ARE DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e tecnologia em satde.

! Académica do curso Bacharelado em Nutrigdo/ Universidade Federal do Piaui, CSHNB, Picos-PI. E-mail:
rosilmaalbertinal0@hotmail.com.

2 Académico do curso Bacharelado em Nutricdo/ Universidade Federal do Piaui, CSHNB, Picos-PI. Bolsista do
Programa de Educacdo Tutorial (PET Cidade, Saude e Justica).

3 Académica do curso Bacharelado em Nutrigdo/ Universidade Federal do Piaui, CSHNB, Picos-PI.

* Docente do curso Bacharelado em Nutricio/ Universidade Federal do Piaui, CSHNB, Picos-PI.

® Docente do curso Bacharelado em Nutricéo/ Universidade Federal do Piauf, CSHNB, Picos-PI.
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A APLICABILIDADE DA TERAPIA MANUAL NAS DISFUNCOES DA
ARTICULACAO TEMPOROMANDIBULAR

Jackeline Dantas de Sousat
Izonia Marques?

Jadna Dias Sobreira®
Tatielle de Sousa Tiburcio*
Venilson Serafim da Costa®
Paulo Adriano Schwingel®

INTRODUGCAO: As articulagBes sdo importantes estruturas que, ao longo do corpo, permitem
a execucdo de movimentos indispensaveis ao individuo. A articulacdo Temporomandibular
(ATM), consiste em uma dessas junturas e é frequentemente acometida por disfuncdes que
podem causar desconforto até incapacidade na realizacdo da funcdo. A terapia Manual, surge
como meio de intervencdo na resolugdo ou minimizacgdo dessas disfun¢ées. OBJETIVO: O
estudo tem como finalidade analisar a aplicabilidade da terapia manual nas disfuncdes
temporomandibulares e ressaltar a importancia da fisioterapia. METODOLOGIA: Foi
realizada uma revisdo bibliografica, nos meses de Outubro de 2017 a Marco de 2018, nas bases
de dados da Biblioteca Virtual de Saide (BVS) e em suas bases indexadas como o LILACS
(Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Saude), Scielo (Scientific Electronic Library
Online) e Pubmed. Utilizou-se as palavras-chaves dos descritores de saude: terapia manual,
disfuncdes temporomandibulares e fisioterapia; apds considerar os critérios da pesquisa foram
utilizados 16 artigos no referido estudo, publicados entre os anos de 2000 a 2017. A abordagem
fisioterapéutica com uso das técnicas de terapia manual aplicada no tratamento das disfuncées
temporomandibulares € capaz de diminuir ou eliminar a dor, reestabelecer a funcéo articular e
muscular e consequentemente devolver a funcdo normal das estruturas afetadas pelo mal
funcionamento da articulagdo témpora mandibular e o sistema estomatognatico.
RESULTADOS E DISCURSSOES: Foram encontrados 62 artigos em portugués e inglés
desses foram selecionados apenas 16 desses foram traduzidos e considerados no estudos
atendendo o0s requisitos da pesquisa. A pesquisa verificou-se que para proceder com 0
tratamento das disfuncdes temporomandibulares requer um conhecimento especializado das
técnicas para proceder com o tratamento. CONCLUSAO: Com o estudo é possivel constatar a
importancia da terapia manual e como abordagem fisioterapéutica tem se mostrado ao longo
dos anos sua eficacia no tratamento das disfungdes temporomandibular.

Palavras-chave: Terapia manual. Disfunc¢des temporomandibulares. Fisioterapia.

AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e Tecnologia em salde

!Graduanda em Fisioterapia (IESRSA) email:dntsjaky@hotmail.com
2Graduanda em Fisioterapia (IESRSA)

3Graduanda em Fisioterapia (IESRSA)

4Graduanda em Fisioterapia (IESRSA)

SMestrando no PPGFPPI — (UPE Campus Petrolina-PE)

®Prof. Dr. Coordenador do PPGFPPI - (UPE Campus Petrolina-PE)


mailto:dntsjaky@hotmail.com




INTERVENCAO FISIOTERAPEUTICA NA PROMOCAO DA FORCA
MUSCULAR DO ASSOALHO PELVICO EM PACIENTES COM
INCONTINENCIA URINARIA

Jackeline Dantas de Sousa*

Iz6nia de Sousa Marques?

Jadna Dias Sobreira®

Tatielle de Sousa Tiburcio*
Virginia Leyla Santos Costa Urtiga®

INTRODUGCAO: A incontinéncia urinaria é definida como a perda involuntaria de urina pela
uretra. Essa perda involuntaria € um problema de satde publica que afeta milhdes de pessoas
causando desconforto social e higiénico, interferindo na qualidade de vida. Pessoas em
qualquer periodo da vida e em todas as faixas etarias podem ser afetadas por essa disfuncao.
Diversos sdo 0s recursos fisioterapicos que podem atuar de maneira benéfica na incontinéncia
urinaria, sua utilizacdo resume-se na habilidade profissional e no quadro sintomatologico de
cada paciente. Dentre as modalidades fisioterapicas encontradas destacam-se a cinesioterapia
com foco no fortalecimento do assoalho pélvico, a eletroterapia e o biofeedback.
OBJETIVOS: Verificar a eficacia da intervencdo fisioterapéutica para ganho de forca da
musculatura do assoalho pélvico em pacientes com incontinéncia urinaria.
METODOLOGIA: Este estudo consiste em uma pesquisa do tipo de revisdo bibliogréfica,
realizado durante abril a maio de 2016. A pesquisa teve como bases de dados LILACS,
Scielo, Pubmed e Google Académico. Ao final da pesquisa foram obtidos cerca de 30 artigos,
onde apenas 10 atendiam os critérios de inclusdo escolhidos para esse trabalho que variavam
de 2006 a 2014, apds esse processo 0s mesmos foram analisados compondo assim a revisdo
literaria dessa pesquisa, incluido seus resultados. RESULTADOS E DISCUSSAO: A
pesquisa verificou que para proceder com o tratamento das disfuncdes relacionadas a
musculatura do assoalho pélvico requer um tratamento fisioterapico especializado nessa area.
CONCLUSAO: Podemos concluir que este estudo de revisdo veio a confirmar que o0s
exercicios propostos sdo simples, satisfatorio para melhora significativa dos sinais e sintomas
da incontinéncia urinaria.

Palavras-chaves: Fisioterapia. Incontinéncia urinaria. Musculatura Pélvica.
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Resumo

OBJETIVO: Analisar os componentes da Sindrome metabdlica em usuérios do SUS na cidade de
Caxias, Maranhdo. METODOLOGIA: O estudo é do tipo transversal, realizado com 50
participantes, de ambos os sexos, com idade entre 18 a 80 anos que frequentaram a Unidade Basica
de saude de Caxias nos meses de julho e agosto de 2016. A presenca de SM foi determinada por meio
do diagnostico indicado pelo National Cholesterol Education Program’s — Adult Treatment Panel I11.
A pressao arterial foi aferida com uso de aparelho semiautomatico. Na avaliacdo bioquimica foram
dosados: glicemia de jejum, o HDL-colesterol, o LDL e triglicerideos. Aferiu-se a Circunferéncia da
Cintura para determinacdo de obesidade central. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de ética em
pesquisa (CAAE: 57169116.9.0000.8007). Utilizou-se o software Stata®, v.12 (Statacorp, College
Station, Texas, USA) para a organizacéo e analise dos dados. RESULTADOS: A prevaléncia de SM
entre os participantes foi de 62%. Em relagéo aos parametros utilizados para diagnosticar SM: 38%
dos usuarios do SUS apresentaram baixos niveis de HDL-colesterol, 14% altos niveis de
triglicerideos, o exame de glicemia de jejum apontou 18% de elevacdo, no que se refere a pressao
arterial, 58% apontaram pressao arterial sistélica elevada. Segundo o parametro CC, 52,8% dos
individuos apresentam obesidade central. CONCLUSAO: A SM apontou grande prevaléncia entre a
populacdo estudada, na qual os componentes que apresentaram maior percentual foram pressédo
arterial sistolica elevada e obesidade central.

Palavras-chave: Sindrome X metabdlica. Salde Publica. Fator de risco. Prevaléncia

Introducéo

As doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT) como diabetes melito (DM), obesidade, e
doencas cardiovasculares, sdo consideradas as principais causas de mortalidade em paises
desenvolvidos e em desenvolvimento e estdo aumentando rapidamente, principalmente nos paises em
desenvolvimento, representando a nivel de Brasil uma prevaléncia de 70% das mortes por esta causa
(WHO, 2015; BRASIL, 2011; KELISHADI, 2007).
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A sindrome metabdlica (SM) é definida como conjunto de fatores de risco metabolico que
incluem obesidade abdominal, dislipidemia, hipertensdo arterial e disglicemia e associando-se a
resisténcia a insulina (RI) em que a acdo normal da insulina esta prejudicada e a fatores ambientais,
obesidade abdominal e inatividade fisica, contudo ressalta-se que alguns individuos s&o
geneticamente predispostos a RI (NAHAS, et al., 2009; MAKARRIDZE, et al., 2014).

Os critérios diagnosticos da Sindrome Metabolica mais utilizados sdo os da Organizacao
Mundial da Satide (OMS) e do National Cholesterol Education Program’s Adult Treatment Panel 111
(NCEP-ATP I11) (MORAES et al., 2009).

Segundo o National Cholesterol Education Program — Adult Treatment Panel 111 (NCEP-ATP
I11, 2001), a sindrome metabdlica representa a combinacdo de trés ou mais dos seguintes
componentes: deposicdo central de gordura, triglicerideos elevados, baixos niveis de HDL colesterol,

pressdo arterial elevada e glicemia em jejum elevada (MORAES et al., 2009).

Alguns estudos apontam que a SM pode estar associada a fatores sociodemograficos, como
baixa escolaridade, idade, desigualdade e isolamento social, tens&o psicossocial e com o de estilo de
vida como padrdes dietéticos ndo saudaveis, sedentarismo, alcoolismo e tabagismo. As condic¢des
clinicas como obesidade centralizada, hipertensdo, niveis baixos de colesterol HDL (ou HDL-c)
parecem ser definidoras do surgimento da SM, porém podem variar dependendo do grupo étnico em
questdo (LEITAO; MARTINS, 2012).

Assim, torna-se necessario o conhecimento da prevaléncia da SM em nossa populacdo como
base para o adequado dimensionamento e direcionamento de acdes de saude, sobretudo o
estabelecimento de medidas de prevencdo primarias e secundarias, com reflexos nos custos
socioecondmico produzidos pelos elevados indices globais de morbidade e mortalidade por doencas
cardiovasculares (SBH, 2002; NHALBI; NIH; US, 2004).

Objetivo

O presente estudo tem como objetivo, analisar os componentes da Sindrome Metabolica em

usuarios do Sistema Unico de Saude na cidade de Caxias, Maranhdo.
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Metodologia

O estudo € do tipo transversal, realizado com usuérios da Unidade Bésica de saude de Caxias,
de ambos os sexos, com idade entre 18 a 80 anos e que aceitassem participar do estudo. Apos a anlise
dos critérios de excluséo (pessoas que apresentaram doencas mentais ou outras, que poderiam impedir
a coleta dos dados antropométricos, bioquimicos), observou-se uma populacdo amostral de 91
usuarios, deste somente 50 participantes conseguiram realizar todos os procedimentos metodoldgicos
do estudo, incluindo a coleta sanguinea.

A coleta de dados ocorreu no periodo de Julho e Agosto de 2016, as informaces relativas as
variaveis do estudo foram obtidas por meio da aplicacdo de um questionario contendo perguntas pre-
codificadas, o qual contemplou os seguintes itens: dados sociodemograficos, avaliacdo nutricional

(medidas antropomeétricas, afericdo de pressdo arterial, e perfil bioquimico).

Peso e a altura foram aferidos, segundo protocolo (BRASIL, 2013) e o indice de massa
corporea foi por meio da utilizacdo dos valores obtidos do peso e da altura previamente aferidos, em
que se dividiu o valor do peso (em quilogramas) pela altura ao quadrado, o qual, avaliou-se de acordo
com padrdo referéncia da WHO (1995) (BRASIL, 2011) e Lipschitz (1994). A presséo arterial foi
aferida com uso de aparelho semiautomatico da marca OMRON-HEM 705 CP®, de acordo com
procedimentos padronizados (SBC, 2010). Realizou-se duas aferi¢des, tendo uma diferenca minima
de cinco minutos entre elas. Os niveis pressoricos foram considerados alterados quando a média das
duas aferi¢Ges da pressdo arterial foi > 130/85 mmHg e/ou quando havia uso de medicamentos anti-
hipertensivos. Na avaliagdo bioquimica foram dosados: glicemia de jejum, High Density Lipoprotein

(ou colesterol HDL), Low Density Lipoprotein (ou LDL) e triglicerideos.

Por meio de questionario, investigaram-se as variaveis: sexo, idade, situacdo conjugal,
escolaridade, renda per capita, cor da pele, atividade fisica, consumo de alimentos, tabagismo e
consumo de bebida alcodlica. Definiu-se como fumantes os individuos que fumavam ou haviam
parado de fumar havia menos de seis meses a contar do momento da entrevista. O consumo de bebidas

alcoolicas foi avaliado por questdes sobre o consumo (sim/ndo).

Utilizou-se o programa SPSS versdo 18.0 para a analise estatistica. As prevaléncias foram

expressas em porcentagens considerando intervalo de confianca de 95% (IC 95%). Testes de
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associacdo pela distribuicdo do qui-quadrado, com nivel de significancia de 5%, serdo utilizados para

avaliar a associagédo entre as variaveis estudadas e a prevaléncia de SM.

O projeto foi aprovado pelo Comité de ética em pesquisa, por meio da Plataforma Brasil,
seguindo a resolucdo do n° 466/2012, com o respectivo numero de CAAE: 57169116.9.0000.8007.
A pesquisa de campo com usuarios do SUS foi permitida por meio do Termo de Consentimento

Institucional (TCI), cedido pela secretaria municipal de saude da cidade de Caxias - MA.

Resultados

A Tabela 1 mostra que a maioria dos participantes do estudo era do sexo feminino, com
percentual de 78,0%, e 22,0%, e a faixa etaria com maior representatividade entre os participantes foi
a de 40-59 anos para ambos 0s sexos.

Tabela 1. Descricao de dados sociodemogréaficos, em usuarios do SUS em Caxias - MA, 2016.

Variavel n %
Sexo

Feminino 39 78,0
Masculino 11 22,0
Idade (anos)

<39 10 20,0
40 - 59 26 52,0
> 60 14 28,0
Total 50 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

O baixo percentual de amostras do sexo masculino (Tabela 1), 14, 3%, nessa pesquisa pode
ser explicado pela menor procurar por atendimento médico entre homens na rede publica de salde.
Estudos apontam que as mulheres buscam mais os servicos para realizacdo de exames de rotina e
prevencao (40,3% mulheres e 28,4% homens), enquanto os homens procuram tais servicos de saude
por motivos de doenga (36,3% homens e 33,4% mulheres) (COUTO et al., 2010). Pesquisas
comparativas tém comprovado que os homens sd@o mais vulnerdveis as doencas, e que
consequentemente morrem de maneira mais precoce que as mulheres. O Ministério da Saude declara
que “os homens tém dificuldade em reconhecer suas necessidades, cultivando o pensamento méagico
que rejeita a possibilidade de adoecer” (BRASIL, 2008). De acordo com Brasil (2009), a populagao
masculina brasileira vem apresentando uma expectativa de vida inferior as mulheres. A cada cinco
pessoas que morrem de 20 a 30 anos, quatro séo homens. Eles vivem, em média, sete anos menos do
que as mulheres e tém maior incidéncia de doencas do coracdo, cancer, diabetes, colesterol e pressao

arterial mais elevada.



312

A prevaléncia de sindrome metabdlica (Tabela 2), encontrada na presente pesquisa foi
bastante elevada, 62% dos usuarios do Sistema Unico de Satide apresentam SM, ou seja, apresentaram
trés dos cinco parametros usados para definir a sindrome: circunferéncia abdominal elevada (> 102
cm para homens e > 88 cm para mulheres), aumento de triglicerideos (> 150 mg/dL), HDL-colesterol
baixo (< 40 mg/dL para homens e < 50 mg/dL para mulheres), glicemia de jejum elevada (> 110
mg/dL) ou presenca de diabetes, e aumento da pressdo arterial (pressdo sistolica >130 mmHg e/ou

pressdo diastolica > 85 mmHg, ou uso de anti-hipertensivos).

Tabela 2. Prevaléncia de Sindrome Metabdlica em usuérios do SUS, Caxias - MA, 2016.

Sindrome Metabodlica n %
Sim 31 62,0
Nao 19 38,0
Total 50 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

Pessoas com SM possuem trés vezes mais chances de sofres um ataque cardiaco ou um
acidente vascular cerebral, e duas vezes mais chances de falecer em virtude destes eventos, se
comparados com aqueles que ndo tem SM (IDF, 2010). Em um estudo realizado com hipertensos em
Cuiaba-MT, Scala et al. (2008) relatou a presenca de SM em 70,8% dos participantes,
significativamente mais frequente entre as mulheres, mostrando uma associagdo significativa entre
SM e género.

A prevaléncia de SM encontrada nesse estudo com usuérios da rede basica do SUS foi elevada.
Esse achado é alarmante devido, principalmente, pela associagdo da SM com as doencas cronicas ndo
transmissiveis, aumento da morbimortalidade e impacto sobre o sistema de saide (NOBREGA;
FALEIROS; TELLES, 2009).

Os dados bioquimicos, de afericdo da Pressdo arterial e circunferéncia da cintura estdo
apresentados na tabela a seguir, onde se verifica que o parametro glicemia de jejum encontra-se dentro
da faixa de normalidade na maior parte dos participantes, com 80%. Notavelmente, 48% se encontram
com colesterol total abaixo do normal. Em contrapartida, a pressao arterial apresentou sistolica
percentual de 58% de elevacéo.

Tabela 3. Analise dos componentes da SM em usuarios do SUS em Caxias - MA, 2016.

Variavel n %
HDL Colesterol

Baixo 19 38,0
Otimo 30 60,0
Alto 1 2,0

Triglicerideos
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Otimo 31 62,0

Limitrofe 12 24,0
Alto 7 14,0
Glicemia de

Jejum
Normal 40 80,0
Limitrofe 1 2,0
Alto 9 18,0
Pressao arterial
Normal 21 42,0
Elevada 29 58,0
Circunferéncia da

cintura
Elevada 26 52,0
Normal 24 48,0
Total 50 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

Bopp & Barbiero (2009) e Scala e cols. (2008) em estudos desenvolvidos no Rio grande do
Sul (RS) e em Cuiaba-MT, respectivamente, obtiveram resultados com niveis aumentados de TG (>

150 mg/dl) dos pacientes e diminuidos de HDL-c, em grande parte das amostras de cada pesquisa.

Os resultados da presente pesquisa revelaram uma prevaléncia de 58% quanto a pressao
arterial sistdlica elevada (PAS), em concordancia, Oliveira, Souza & Lima (2006) encontraram em
sua pesquisa, no semiarido baiano, uma prevaléncia de 44,6% de hipertensos entre 0s participantes.
A hipertensao arterial (HA), importante componente da SM, que ocorre com maior prevaléncia na
populacdo de obesos e diabéticos tipo 2, constitui-se na principal causa da mortalidade cardiovascular
precoce em todo o mundo, especialmente o acidente vascular enceféalico (AVE) (HE, et al.2002;
KANNEL, 2007).

O HDL diminuido tem relacéo direta com doenca cardiovascular prematura, ampliando o risco
de infarto do miocardio entre individuos sem doenga arterial coronariana conhecida. Ocorrendo com
mais frequéncia associado com hipertrigliceridemia, um fator de risco independente para DCV,

mesmo quando associada com niveis elevados de LDL e reduzidos de HDL (RIGO, 2007).

Quanto a circunferéncia da cintura (CC), um dos parametros utilizados para diagnostico da
SM, cerca 52% dos participantes apresentaram valores acima do recomendado, > 102 cm para homens
e > 88 cm para mulheres, definido pelo NCEP — ATP III, corroborando com Scala et al., (2009),
estudo sobre prevaléncia de SM entre hipertensos de Cuiaba-MT, onde obtiveram um valor elevado

da CC em 64% dos individuos pesquisados. O Insulin Resistance Atherosclerosis Study (IRAS)
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aponta que o melhor preditor para SM seria a circunferéncia da cintura elevada (PALANIAPPAN et
al., 2004), por a mesma ser principal método de identificacdo da obesidade abdominal, considerado
pela International Diabetes Federation (IDF) como a principal caracteristica da SM. Aléem disso, a
CC é um fator determinante para identificacdo de risco cardiovascular, juntamente com a razédo
cintura-quadril (RCQ) (IDF, 2010).

Para avaliar as possiveis associag¢Oes entre as variaveis sociodemograficas, a CC e a presenca

de SM, utilizou Teste exato de Fisher.

Tabela 4. Associacdo das condicBes sociodemograficas de acordo com a sindrome metabdlica em
usuérios do SUS, Caxias - MA, 2016.

Sindrome Metabolica
variaveis Sim Nao Total Valor de p*
n % n % n %
Sexo
Masculino 7 22,6 2 10,5 41 82,0 0.247
Feminino 24 774 17 89,5 9 18,0 :
Idade (anos)
<39 2 6,4 1 53 3 6,0
40 -59 19 61,3 10 52,6 29 58,0 0,796
> 60 10 32,3 8 42,1 18 36,0
Circunferéncia da cintura
Risco 17 54,8 14 73,7 31 62,0 0.237
Sem risco 14 45,2 5 26,3 19 38,0 '
Total 31 100,0 19 100,0 10 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

As variaveis relacionadas acima ndo demonstraram associacao significativa com a presenca
de sindrome metabdlica em usuérios do SUS de Caxias - MA, e isso ocorreu, possivelmente, pelo
numero amostral relativamente pequeno. Porém ndo se descarta o estado nutricional, condicdes
sociodemograficas como fatores determinantes para o desenvolvimento da Sindrome Metabdlica, e

todas as patologias adquiridas por meio da mesma.

Concluséao

Por meio do estudo, observou-se que uma alta prevaléncia de sindrome metabdlica na
populacédo estudada, podendo ser considerada um mal causado pela vida moderna, de reconhecido
impacto para a morbidade e mortalidade das populagdes, especialmente em decorréncia de eventos

cardiovasculares que estdo intimamente associados.

A maior prevaléncia de SM na pesquisa foi do sexo feminino, o que constata maior procura

do mesmo pela rede basica publica de satde. As varidveis sociodemograficas, estado nutricionalndo
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mostraram associacdo significativa com o diagnostico de SM, provavelmente por conta do nimero
amostral reduzido, devido a contratempos de custo e tempo da pesquisa, no entanto, os dados tornam-
se importantes quanto a urgéncia de se implementar, especialmente no SUS, medidas interventivas a

fim de prevenir ou identificar precocemente os componentes da SM.
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Resumo

O estudo tem como objetivo identificar na literatura cientifica quais a¢gdes incorporam formas
efetivas para controle e participacdo social na Estratégia de Saude da Familia (ESF). Trata-se
de uma revisdo integrativa da literatura utilizando a Biblioteca Virtual da Saude (BVS), nas
seguintes bases de dados: Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Base de dados de Enfermagem (BDENF), Medical Literature Analysisand Retrieval
System Online (MEDLINE) que resultou em 222 artigos, porém apenas 5 se encaixavam no
estudo. As acBes de interacdo na participacdo social no ambito da atencdo priméria a saude
constituem uma forma de interligar a assisténcia e o posicionamento da comunidade diante
desse tema, proporcionando maior proximidade dos gestores, profissionais e usuarios. As
reunides com as trés esferas de interesse, apresentam grande potencial como agéo efetiva para
participacdo social assim atendendo as principais necessidades.

Palavras-chave: Participacdo social; Estratégia satde da familia; Atencdo primaria a saude.

Introducéo

O cenério brasileiro sofreu grandes modificagdes a partir da década de 1970, com o fim
da ditadura militar, a transicdo na politica nacional para a democratizacdo, trouxe consigo a
construcdo e a proliferacdo de movimentos sociais por todo o pais. Nesse contexto, surgiram
muitas propostas sobre a reformulacdo da estrutura das politicas sociais e ampliacdo da
cobertura assistencial, dentre elas, 0 Movimento da Reforma Sanitaria (MRS) (JUNIOR,;
MARTINS, 2014).

L Email: andrezarlima@hotmail.com. Bolsista de Iniciagdo Cientifica da Fundacéo Cearense de Apoio & Pesquisa
(FUNCAP).
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O MRS foi o0 ponto de partida para a criacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), que tem
como principios a equidade, universalidade e integralidade. E como uma de suas diretrizes a
participacdo social, caracterizando-se como uma linha basica para funcionamento adequado dos
principios que regem o SUS.

A Participacdo social intitulado também como “participagdo comunitaria”, foi pactuada
e regulamentada através da Lei n 8.142/90, a partir da criacdo de Conselho de Salde e
Conferéncias de Saude, nas trés esferas de governo. Cabe ressaltar que essas ndo sao as Unicas
possibilidades de participacdo, mas apresentam-se como mecanismos primordiais e legais
assegurados pela Constituicdo Federal de 1988. Desde entdo, a participagdo social vem
ganhando cada vez mais espaco nas discussdes politicas, a partir de processo de luta e conquista
(LIMA; GALIMBERTTI, 2014).

O principal foco da participacdo social é a promocédo da autonomia da populacdo com
intuito de opinar e interferir nas decisdes politicas que afetam a sua salide e consequentemente
na qualidade de vida, esse processo de participacdo da comunidade é uma intervencdo ampla e
transformadora. E de grande importancia a participacdo da comunidade no ambito da satde
para a consolidacdo da Estratégia de Saude da Familia (ESF) e para que a democratizagdo no
SUS realmente ocorra (JUNIOR; MARTINS, 2014).

Nesse contexto, a ESF merece destaque especial, pois traz em seu bojo expectativas para
construcdo de um sistema de salde mais justo e eficaz, ao favorecer uma maior proximidade as
demandas da populacéo e buscar novas formas de intervencdo calcadas na promogdo de salde
e prevencdo de doencas (SILVA et al. 2014), a partir do estimulo da participacgdo social.

A participacdo e controle social diante das politicas publicas de salde representam a
porta de entrada para as mudangas das agdes governamentais com intuito de melhoria para toda
comunidade. As principais ferramentas para que haja essas intercomunicacdes entre 0s
usuarios, profissionais e gestores sdo os concelhos e conferéncias que sdo considerados
instrumentos primordiais como espaco de conflito e negociacgéo, contribuindo ainda para o
exercicio do poder politico da populacdo (REIS et al, 2013).

Entretanto, mesmo com todo respaldo legal para que haja a participacdo social é
perceptivel o quanto ela ocorre de maneira ineficiente. O que de fato corrobora para a

necessidade de empoderamento da populacéo acerca de seus direitos. Diante desse contexto é
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preciso uma reavaliacdo constante para o aprimoramento da participacao, tornando-a de fato a
porta de entrada para melhoria do sistema de satde da populacdo (COELHO, 2012).

Frente a relevancia do controle e participacdo da sociedade nas politicas publicas de saude
e atencdo bésica torna-se pertinente analisar o controle e participacdo social no contexto da

estratégia de salude da familia.

Objetivo

e Identificar, na literatura cientifica, quais acdes incorporam formas efetivas para controle
e participacdo social na Estratégia Satde da Familia;

e Conhecer as principais acdes educativas promovidas pela estratégia saude da familia
para efetivar a participacao social;

o Discutir sobre as implica¢Oes das a¢des de interacdo da participacdo e controle social
no contexto da ESF.

Metodologia

A revisdo integrativa da literatura possibilita a obtencdo de ferramentas para a pratica
baseada em evidéncias. Disponibiliza aos profissionais de areas distintas da salde uma sintese
sobre os resultados de estudos mais relevantes de forma organizada e sistematizada, permitindo
a incorporagéo dos achados na pratica clinica (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008).

O presente estudo assimilou as seis etapas indispensaveis para a construcao de um
estudo de revisao integrativa segundo Mendes, Silveira e Galvao (2008): 1) Reconhecimento
da questdo de pesquisa; 2) Implantacédo de critérios para compilacdo dos estudos; 3) definigcdo
dos conhecimentos a serem retirados dos estudos; 4) classificacdo dos estudos selecionados; 5)
interpretacdo dos resultados; 6) apresentacdo em sintese da reviséo.

Seu desenvolvimento deu-se a partir da seguinte pergunta norteadora: quais agoes
efetivas para a interacdo do controle e participacédo social na estratégia satde da familia?

A busca foi realizada entre os meses de agosto e outubro de 2017 na Biblioteca Virtual
da Saude (BVS), nas seguintes bases de dados: Literatura Latino Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Base de dados de Enfermagem (BDENF), Medical Literature
Analysisand Retrieval System Online (MEDLINE). Os termos escolhidos nos Descritores em

Ciéncia da Saude (DeCS) para utilizacdo da busca foram: participacéo social, estratégia saude
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da familia, controle social. Mediados pelo operador booleano AND, que resultou em 222
estudos. Os critérios empregados para selecionar os estudos foram: artigos completos e
disponiveis; idioma portugués; publicado nos ultimos cinco anos.

Ao adotar tais critérios de inclusdo e leitura dos titulos e resumos, estabeleceram-se a
amostra de trinta e dois estudos, sendo que desses apenas cinco foram selecionados para o
estudo. Os demais artigos foram excluidos por que ndo se adequavam a tematica, por serem
repetidos, ndo estarem disponiveis em formato completo e apresentavam como formato de texto
dissertacOes e teses. A busca detalhada esta descrita na Figura 1.

Figura 1-Digrama representativo da busca de artigos. Crato, CE, 2018.

Biblioteca Virtual de Saude: bases de dados (MEDLINE, LILACS, BDENF)
DeCS: participacdo social AND estratégia satde da familia

190 artigos excluidos: artigos ndo
disponiveis na integra de forma gratuita;
artigos em outros idiomas; publicados ha

mais de 5 anos; teses, dissertacoes.

Total de manuscritos: Leitura do titulo e quando Selecionados para o
222 necessario do resumo: 32 estudo: 5

Fonte: autoria propria.

Na sintese dos dados foram construidas duas matrizes, uma abordando os aspectos
metodoldgicos dos estudos e outra as principais agdes observadas, de acordo com cada estudo,
sobre participacdo social na ESF, a partir disso, emergiram duas categorias para discussao
principais acdes educativas promovidas pela estratégia satde da familia para efetivar o controle

social e implicagOes das ac¢Oes de participagdo social na ESF.

Resultados e Discussao

Para caracterizacao do estudo foi considerado o titulo, o0 ano, a amostra e 0 cenario nos

quais as pesquisas foram desenvolvidas.
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E mister ressaltar que todos 0s cinco artigos que compuseram a amostra final da busca,
delinearam-se em estudos qualitativos, tendo em vista que estes buscavam conhecer as
experiéncias e realidades vivéncias no contexto do controle e da participacédo social nas acdes
de saude publica.

Em sua consideravel maioria obteve-se como amostra a participagdo dos lideres
comunitarios, que sdo usuarios do SUS que representam a comunidade, com a populagéo que
varia de 9 até 125 participantes. Em relacdo ao ano de publicacdo, os estudos encontrados sao

somente dos anos de 2014 e 2016, havendo lacunas de pesquisa nos demais anos.

Quadro 1: Sintese dos textos segundo o titulo, ano, amostra e cenério. Crato, CE, 2018.

Titulo Ano Amostra Cenério
1.Saberes e praticas de 2016 | 9 enfermeiros Unidades de saude da
enfermeiros sobre a participacao familia (USF)

social na saude.

2. Participacdo social na estratégia | 2014 | 36 conselheiros de | Conselhos de salde

de saude da familia: analise da salde das unidades de salide
percepcéo de conselheiros de da familia (USF)
salde.
3. Sentidos da participacdo social | 2016 | Liderancas Centro de salude da
na salde para liderancas comunitérias e familia (CSF)
comunitarias e profissionais da profissionais de
estratégia saude da familia do satide
territdrio de Vila Unido, em
Sobral- CE.
4. Participacdo popular nas agdes | 2014 | 4 coordenadores; Centros de saude da
de educacdo em saude: Desafios 41 trabalhadores da | familia (CSF)
para os profissionais da atencao salde;
primaria. 37 ACS;

43 usuarios
5. Participacéo social e a poténcia | 2014 | 8 ACS; Unidade de saude da
do agente comunitario de saude. 4 gestores; familia (USF)

4 profissionais da

USF;

4 liderancas

comunitarias.
Fonte: autoria propria.

De acordo com as agdes identificadas, as reunides entre os profissionais, gestores e

usuarios tém sido um meio propicio a orientacdo e empoderamento da populacdo em relagédo a
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importancia da participacdo social. As implicag0es dessas acOes atendem aos objetivos
propostos pela politica que visa a integralidade e o aperfeicoamento da assisténcia na atencao
primaria.
Quadro 2: Principais acOes desenvolvidas e suas implicagdes de acordo com os estudos
utilizados. Crato, CE, 2018.

Acdes desenvolvidas ImplicacGes

1. Agdes ofertadas pelas equipes da ESF, com | Construcdo do interesse da comunidade,
destaque para o interesse dos usuarios as | dando maior enfoque na participacéo social,
atividades educativas voltadas para os diversos | hem como despertar 0 aproveitamento da
momentos.

Tais como: reunides com grupos da
comunidade, trabalhos ludicos e caixinha de
espera.

2. Os Conselhos Locais de Saude promovem | Os conselhos sdo percebidos como
reunides abordando temas referentes a salde | instrumento da melhoria da assisténcia,

da comunidade, por exemplo, campanhas | smbém como espago de promogio da

sanitarias. R_eco_nhecem a Importancia do salide e uma maior compreensao sobre a
atendimento individual e das dificuldades de : . .
amplitude do tema e a necessidade de arti-

acesso. e _ had
culacdo intersetorial para se atingirem
niveis desejados de salde.

comunidade em relacdo os temas a serem
discutidos.

3. Participacdo social como conquista da | Com a lideranca da comunidade sobre a
comunidade, lutando pelos os seus direitos € | participacdo social é construido um sistema
seus objetivos. Assim havendo uma maior | §inamico entre comunidade e equipe da
parti_cjpagéo da comunidade através de ESE.

reunioes.

4. Através da transmissdo de informacdo, | Esse tipo de planejamento permite que
atribuindo um sentido de valorizacdo da | ysuarios se sintam valorizados, assim se
cc_)munidade ao fato_dfa_realizarerr_l atividades | mopilizando e participando mais dos
diretamente no territorio, ou seja, fora da servicos oferecidos em  relacio a

unidade de saude. A .
participagdo social.

5. As praticas do ACS que implicam na| Os ACS visam o fortalecimento de
valorizagdo do potencial de inser¢cdo na | processos de participagdo social. Resgatam
comunidade, ampliando o vinculo social. | aspectos da convivéncia comunitaria e
Promovem transformacdes sociais, a partir da | possuem uma percep¢do mais sensivel do
convivéncia e necessidades de grupos e | processo de saude-doenca-cuidado da
pessoas, através da construcdo de redes de | populacdo, além de possuir maior contato
apoio social. com a comunidade.

Fonte: autoria proépria.
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E importante salientar que para uma efetiva participacdo social na satde é necessario
abrir espacos de didlogo para e com a populacdo, de modo que gerem espacos de reflexdo e
problematizacéo, possibitando uma forma de construcao de uma relacéo de co-responsabilidade
e favorecendo formas mais humanas e efetivas no processo de trabalho em salde, tanto para os
usuarios, como para os profissionais (RODRIGUES et al. 2009).

A seqguir serdo apresentadas as categorias que descrevemos implicacBes presentes nos

estudos e as principais a¢des educativas promovidas.

Categoria 1: Principais a¢des educativas promovidas pela estratégia saide da familia para
efetivar a participagéo social.

De acordo com os estudos encontrados, as principais acdes educativas para promover a
participacdo social na ESF sdo: reunides com grupos da comunidade, trabalhos ludicos,
conselhos locais de salde, campanhas sanitarias, redes de apoio social, palestras e outros. A
educacao popular em saude é o ponto de partida para efetivacdo de quaisquer tipos de estratégia
de participacdo, proporcionando uma forma horizontal de conhecimentos levando em
consideracdo os saberes populares que cada individuo traz consigo (OLIVEIRA et al. 2014).

“O movimento de educag¢do popular em satde valoriza a pratica educativa, numa
perspectiva horizontal da relacdo trabalhador-usuario, incentivando as trocas interpessoais, as
iniciativas da populagdo usuaria e, pelo dialogo, busca compreender o saber popular”
(OLIVEIRA etal. 2014, p. 1391).

Além das acgBes destacadas pelos estudos sintetizados, existem também outras
ferramentas que podem auxiliar na acdo de participagcdo da comunidade. Por exemplo, as visitas
domiciliares e as salas de espera que tem a capacidade de ampliar os conhecimentos e promover
0s principios do SUS, integralidade, equidade e universalidade.

As salas de espera sdo momentos de distracdo aos usuarios durante o tempo que
aguardam pelo atendimento do servigo, levando conhecimento e informag0es para estes, ainda
ressalta que esse momento se mostra oportuno para a realizacdo de atividades dialogadas com
0s usuarios em relacao a prevencao e promocao da saide (RODRIGUES et al. 2009).

Ja as visitas domiciliares sdo muito eficientes no que diz respeito a maior aproximacao,
estabelecendo vinculos entre a comunidade e os profissionais de satde. Possibilitando que o

usuario, mesmo em condic¢des que parecam inviaveis, seja inserido no servigo de saude, e que
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os profissionais tenham contato com o contexto cultural, social e de infraestrutura que cada
comunidade apresenta identificando as necessidades de cada uma delas (KEBIAN; ACIOLI,
2014).

Diante disso, percebe-se a importancia das ferramentas que possibilitam a aproximacao
da comunidade e dos programas de salde, pois a participacao social é de grande valia tanto para
a comunidade quanto para as unidades de saude. Para a comunidade contribui com o
esclarecimento de davidas, a promoc¢do do autocuidado e o conhecimento sobre o
funcionamento do servigo de satde. Em relacdo ao servico de salde, melhora a humanizacédo
do atendimento, aproxima o conhecimento com o fluxo do servico e nesse contexto € possivel

estabelecer os principios e diretrizes do SUS.

Categoria 2: Implicacdes das acdes de interacdo da participacdo e controle social no
contexto da ESF.

A ESF tem como forte caracteristica o contato direto da equipe de profissionais de satde
com o individuo, a familia e a comunidades. Esta aproximacao, permite aos profissionais
conhecer a realidade vivida naquele contexto social e cultural, e assim, identificar a melhor
forma de atuar junto a populacdo para sanar suas necessidades em salde e fortalecer a
participacdo social, a partir da mediacéo do fortalecimento da democracia e da autonomia dos
usuérios (OLIVEIRA et al. 2016).

Existem diversas percepcdes construidas de acordo com a vivéncia engquanto lideranca
comunitaria e profissional de saide em relacdo aos sentidos de participacdo social, declarados
como faganha e direito desenvolvido de forma social e historica associado as atribui¢des
politicas. E inerente que os individuos assumam o comprometimento social diante da sua
posicdo de estar no mundo mantendo convivéncia com outros individuos, assimilando suas
acoes, e seu poder de transformacéo nesse contexto (FREIRE, 2001).

Nas opinides expressas pelo publico abordado nos estudos encontrados, a participagao
e a transformacéo social dizem respeito a luta por politicas sociais, comprometimento em busca
de melhorias comunitérias, agdes e intervencdes sociais, movimentos em beneficio da
comunidade, o protagonismo social diante da construcéo coletiva e a mobilizacdo de todos 0s

envolvidos.
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Entretanto, a participacdo e o controle em satde ndo podem estar restritos as instancias
formalizadas como os conselhos e as conferéncias em saude, mas sim, devem estar no dia-a-
dia do servico de saude publica, em seus varios contextos, e deve ser valorizada e incentivada
para que se constitua um espaco no qual os usuarios possam discutir, enfrentar e melhorar as
situacBes de vida e saide em que vivem, conforme os principios do SUS (REIS et al. 2013).

O presente estudo enfatizou a relevancia das acdes de interacdo na participacédo social
no ambito da atencdo primaria a sadde, que constituem uma forma de interligar a assisténcia e
0 posicionamento da comunidade diante desse tema, proporcionando maior proximidade dos
gestores, profissionais e usuarios. Dessa forma, possibilita a compreensdo das principais
necessidades, prioridades e desejos da comunidade, além de entender os papeis de cada
individuo diante do convivio em sociedade, promovendo reunides para discutir sobre a

importancia da participacéo social.

Considerac0es Finais

A participacdo social é fundamentalmente importante para a concretizacdo plena das
acOes de salde. Uma populacdo é considerada saudavel quando participa ativamente das
decisbes no campo da saude publica, sendo, portanto, um importante aspecto a se considerar
nos espagos de planejamento em salde. A relevancia da participagdo social € uma bandeira
defendida desde a sua institucionalizacdo pelo Movimento da Reforma Sanitaria.

Desde entdo, o envolvimento da populacdo vem acontecendo de varias formas, em
espacial, a nivel de atencdo primaria através das acOes de educacdo em saude, a qual permite
aos profissionais uma aproximacgdo com a realidade local e entdo, facilita a condugdo da
formagé&o da consciéncia sanitaria nos individuos, nas familias e na comunidade.

A participacdo da comunidade diante do convivio social em relagdo a satde, apresentam
resultados positivos frente a melhoria da assisténcia e maior comunicacéo entre o binémio
oferta-demanda que a estratégia saude da familia oferece. As reunides com as trés esferas de
interesse, usuarios, trabalhadores e gestores, apresentam grande potencial como agédo efetiva
para participagéo social.

Evidenciou-se a caréncia de estudos sobre o tema, apontando a necessidade de mais

pesquisas que subsidiem a realizacdo de a¢des de forma efetiva na participacao da comunidade.
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AREA DE CLASSIFICACAO: Materiais educativos e Tecnologias da educagio

Resumo

O estudo tem como objetivo relatar a vivéncia de uma atividade educativa acerca da tematica
obesidade com Agentes Comunitarios de Saude. Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato
de experiéncia, a partir da vivéncia de atividade educativa de capacitacdo das Agentes
Comunitarias de Satde de uma Unidade Bésica de Saude realizada no més de fevereiro de 2018,
na Unidade Béasica de Saude Paulo Gongalves no Bairro Vila Paulo Goncalves na cidade de
Aurora. Segundo os aspectos relatados na avaliagdo e discutidos durante 0s varios momentos
da acdo, esta foi de muita relevancia, pois serviu de alerta para as ACS sobre a importancia da
avaliacdo do peso e da altura, do célculo do IMC e da medida da CA dos pacientes, de modo a
realizar um acompanhamento mais rigoroso do estado nutricional dos pacientes, e assim
promover orientacdes e encaminhamentos adequados para a UBS. Considerou-se que durante
0 processo de ensino/aprendizagem, as participac@es das ACS foram bastante proveitosas, pois
conseguiram assimilar o conteiido abordado e as atividades aconteceram de forma satisfatoria.

Palavras-chave: Educacdo em saude; Agente comunitario de salde; Capacitacao profissional;

Obesidade; Alimentagdo saudavel.

Introducéo

O Sobrepeso (ou excesso de peso) representa um problema de saude publica mundial
em paises desenvolvidos e naqueles em desenvolvimento, com alta prevaléncia e demanda altos
custos para sanar suas complicacdes (FLORENCIO et al, 2016).

O sobrepeso se caracteriza pelo peso corporal aumentado, derivado do acumulo de
gordura em relacdo a altura, que pode propiciar risco elevado para o desenvolvimento de
diversas doencas (FLORENCIO et al, 2016).

! Email: andrezarlima@hotmail.com. Bolsista de Iniciaco Cientifica da Fundagéo Cearense de Apoio & Pesquisa
(FUNCAP).
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O excesso de peso ¢ decorrente do desequilibrio entre o consumo caldrico e o gasto
energeético, ja a obesidade é o estado mais grave do excesso de peso, sendo caracterizada como
uma das doencas que integra o grupo de doencas e agravos nao transmissiveis (CORDEIRO,
FREITAS, 2016).

Segundo a Organizacdo Mundial de Satde (WHO, 2017) a prevaléncia da obesidade em
criangas e adultos em paises de alta, média e baixa renda teve crescimento e isso reflete em
implicacdes significativas para a salde da populacdo e para 0s gastos com servicos de salde
em décadas. Em 2014, mais de 1,9 bilhdes de adultos e 41 milhdes de criancas (menos de cinco
anos) em todo 0 mundo apresentavam sobrepeso ou obesidade (WHO, 2016).

Conforme os dados da Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude, em
2006, o indice de individuos adultos com sobrepeso era de 43%, enquanto 0s 0besos
representavam 13% da populacdo. Atualmente, estes indices chegam a 52,5%, sendo que 18%
da populacgdo é considerada obesa. Essa tendéncia de aumento de prevaléncia do sobrepeso e
obesidade é verificada para todas as regides brasileiras (MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

O excesso de peso e a obesidade se apresentam como desencadeadores de varias outras
Doencas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT), tais como: Doencas cardiovasculares (DCV),
osteoartrites, disturbios reprodutivos e do sono, além de algumas neoplasias e reducdo da
funcio pulmonar (FLORENCIO et al 2016).

As DCNT séo as principais causas de morte no mundo e tém gerado elevado nimero de
mortes prematuras, perda de qualidade de vida com alto grau de limitacdo nas atividades de
trabalho e de lazer, além de impactos econdmicos para as familias, comunidades e a sociedade
em geral, agravando as iniquidades e aumentando a pobreza (BRASIL, 2017).

No Brasil, essas doencas cronicas avangam, com o aumento de 61,8% de diabetes e de
14,2% de hipertensdo na ultima década (BRASIL, 2017). Para enfrentar as DCNT nos proximos
dez anos estdo sendo priorizada a reducdo da exposicdo da populacdo aos fatores de risco
apontados pela literatura (tabagismo, alimentacdo inadequada, inatividade fisica, consumo
abusivo de alcool) e o incentivo aos fatores protetores, visando ampliar medidas de protecéo da
salide como espacos para pratica de atividade fisica ou medidas de proibigdo & propaganda do
cigarro e criacdo de ambientes livre de fumo, entre outros, além de incentivo a alimentagao
saudavel (BRASIL, 2017).
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Percebe-se que combater o excesso de peso e obesidade é um fator de importancia para
o enfrentamento das DCNT. Cabe aos profissionais de salde atuar na tentativa de prevenir
excesso de peso e obesidade, como também de intervir nos quadros ja instalados visando evitar
complicacdes.

Intervencdes direcionadas a melhoria do trabalho dos profissionais de satde no sentido
de reduzir o peso das pessoas com excesso de peso ou obesidade podem ser divididas entre
aquelas voltadas para os préprios profissionais de salde e aqueles voltados para a organizacao
do cuidado (FLODGREN et al, 2017).

As intervencdes que visam o profissional de saldde individual sdo, por exemplo, a
entrega de materiais educativos, workshops, alfaiataria, lembretes e ferramentas de apoio as
decisdes clinicas. Exemplos de intervencdes organizacionais sao equipes multidisciplinares,
cuidados partilhados ou mudar a configuracdo dos cuidados (por exemplo de clinicas
especializadas a atencdo primaria), o que pode melhorar o0 acesso a cuidados e outras mudancas
organizacionais (FLODGREN et al, 2017).

Nesse sentido, a partir da observacdo de que os Agentes Comunitarios de Salude (ACS)
tinham dificuldade em identificar pacientes obesos, ao passo em que, em uma area com 2414
pessoas, s6 havia 22 registros de obesos, viu-se entdo a necessidade de abrir os olhos para essa
problematica, a partir da ideia de formar um grupo para 0s pacientes obesos, acreditou-se que
é importante, primeiramente, capacitar essas profissionais para que pudessem identificar
corretamente 0s pacientes obesos para entdo, avancar na proposta de acéo.

Tendo em vista 0s inimeros beneficios que a prevencao do excesso de peso e obesidade
podem trazer ao individuo e a populacdo, podendo atuar como um dos fatores protetores das
DCNT , e ja que ndo existe um real conhecimento do perfil nutricional da populacéo da Equipe
de Saude da Familia Paulo Gongalves, viu-se essa necessidade de conhecer a situagdo de saude
da populagdo como o primeiro passo para planejar agfes e programas que reduzam a ocorréncia
de doencas, melhorando a salude dessa populagéo.

O ACS é um dos profissionais responsaveis pela coleta dos dados acerca da situagéo de
salde dos pacientes adscritos em sua area, e € essencial o seu conhecimento sobre as técnicas
antropomeétricas e indicadores de diagnéstico do estado nutricional do individuo, da familia e
da comunidade para maior controle e favorecer o planejamento adequado em saude conforme

necessidades identificadas.
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Objetivo

Relatar a vivéncia de uma atividade educativa com agentes comunitarios de satde sobre

obesidade e alimentacdo saudavel em uma unidade bésica de salde.

; Metodologia o

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia, a partir da vivéncia de
atividade educativa de capacitacao das Agentes Comunitarias de Satde de uma Unidade Basica
de Saude realizada no més de fevereiro de 2018.

A acdo de Educacdo na Saude teve como cenario a Unidade Bésica de Saude Paulo
Goncalves no Bairro Vila Paulo Gongalves na cidade de Aurora. Esta UBS é composta por 727
familias e 2414 pessoas cadastradas.

A equipe de saude € formada pela médica, a enfermeira, duas técnicas, seis Agentes
Comunitérias de Saude (ACS) e a equipe odontolégica que também faz parte, com cirurgido-
dentista e técnica de odontologia, como servicos que prestam auxilio administrativo, ha duas
agentes administrativas, duas auxiliares de servicos gerais, e 0 motorista do transporte.

Para planejamento da acdo, a equipe de profissionais de satde da referida UBS, realizou
uma reunido prévia para definicdo das atividades que seriam desenvolvidas, o dia e o
cronograma da agao.

Desse modo, optou-se por uma acdo realizada em um Gnico encontro preparatorio de
capacitacdo das ACS, que ocorreu no dia 08 de fevereiro de 2018, turno da tarde, com duracao
de 4 horas, e com a participacdo das ACS e técnicas da ESF Paulo Gongalves, a enfermeira, a
médica e a dentista da equipe, juntamente com a nutricionista e o educador fisico do NASF.
Esse encontro posteriormente serviria de base para agdes futuras como a implantacéo do grupo
de Medida Certa na unidade em parceria com o0 NASF.

Essa capacitacao teve como objetivos:
e Capacitar os ACS da equipe de saude da familia Paulo Goncgalves sobre os
conhecimentos basicos em avaliagdo nutricional e alimentagdo saudavel.
e Oferecer treinamento no célculo do indice de massa corpdrea (IMC) e em como medir

peso, altura e circunferéncia abdominal dos individuos.
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e Proporcionar informacdes, valores de referéncia dessas medidas, nas variaveis sexo e
idade, para que possam ser identificadas pessoas com alteracbes de peso e
encaminhadas para a UBS.

e Estimular as ACS a cerca de planejamento e na execucdo de agdes de promocgéo a
salde para usuarios com sobrepeso ou obesidade, além da participacdo no

planejamento do futuro grupo.

Conforme planejado, a capacitacao de dividiu em cinco etapas:
e 1 —Dimensdes e implicacOes da obesidade;
e 2 —Videoaula sobre a obesidade;
e 3 - Apresentacdo e aplicacdo dos instrumentos de avaliacdo de medidas
antropomeétricos;
e 4 — Exposicdo dialogada com a nutricionista do NASF, e

e 5— Avaliacdo da capacitacao.

A atividade foi desenvolvida conforme cronograma apresentado na tabela 1.

Tabela 1. Cronograma da Atividade de Capacitagéo.

HORARIO ATIVIDADE
13:00 - 13:15 Acolhimento das ACS
13:15-13:30 O que considera ter relagédo com a obesidade?
13:30 - 13:45 Video de Obesidade
13:45-14:30 Obesidade na Comunidade, o que fazer?
14:30 — 14:45 Intervalo
14:45 - 15:00 Aplicacéo das questdes de treinamento
15:00 — 15:45 Treinamento de aferi¢Bes (peso/altura e circunferéncia abdominal)
15:45 - 16:15 Alimentacdo Saudavel
16:15—16:45 Avaliacgdo da Atividade

16:45—-17:00 Lanche e encerramento

Fonte: autoria propria.
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Resultados e Discussao

Para realizacdo da atividade educativa, a equipe de saude responsavel pela acdo, através
de reunides para planejamento, estabeleceu o cronograma, as atividades que seriam
desenvolvidas e os objetivos a serem alcancados a partir dessa capacitacao.

Todo o processo de planejamento deu-se conjuntamente e partiu da ideia de que ndo basta
a simples realizagdo de acdes educativas baseadas no repasse de informacdes. E fundamental
que, a partir dos objetivos tracados e da metodologia a ser utilizada, a equipe profissional
envolvida no trabalho possa planejar a¢fes cuidadosamente (COSTA, MUNARI, 2004), para
que o processo de capacitacdo se dé de forma efetiva a partir da troca de informacdes, ideias e
experiéncias para, através da aprendizagem significativa, possibilitar o desenvolvimento de
competéncias profissionais.

Seguindo as etapas definidas para realiza¢do da capacitagdo, o primeiro momento, foram
trabalhadas as dimensdes da obesidade. Nesta etapa, cada integrante escreveu em um papel o
gue conhecia sobre a obesidade e seus principais fatores desencadeantes.

Com a realizacdo deste momento, foi possivel identificar que as ACS tém um
conhecimento bésico acerca dos fatores relacionados ao sobrepeso e as suas principais
complicacBes. As respostas encontradas foram categorizadas pelas ideias comuns e

posteriormente discutidas. Conforme esta demonstrado na Tabela 2.
Tabela 2. Conhecimento das ACS acerca da obesidade.

IDEIA PRINCIPAL ESCRITO NAS TARJETAS

Falta de atividade fisica Sedentarismo
Acomodacéo
Erros alimentares Se alimentar de forma errada

Alimentacéo errada
Complicagdes da obesidade  Infarto

Autocuidado Falta de atencéo

Fonte: autoria propria.

Pdde-se perceber nas suas escritas nas tarjetas e pelas discussoes, o quanto as ACS estdo

dispostas a aprender e tem interesse em ganhar o conhecimento para aplicar na préatica diaria.
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As duvidas foram sanadas pela equipe da Atencdo Basica em parceria com os profissionais do
NASF.

Desde a implantagdo da das equipes de saude da familia, o papel do ACS tem ampliado,
exigindo novas competéncias, tanto no campo tedrico —préatico, quanto nos aspectos politicos e
sociais, em especial, aquelas relacionadas a saude. Entretanto, o processo de qualificacdo deste
profissional ainda € desestruturado, fragmentado e na maioria das vezes, insuficiente
(AVELAR, 2014).

Segundo Gomes et al (2016) o ACS desempenha um papel de mediador entre os saberes
técnicos e populares, entre equipe de salde e comunidade. Por isso, precisar estar devidamente
capacitados acerca dos principais problemas de saude que afetam a qualidade de vida e saude
dos pacientes assistidos por estes.

No segundo momento da atividade, todos assistiram ao um video? educativo explicando
como a obesidade acontece, e posteriormente, este foi discutido a partir de uma exposi¢ao
dialogada sobre o tema.

O terceiro momento da acéo, deu-se com a apresentacao dos instrumentos de avaliagcdo
antropométricos: indice de Massa Corpérea (IMC) e valores de referéncia para adultos e idosos,
Circunferéncia Abdominal (CA), valores de referéncia para homens e mulheres e os graficos
de avaliacdo infantil e de adolescente (0 a 5 anos; 5 a 10 anos; e 10 a 19 anos).

Para o melhor entendimento, o grupo foi dividido em duplas ou em trios e distribuidos
pequenos estudos de casos, o qual foram feitos pelos ACS e discutidos no grande grupo. Em
seguida, na sala de triagem da unidade, realizou-se um treinamento com as profissionais para
medir peso, altura e circunferéncia abdominal (CA) umas das outras, calculando os IMC,
classificando o estado nutricional e risco cardiovascular.

O quarto momento da acdo contou com a participacdo da nutricionista do NASF fez
uma breve explanacdo sobre alimentacdo saudavel e, por fim, no quinto e tltimo momento, as
ACS avaliaram a atividade de capacitacao.

Para avaliacao, foi solicitado aos ACS que escrevessem num papel os pontos positivos
e negativos que conseguiram identificar durante a realizacdo das atividades.

As ACS relataram gque viram muitos aspectos positivos com essa atividade e apoiaram

a proposta do futuro grupo, dispondo-se a calcular os IMC dos pacientes, primeiramente adultos

2Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=BLNJycA906Y.


http://www.youtube.com/watch?v=BLNJycA9o6Y
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e criancas de suas areas, para depois expandir-se para idosos. E com essa visdo geral da area
podera ser percebido se os conhecimentos repassados em capacitagdo foram assimilados, com
a identificacéo do estado nutricional dos pacientes de area.

Como negativos, elas elencaram o tempo curto da parte de treinamento, em apenas um
momento. Mas garantiram-se as mesmas que, dependendo das necessidades, poder-se-iam fazer
treinamentos individuais ou outros momentos em grupo posteriores. As ACS ficaram
impressionadas como a aparéncia das pessoas pode ser enganosa, encontrando ACS que néo
parecia ter excesso de peso, mas com sobrepeso ja presente e com risco cardiovascular
aumentado, devido ao acumulo da gordura abdominal. Como encontraram também desnutri¢éo

nas ACS (Conforme apresentado na tabela 3).

Tabela 3. Pontos positivos e negativos da atividade elencados pelos participantes.

POSITIVOS NEGATIVOS
Aprendi a pesar e medir para saber se a pessoa Descobri meu IMC
esté saudavel
Aprender a fazer IMC Descobri que estava obesa
Novos conhecimentos Descobri que estava acima do peso
Aprender sobre Obesidade Mais tempo para treinar
Conhecer os alimentos saudaveis Mais tempo para decorar a tabela
Duvidas sanadas Pouco tempo da atividade

Alimentacéo saudavel com unido de varios
alimentos
Fonte: autoria propria.

Segundo os aspectos relatados na avaliagdo e discutidos durante os varios momentos da
acao, esta foi de muita relevancia, pois serviu de alerta para as ACS sobre a importancia da
avaliacdo do peso e da altura, do calculo do IMC e da medida da CA dos pacientes, de modo a
realizar um acompanhamento mais rigoroso do estado nutricional dos pacientes, de modo a

promover orientacdes e encaminhamentos adequados para a UBS.

Considerac0es Finais

Por meio desta atividade, considerou-se que durante o processo de ensino/aprendizagem,
as participacOes das ACS foram bastante proveitosas, pois conseguiram assimilar o contetdo
abordado e as atividades aconteceram de forma satisfatoria.
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Pode-se concluir também que o desenvolvimento de acles realizadas de forma
multidisciplinar, com conteldos de interesse dos participantes, visou mudancas de
comportamento individuais e os resultados encontrados no estudo sugerem que tais
intervencdes podem favorecer a saude geral da populacao.

Espera-se que esse relato de experiéncia possa contribuir na construcao e aquisicdo de
préticas e saberes que possibilitem transformar a condi¢éo de vida e satde dos individuos e que
com a capacitacao e as ACS, motivadas e preparadas para tal, possa-se aumentar o nimero de
casos identificados de sobrepeso e obesidade mais condizentes com a realidade nacional, assim
sera a forma de avaliar os resultados dessa acao.

Para que identificando adequadamente os pacientes, possam ser selecionadas as pessoas
com a condigéo crbnica obesidade e com a mesma estratificacdo de risco e assim em grupo
formado, escolher a prioridade do autocuidado apoiado, com a elaboracdo de um plano

especifico para elas.
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Resumo

INTRODUCAO: A estratégia lddica na educacdo infantil é importante, por ser um
procedimento de real valor no desenvolvimento de qualquer contetdo. OBJETIVO:
Compartilhar a experiéncia desenvolvida através do uso de uma atividade ludica como
estratégia no processo ensino aprendizagem de criancas, por académicas de enfermagem de
uma instituicdo de ensino superior. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia
de atividades desenvolvidas durante a¢des do Programa Saude na Escola. Para um melhor
planejamento, foram realizadas as seguintes etapas: Conhecendo a realidade; Tipo de
metodologia de ensino a ser utilizada; Construcdo da histéria; Confeccdo dos materiais;
Aplicacdo da metodologia de ensino; Avaliacdo do conhecimento. RESULTADOS: Essa
experiéncia possibilitou as criangas assumirem a responsabilidade sobre a producdo do seu
conhecimento e se assumir como sujeito do seu processo de aprendizagem. Assim, através dessa
atividade ltdica e sua aplicacdo em uma suposta realidade, foi possivel despertar a curiosidade
a medida que criancas se inseriam no contexto da histéria. CONCLUSAO: Conclui-se que
experiéncia proporcionou as estagiarias mais interesse pela busca de alternativas no processo
de ensino-aprendizagem. Ja para os escolares, proporcionou mais conhecimento sobre o
assunto, participacao e desenvolvimento do raciocinio critico.

Palavras-chave: Ensino. Ludico. Brincadeiras

Introducéo

O mundo globalizado e seu acelerado processo de modernizacao cientifica e tecnologica
repercute na necessidade de novas formas de constru¢do do conhecimento, 0 que acarreta em
mudangas no processo de formacao de profissionais para o atendimento a satde da populacgéo.
Com o advento da globalizacdo, o conhecimento passou a ser compartilhado com todos e em
tempo real, exigindo adaptacdes dos professores e dos estudantes. Dessa forma, o modelo de

ensino tradicional, amplamente utilizado na educacéo superior na area da salde, ja ndo atende
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a necessidade de formacdo de profissionais criticos e reflexivos, capazes de transformar a

realidade social, a fim de minimizar injusticas e desigualdades (SOUZA, 2017).

De acordo com Carvalho e Montenegro (2012), ao longo da histéria, podemos
reconhecer praticas de educacdo em salde pautadas no modelo verticalizado, no qual o
conhecimento é apenas transmitido, sem abrir espaco para participacdo do receptor. Entretanto,
0 processo ensino-aprendizagem nédo deve ser unidirecional, e sim compartilhado por meio de
uma rede de atores sociais de modo a construir coletivamente o significado e a importancia das

informacdes que se apresentam a populacao.

Durante a formacdo em enfermagem, sabe-se que no campo de pratica, os graduandos
sdo colocados a vivenciar grande variedade de atribuicBes de sua profissdo. Entre essas,
segundo Firmino et al (2016), merece destaque o enfermeiro que integra e assume a geréncia
da Estratégia Salde da Familia. Este profissional deve ser capaz de planejar, organizar,
desenvolver e avaliar agdes que respondam as necessidades da comunidade, na articulacdo com
os diversos setores envolvidos na promocéo da saude e para tanto, necessita de conhecimento

e preparo para assumir essa competéncia.

Para Neto (2014), merece destaque o papel do enfermeiro(a) como educador em saude,
seja no ambito escolar ou no cotidiano do seu exercicio profissional, integrando o saber
profissional ao saber popular para a construgdo e reconstrugcdo do conhecimento. Isto tem
demonstrado ser o caminho mais adequado e eficaz para a prevencdo de doencas e promogéo

da satde da populacéo e, especialmente, das criancas.

Entre os setores envolvidos na promocgéo de salde, encontra-se a escola. No Brasil, o
Programa Saude na Escola langcado em 2007 vem reforgar o papel essencial do enfermeiro na
educacdo escolar, em parceria entre escolas e unidades basicas de saude. A intencdo € criar
espacos dialogicos que favorecam o aprendizado sobre salde ndo se restringindo apenas ao
ambiente fisico da instituicdo, mas contemplando a realidade da comunidade de maneira a
englobar a familia e trazé-la para perto da escola e dos profissionais da saude (MARTINS,
2016).

Para propagacdo de conhecimentos em saude dentro do ambito escolar, a forma de

vinculagédo das informacdes devem ser consideradas como ponto chave no alcance da
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efetividade das agdes a serem desenvolvidas. Segundo Santos (2016), a estratégia ludica na
educacdo infantil é importante, por ser um procedimento de real valor no desenvolvimento de
qualquer conteudo. Trabalhando com esse tipo de metodologia o professor/profissional de
salde contara com um ambiente descontraido, onde a aprendizagem acontecera naturalmente e
evitara certos desgastes que um procedimento mais rigido, além de proporcionar uma maneira

prazerosa de trabalhar.

Nas atividades ludicas, entendidas como aquelas que visam ao brincar, divertir-se e,
também, o desenvolvimento psicossocial, experimentam-se novas sensacfes, criam-se e
recriam-se situacfes do cotidiano e descobre-se 0 mundo. Além disso, favorecem o encontro
com a realidade, transformando-a e a adaptando-a aos desejos da crianga (LIMA; SANTOS,
2015).

Objetivo

Este estudo tem como objetivo compartilhar a experiéncia desenvolvida através do uso
de uma atividade ludica como estratégia no processo ensino aprendizagem de criangas, por

académicas de enfermagem de uma institui¢do de ensino superior.

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia, com foco na
salde escolar. Segundo Minayo (2010), esse tipo de estudo permite a descricdo de situacdes
vivenciadas pelos autores, com a finalidade de reforcar a importancia do feito na construcéo e

remodelagdo dos saberes cientificos e populares.

A respeito do método qualitativo, Minayo (2012) o define como um estudo que capta a
subjetividade do individuo, estudando suas relacGes, opinides, crencas e representacdes. Essa
abordagem trabalha com a viséo e interpretacdo do sujeito diante da realidade na qual esta
inserido, se conformando em grupos especificos sob um olhar empirico para realizacdo das

analises.

As atividades foram desenvolvidas no més de abril de 2018, durante a¢des do Programa

Saude na Escola, através da disciplina de estagio curricular | do curso de graduacdo em
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Enfermagem pela Universidade Federal do Piaui. Participaram do planejamento das atividades
trés alunas/estagiarias, um professor-orientador e a enfermeira responsavel pela Estratégia de

Saude da Familia.

A temadtica abordada foi “Combate ao mosquito Aedes Aegypti”, escolhida entre as
preconizadas pelo Programa Saude na Escola e disponibilizadas no Portal do Departamento da
Atencdo Basica. Para um melhor planejamento, as atividades foram agrupadas em etapas:
Conhecendo a realidade; Tipo de metodologia de ensino a ser utilizada; Construcéo da histdria;
Confecgéo dos materiais; Aplicacdo da metodologia de ensino; Avaliagdo do conhecimento.

1 Conhecendo a realidade

A Estratégia de Saude da Familia (ESF), participante desde estudo, esta situada em um
bairro da periferia do municipio de Picos — Piaui. A escolha da escola se deu pelo maior nimero
de alunos matriculados, bem como pertencente a rede publica ensino e localizada dentro da
principal de area de atuacdo da ESF em questdo. A instituicdo escolhida tem como niveis de
modalidade da educacéo, o ensino fundamental I e Il. Entretanto, para abordagem da tematica,
participaram das atividades, os alunos que pertenciam ao 3°, 4° e 5° ano do ensino fundamental
l.

A atividade ludica foi realizada na sala de aula em trés momentos distintos, respeitando
todas etapas de aplicacdo, e em trés semanas consecutivas, excepcionalmente nas quintas-feiras.
O horario ficou acordado junto as professoras, a qual ficou responsavel por comunicar a equipe
quaisquer eventualidade. Meia hora antes da apresentacao dos alunos foram realocados para o
patio enquanto estudantes de enfermagem organizavam a sala de aula, os materiais e colocavam
suas fantasias. Ao término, os personagens sairam da sala de aula para que professora

responsavel levasse seus alunos.

Com a ajuda de um narrador, a historia ludica seria iniciada e, assim, de acordo com a
narrativa os personagens entram em cena. Para incrementar a encenacao, foi acrescentado como
recurso, masicas e vinhetas. A participacdo do professor-orientador e da enfermeira da ESF se
deu durante o planejamento, como sugestdes para a realizacéo da atividade, aquisicdo de algum
recurso material, e, principalmente, como meio de contato com os professores e coordenadores

da escola selecionada.
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2 Tipo de metodologia de ensino a ser utilizada

A forma de apresentacdo do assunto, discutida antecipadamente entre as estagiarias, foi
0 ensino lddico. A razdo por esta escolha se deu pelo fato de acreditar que este tipo de
metodologia iria captar maior atencdo das criancas. Pois, sabe-se que trabalhar com o publico
infantil requer elaboracdo de meios criativos e atrativos que despertem a imaginario. E, com o
que sugere Souza (2017), a atividade ludica favorece a atuacdo do professor, pois através dela
é possivel educar com criatividade, dinamicidade e responsabilidade, descobrindo maneiras
interessantes e descontraidas de trabalhar diferentes temas e contetudos conforme a realidade do

educando.
3 Construcao da historia

Nessa etapa, apesar da pequena quantidade de participantes, pensou-se na construcao de
uma narrativa com presenca de personagens criativos como fada e bruxa, entretanto, a
permaneceu-se mosquito vetor Aedes Aegypti, 0 qual estaria com um vestuario que

representaria todas as suas caracteristicas fisicas.
4 Confeccdo dos materiais

Durante esta etapa pensou-se na construcdo do cendrio, com arvore, casa de papeldo,
pneus, copos, tampas de garrafas, vasos e poca de agua, além disso, atentou-se para a
caracterizacdo dos personagens, especialmente a do mosquito (Figura 1). Para este, preparou-
se uma fantasia com listras brancas na cabeca, dorso e pernas e alguns sutis detalhes que

sugerissem que era uma fémea (Figura 2)

Figura 1 — Cenario. Picos — PI, 2018. Figura 2 — Fantasias. Picos, PI, 2018.

v
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5 Aplicacao da metodologia de ensino

Nesta etapa, a aplicacdo da histdria foi realizada, em sintese, da seguinte forma: uma
bruxa que ndo zelava por sua casa e espalhava fora do domicilio recipientes com agua. Tempo
depois, surge no cenario uma fada que orientou a bruxa sobre os riscos de saude que estava
correndo. Relatou sobre a dengue, 0 mosquito vetor e apontou todos locais que poderiam ser
foco para o Aedes Aegypti. Entretanto, a bruxa desdenha das orientacGes feitas pela fada. Surge,

entdo, o mosquito Aedes Aegypti contaminado, que por sua vez, transmitird para a bruxa.

Alguns dias depois a bruxa comecgara a queixar-se de dores no corpo, nos olhos, febre e
mal-estar geral. Logo, a fada retorna a cena e reforca todas as informacgdes que havia passado
anteriormente, em seguida convida a bruxa para realizar uma limpeza no seu domicilio e solicita
alguns dos escolares para ajuda-la a combater o mosquito. Ao final, o mosquito “vai embora”,

pois no domicilio ndo ficou nenhum local para depositar seus ovos.
6 Avaliacdo do conhecimento

ApoOs a apresentacdo ldica, as estagiarias, sentadas juntas as criancas, perguntaram o
gue concluiram através da apresentacdo. Nesse momento, foram pontuadas todas as
informac@es repassadas pelos escolares, e atraves desta foi feita uma anélise geral da influéncia

do uso de uma atividade lGdica como metodologia de ensino sobre Dengue.

Procurou-se que os alunos respondessem as perguntas: “A historia fala sobre qual
doenga?”, “Qual 0 nome do mosquito vetor?”, “E macho ou fémea?”, “Como ele se reproduz?”,
“Quais matérias sao susceptiveis a serem criadouros de ovos?”, “Como a bruxa adoeceu?”, “O

que precisamos na nossa casa para acabar com Dengue?” “Vocés fardo isso em casa?”

Resultados

Antes das apresentagdes, as professoras responsaveis por cada turma avisou aos seus
alunos que iriam participar de um momento teatral. Através deste ato, ja foi possivel perceber
muita ansiedade, alegria e curiosidade ao que seria apresentado. No momento da apresentacéo,

todas as criangas que estavam presentes mostraram-se interessadas na pratica ludica.

Na quarta etapa, durante a apresentacdo em todas as turmas, a participacao direta dos

escolares durante a encenacdo, como forma ensino de cuidados essenciais para eliminacdo dos



344

focos do mosquito Aedes Aegypti, foi extremamente importante para reconhecer a interacao

obtida através do uso da ludicidade (Figura 3).

Figura 3 — Participagdo dos alunos durante a atividade ludica. Picos — P, 2018.

A roda de conversa realizada entre os alunas de cada turma e as estagiarias/personagens,
na quinta e Gltima etapa, proporcionou firmar a efetividade do uso da tecnologia educativa e a
percepc¢do do entendimento dos alunos através de suas proprias falas. Cada crianga relatou um
pouco sobre o que é Dengue, caracteristicas do mosquito vetor, beneficios do cuidado com a
casa/comunidade, destino correto dos objetos para evitar formacéo de criadouros e sintomas da

doenca (Figura 4)

Figura 4 — Roda de conversa sobre a atividade ludica. Picos, PI, 2018.

Com isso, foi possivel perceber que todas as perguntas elaboradas foram respondidas e
que o uso do ladico como tecnologia educativa leve, proporcionou efeitos positivos em todos
as turmas trabalhadas. Para melhor mensuracéo do conhecimento, seria interessante a aplicagédo
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de um formulério, entretanto, devido a logistica e o tempo de apresentagdo, nao foi possivel

realiza-la.

Vale mencionar também que, ap0s a resposta de cada pergunta, a mesma era discutida
com todos os participantes. As estudantes de enfermagem buscaram valorizar cada respostas,
por meio de parabenizacdo e estimulo para manter o comportamento quando este estava
condizente com o esperado para a promocao da saude. Em caso de respostas equivocadas, as
mesmas eram explicadas com exemplificacdo e linguagem condizente com o nivel de

escolaridade dos participantes.

Diante disso, essa experiéncia possibilitou as criangas assumirem a responsabilidade
sobre a producdo do seu conhecimento, assumir-se como sujeito do seu processo de
aprendizagem. Assim, através dessa atividade lUdica e participagdo dos alunos em uma suposta
realidade, foi possivel despertar a curiosidade a medida que criangas se inseriam no contexto

da histéria, favorecendo o despertar da motivacao e pensamento critico.

E relevante destacar, que, para a promocéo da satide, torna-se essencial a busca de novas
metodologias com a participacdo ativa dos estudantes na constru¢do do conhecimento e que
Ihes possibilitem ser protagonistas e corresponsaveis por sua aprendizagem, assumindo a
direcdo de seu caminhar. Assim, 0 estudante passa a ocupar o lugar de sujeito na construcao do
conhecimento, ou seja, aprende fazendo através da acao-reflexdo-acao, desenvolvendo a atitude

critica e emancipatoria.

Portanto, a escola aparece como um espaco privilegiado para o desenvolvimento de
acOes que visem a melhoria das condicdes de satde das criangas, sendo este ambiente um setor
estratégico para a concretizacao de iniciativas voltadas para a promocao da saude, incentivando

o desenvolvimento humano saudavel e as relagdes construtivas e harmonicas.

Apesar de evidéncias cientificas ressaltarem que o periodo da infancia € o momento
ideal para a construcdo de saberes e formagao opinides, podendo as a¢Oes educativas pautadas
no ladico contribuirem positivamente para a formagéo deste comportamento ecolégico correto,
promover educacdo em salde com escolares ainda representa um grande desafio para os
profissionais da salde. Pois esta requer profissionais capacitados e dispostos a buscar novas

metodologias e de fato enfrentar o desafio.
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Concluséao

A atividade possibilitou uma maior interacdo entre as académicas e profissionais da
Estratégia Saude da Familia com criancas da escola assistida pela ESF. Constata-se que €
imprescindivel a interacdo com os alunos para discutir temas relevantes e atuais, como a
dengue, de forma mais dindmica, criativa e interessante, com o uso de propostas pedagdgicas

com enfoque na ludicidade.

Nessa perspectiva, compreendeu-se que as acdes voltadas para educacdo em saude
utilizando o ladico como ferramenta principal € um primeiro passo para se trabalhar temas
voltados para a saude entre escolares, pois os envolve de forma prazerosa no processo de ensino

e aprendizagem, mostrando que é possivel aprender brincando.

Considera-se que os resultados de todo esse trabalho foi de extrema importancia para
todos que participaram, ou seja, tanto para estagiarios quanto para os escolares. Quanto as
estagiarias, a experiéncia proporcionou mais interesse pela busca de alternativas no processo
de ensino-aprendizagem, bem como retornos que servirdo de base para o futuro como
profissional. Para os alunos pelo conhecimento adquirido, participacéo e pelo desenvolvimento
do raciocinio critico e busca da mudanca na realidade.
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Resumo

Introducdo: Os indices de mortalidade materna no Brasil continuam aquém do preconizado
pelos organismos internacionais, sendo um desafio a ser superado na saude publica. Por isso,
ter conhecimento sobre as causas de morbidade materna relacionados a este evento é
imprescindivel. Objetivo: Analisar as causas mais incidentes de morbidades maternas na
atualidade no Brasil, por meio de uma revisdo bibliogréfica, enfatizando a¢Ges que possibilitem
0 norteamento de politicas publicas e a¢cdes de educacdo em salide mais efetivas. Metodologia:
Revisdo integrativa através da busca eletrénica de trabalhos indexados em bases de dados, onde
0s mesmos tinham que versar sobre a tematica proposta, ter sido publicado entre 2010 ao ano
corrente e esta disposto na integra para a leitura. Resultado: Os estudos apontam que as crises
hipertensivas, hemorragias e sepse foram as morbidades maternas mais prevalentes no Brasil.
Acendeu o alerta para a relacdo da precariedade do sistema de salde, dos fatores
socioeconémicos e da transmissao de doencas pelo Aedes Aegypti tém sobre o quadro de near
miss materno. Conclusdo: Morbidades maternas estdo intimamente relacionadas aos altos
indices de mortalidade, além de afetarem o estado de sadde fisico e mental das mulheres com
implicacdes diretas e indiretas para o resto de suas vidas.

Palavras-chave: Gestantes. Morbidade. Mortalidade Materna.

Introducéo

O Brasil, no ano 2000 firmou metas com organismos internacionais, intitulados
Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM), com o intuito de melhorar alguns
indicadores sociais, de modo a permitir impactos positivos na qualidade de vida dos brasileiros.
Dentre estes objetivos, cabe ressaltar o quinto objetivo, destinado a melhorar a saide materna,
cujas metas deveriam ser alcancadas até o ano de 2015 e versava sobre: reduzir a mortalidade

materna a trés quartos do nivel observado em 1990 (que era de 141 dbitos por 100 mil nascidos
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vivos) e universalizar 0 acesso a saude sexual e reprodutiva. Porém, vencido o prazo, o Brasil
ndo conseguiu bater esta meta, onde tinha que reduzir para 35 dbitos por 100 mil nascidos vivos,
porém diminuiu pela metade a taxa de mortalidade materna, sendo que em 2011 a Razéo de
Mortalidade Materna (RMM) era de 64 ¢ébitos por 100 mil nascidos vivos (IPEA, 2014).

Diante deste cenario fica evidenciado que a mortalidade materna é um desafio a ser
superado na saude publica do Brasil, devendo ser tratada como prioridade, uma vez que esta
bem documentado que a maioria das mortes é decorrente de causas evitaveis, como afirma
Reganassi et al. (2015) cujas maiores prevaléncias foram em decorréncia da hipertensdo arterial,
hemorragias, infeccdo puerperal e aborto, porém uma saida para este cenario seria o pais contar
com um servico de saude de qualidade, integral e interdisciplinar, que atuasse desde o
planejamento familiar, pré-natal, parto até o puerpério, sempre conscientizando as mulheres da
relevancia das consultas nestes ciclos da vida (SILVA et al., 2016a).

A Mortalidade Materna segundo a Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e
Problemas Relacionados a Saide (CID-10) e a Organizagcdo Mundial de Saude ¢ definida como
a morte da mulher durante a gestacdo ou até 42 dias ap6s o seu término, em decorréncia de
causas relacionadas ou agravadas pelo estado gravidico ou da sua gestdo, ndo inclusos causas
acidentais ou incidentais, sendo que independente da duracdo ou local de gravidez (WHO,
2012).

Por isso, que Brilhante et al. (2017) afirma que a morte materna decorrente de uma
gravidez considerada normal ndo é um fato isolado, haja vista que durante estes meses podem
ocorrer varios eventos que levam a um estado de disfuncéo grave e/ou faléncia organica. Sendo
assim, é relevante buscar semelhancas entre as mulheres que sobreviveram a episodios criticos
de salde durante a gravidez, partos e puerpério com as que vieram a Obito vitimas destas
complicagdes, pois assim é possivel obter informagdes cruciais sobre os determinantes sociais
que estéo correlacionados com a mortalidade materna.

Sendo assim, ter conhecimento dos fatores de risco que permite a identificacdo precoce
de quais gestantes demandam maiores cuidados, a fim de haver um monitoramento dos casos
graves de morbidade e near miss materno, possibilita aos profissionais de salde realizar uma
avaliacdo mais criteriosa acerca dos cuidados obstétricos adequados as necessidades destas
mulheres, além de agir de forma preventiva na morbidade materna grave contribuindo desta

forma para reduzir a mortalidade materna (MADEIRO et al., 2015).
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Diante da importancia e urgéncia em reduzir os indices de morbimortalidade materna o
objetivo do presente estudo consiste em analisar as causas mais incidentes de morbidades
maternas na atualidade no Brasil, por meio de uma revisao bibliogréafica, enfatizando ac¢Ges que

possibilite o norteamento de politicas pablicas e acBes de educacdo em saude mais efetivas.

Metodologia

Para a elaboracdo do presente artigo, realizou-se revisdo bibliografica de forma
integrativa por meio de busca eletronica dos trabalhos indexados nas bases de dados IBECS,
PubMed, CisSaude, Cochrame, MedCarib, Lilacs, Medline, e Scielo, bem como no Google
Scholar, além de consulta a publicagdes de relevancia no Instituto Econémico de Pesquisa
Aplicada e no site da World Health Organization (OMS).

Esse tipo de estudo inclui a analise de pesquisas relevantes que ddo suporte a tomada
de decisdo e melhoria da prética clinica, possibilitando a sintese do estado do conhecimento de
um determinado assunto, além de apontar lacunas do conhecimento que devem ser preenchidas.
Através do mesmo, pode-se realizar a sintese de multiplos estudos publicados e possibilitar
conclusbes gerais a respeito de uma particular area de estudo (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008).

Para realizar o levantamento de dados do referido estudo, foi realizado uma busca da
literatura cientifica pertinente, analise e sintese dos resultados, usando como base as seis etapas
descritas por Mendes, Silveira e Galvdo (2008), a fim de cumprir criteriosamente todos 0s
passos necessarios para buscar na literatura as causas mais incidentes de morbidades maternas
no Brasil.

As etapas foram: 1) estabelecimento do problema do estudo, identificagcdo do tema da
pesquisa e selecdo da hipotese (questdo norteadora); 2) selegdo da amostra e busca na literatura;
3) categorizacdo dos estudos; 4) avaliacdo dos estudos incluidos na revisao da literatura; 5)
interpretacdo dos resultados; e 6) sintese dos artigos analisados.

A busca foi realizada entre os meses de fevereiro a abril de 2018, utilizaram-se 0s
seguintes descritores, obtidos junto aos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS:
http://decs.bvs.br): morbidade (morbidity), gestantes (pregnant women), mortalidade materna

(maternal mortality) e near miss materno. Dependendo da base de dados utilizada, os termos
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foram utilizados em portugués e/ou inglés. A pesquisa incluiu artigos e publicacbes que
abordavam a temética da morbimortalidade materna brasileira e suas correlagdes no estado de
salde.

Com o objetivo de filtrar os trabalhos que se adequavam a tematica proposta utilizou-se
como critérios de elegibilidade: abordarem aspectos de morbimortalidade da populacdo
brasileira, estar disponiveis na integra para a leitura e terem sido publicados de 2010 até a
atualidade, nos idiomas portugués e/ou inglés. Desta forma foram excluidas as publica¢fes que
apresentavam inconsisténcia com a tematica do estudo, informac6es duplicadas e cujo texto
ndo estivesse disponivel na integra.

Ao iniciar a busca com os descritores isolados abriu-se um leque de estudos, sendo
necessario criar critérios para filtra-los mediante a conformidade com a tematica proposta no
trabalho. O primeiro filtro aplicou combinacgdes entre os descritores, seguidos da verificacdo se
0s artigos estavam disponiveis na integra, seguidos da procura por trabalhos realizados na
populagéo brasileira, se tinham sido publicados entre os anos de 2010 a 2018, estavam nos
idiomas portugués e/ou inglés e por fim retiraram-se as publicacGes repetidas, obtendo-se a

selecdo final dos trabalhos.

Resultados

Ao pesquisar na literatura sobre morbidades maternas durante a gestacdo, percebeu-se
uma prevaléncia em relacdo ao termo “near miss materno” que faz referéncia a morbidade
materna grave e esta intimamente relacionada com as Razdes de Mortalidade Materna (RMM).
Por isso, que o termo near miss materno faz referéncia a quando uma mulher que quase faleceu
em decorréncia de complicacfes durante a gravidez, parto ou puerpério (SAY, 2010). No estudo
realizado por Aguiar e Tanaka (2016), com amostra de mulheres advindas de varias regides do
Brasil, as causas mais prevalente do estado de near miss materno foram as hemorragias, seguida
das sindromes hipertensivas. Ja no trabalho de Silva et al. (2016b) realizado no estado do Parana
ficou constatado que o perfil das mulheres internadas com morbidade materna grave eram as
que tinham idades acima dos 35 anos, sendo a pré-eclampsia (28,2%), hemorragia grave
(23,7%) e disfuncdo do sistema imunologico (14,0%) as principais causas que as levaram a

internacdo, corroborando com os achados no primeiro estudo.
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Uma pesquisa realizada nos municipios do estado do Rio Grande do Norte encontrou
resultados semelhantes, onde os desfechos de razio de near miss materno estdo em consonancia
com dados apresentados acima, pois nestes as maiores médias foram para pré-eclampsia
(24,66%), hemorragia (4,55%) e sepse (4,29%), cabendo destacar que as doencgas hipertensivas
foram as que apresentaram maiores médias dentre todos os marcadores totalizando 27,65% das
ocorréncias (ROSENDO; ROCALLLI, 2016). Quando se compara estudos realizados na mesma
regido do pais s6 que em estados diferentes é possivel verificar que os achados ndo diferem,
como também ficou perceptivel na pesquisa realizada na cidade do Recife (Pernambuco), onde
a pré-eclampsia, seguida dos distarbios hemorragicos e da sepse foram os principais eventos
associados aos casos de near miss materno (OLIVEIRA; COSTA, 2015).

Resultado de estudo conduzido na cidade de Teresina (Piaui) também obteve resultados
semelhantes ao de outras cidades nordestinas, ondes os principais determinantes primarios da
morbidade materna grave foram causas hipertensivas (86,1%), seguidas das hemorragicas
(10,0%) e infecciosas (2,9%). Quando analisados quais determinantes tiveram maior correlagdo
com 0s casos de near miss materno percebeu-se que foram a pré-eclampsia grave, eclampsia e
sindrome de HELLP. J& no tocante as causas envolvidas com a mortalidade as que apresentaram
maior envolvimento dizem respeito as complicacdes hipertensivas com 40%, distarbios
hemorragicos e doencas infecciosas, ambas com 30% cada (MADEIRO et al., 2015).

No tocante a cidade de Aracaju (Sergipe) os achados diferiram em alguns criterios, onde
foi verificado que as causas mais prevalentes de morbidade materna grave foram os distdrbios
hipertensivos (67,5%), seguidos dos indicadores de manejo (61,7%), disturbios hemorragicos
(15,4%) e distarbios sistémicos (8,5%), onde dois destes critérios corroboram com 0s outros
estudos. Quando analisado os casos de near miss materno, houveram resultados diferentes das
demais pesquisas, neste caso os critérios de gestao (87,1%), critérios clinicos (41,4%) e critérios
laboratoriais (21,4%) foram as principais causas associadas (GALVAO, 2014).

Outro trabalho realizado em uma cidade do Parana veio reafirmar que a Hipertensao
Arterial Sistémica (24,6%) foi o fator agravante de risco as gestantes mais incidente nesta
populacédo, seguido da obesidade (18%) e da Infec¢do no Trato Urinério (14,8%). Este estudo
ainda apontou que apresentar antecedentes familiares de doengas cronicas é um fator relevante
na classificacao de risco da gestante (COSTA et al., 2016). Percebe-se com isto uma constancia

das principais causas do estado de near miss materno quando se comparam os estudos realizados
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nas regides do Brasil, indicando onde as acOes de salde devem se concentrar para reverter este
quadro e, consequentemente, reduzir os indices de mortlidade materna.

Outros aspectos que também merecem atencdo quando se trata da salde materna e que
tem implicacbes diretas no near miss materno diz respeito as variaveis pessoais,
socioecondmicas e da qualidade do servico prestado. Como ficou evidenciado no estudo de
Oliveira e Costa (2015) em que 0 mesmo aponta para uma tendéncia positiva entre as mulheres
mais velhas (acima de 35 anos), solteiras, primigestas e com baixa escolaridade em serem mais
propensas a vivenciarem o near miss. No tocante a idade, Silva et al. (2016b) também alerta
para a necessidade dos sistemas de saude redobrarem a atencdo para mulheres acima dos 35
anos, pois constatou que as maiores taxas de internacdes por morbidades maternas graves no
estado do Parana eram em mulheres na faixa etaria dos 35 a 49 anos de idade.

Também é importante mencionar a correlacdo entre as condi¢cBes socioeconémicas
deficitarias e a baixa qualidade na organizacdo dos servicos de salde na atencdo basica que
estas estdo estritamente relacionadas aos piores desfechos na salide materna. Como podemos
observar nesta investigacao a infec¢do pelo virus da dengue durante o periodo gestacional, pode
ser considerado fator de risco para a saude do binémio mae-filho, ja que ficou definido em
comparagdo com as gestantes expostas e ndo expostas ao virus, que as do primeiro grupo
expressaram um risco maior de complicacdes relacionadas a ocorréncia de 6bitos maternos,
neonatais e infantis (FEITOZA et al., 2017).

Diante disso, é imprescindivel um planejamento mais acurado e uma execucdo de
politicas publicas mais amplas, que perpassem pelas areas da educagdo, emprego, apoio social,
adentrando nas questdes voltadas para a assisténcia materna no ambito da atencdo bésica e
especializadas (ROSENDO; ROCALLI, 2016), pois estes indicadores maternos desfavoraveis
sdo apenas um reflexo dos contrastes sociais e da baixa capacidade do sistema de salde
brasileiro em oferecer a populagdo uma assisténcia médica de qualidade o que corrobora para
que a mortalidade materna no Brasil continue a ser uma questéo de saude publica, além de um
desafio constante para os cuidados obstétricos (RODRIGUES et al., 2016).

Ao analisar esta questdo do ponto de vista epidemioldgico, fica evidente a necessidade
de melhorias tanto na cobertura, quanto na qualidade dos cuidados pré-natais, além de oferecer
melhores infraestrutura nas maternidades de maneira a possibilitar um cuidado adequado das

complicacdes graves e poder contar com o trabalho de equipes obstétricas multidisciplinares,
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ocasionando desta forma uma assisténcia digna, aumentando assim, as chances destas mulheres
ndo sofrerem sequelas nesta etapa da vida. Sendo assim, é importante a elaboragdo de
protocolos que tenham como fundamentos as situacdes adversas como 0 near miss materno,
pois eles possibilitam a atuacdo no ponto chave da falha antes do oObito, delineando desta
maneira as intervengdes preventivas que resultam na salvagdo de muitas vidas. (GALVAO,
2014).

Sendo assim, cabe salientar que a mulher que vivencia o near miss acaba tendo impactos
diretos e indiretos sobre sua saude fisica e emocional a curto e longo prazo, onde o ciclo da
maternidade que deveria ser algo prazeroso acaba se tornando um pesadelo (AGUIAR,;
TANAKA, 2016). Cabendo ressaltar que nem sempre as mulheres que passam por este estado
tém um desfecho que resulta na sobrevivéncia. O trabalho de Oliveira e Costa (2015)
evidenciou uma proporcdo elevada nos indices de mortalidade, o que implicou numa associacao
direta entre os casos de near miss e 6bitos maternos, indicando que muitas das mulheres quando
expostas a estas condi¢cdes ameacadoras de vida acabam falecendo.

Desta maneira, é imprescindivel levar em consideracdo e documentar a experiéncia
individual destas mulheres, pois elas sdo representativas do todo o que contribui na geracao de
memorias coletivas e possibilita identificar onde os sistemas de salde estdo falhando e
necessitando de um olhar mais direcionado para que este fendmeno ndo venha mais a ocorrer
e, que sejam assegurados as mulheres o direito de uma gravidez, parto e puerpério sem traumas
e com saude, além de garantir que ndo seja vistas pelas estatisticas como sobreviventes, ja que
a vida é um direito humano (AGUIAR; TANAKA, 2016).

Concluséao

Ao final da revisdo foi perceptivel identificar que os agravos que culminam com a
morbidade materna tém implicacgdes diretas na satude fisica e mental da mulher, podendo muitas
vezes resultar no aumento dos indices de mortalidade materna que o Brasil luta em reduzir,
sendo 0 near miss materno um importante preditor da qualidade dos servicos publicos de satde
materna e um norteador para o desenvolvimento e implementacédo das politicas publicas. Além

disso, ficou estabelecido que os maiores agravos na populagéo brasileira e que caracterizam o
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near miss materno dizem respeito as crises hipertensivas, hemorragicas e infecciosas, causas
estas de manejo preventivo eficaz e menos oneroso aos cofres publicos.

A pesquisa bibliografica mostrou tambem que € preciso haver um consenso acerca dos
diferentes agravos abordados e quais deles caracterizam o near miss materno, que devem ser
incorporados aos Sistemas de Informagdes Hospitalares/SUS para melhor padronizar as
amostras brasileiras e possibilitar aos futuros trabalhos tornarem as analises comparativas mais
fidedignas e representativas. Além deste aspecto, é imprescindivel a investigacdo mais
aprofundada da relacdo da morbimortalidade materna associada as doencas transmitidas pelo

mosquito Aedes Aegypti.
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AREA DE CLASSIFICACAO: Ciéncia e Tecnologias em Salde

Resumo

INTRODUGCAO: O incentivo do uso de tecnologias educativas como método de divulgacéo
sobre os beneficios do aleitamento materno, tem se mostrado pertinente nas pesquisas atuais.
OBJETIVO: Caracterizar na literatura cientifica o uso de diferentes tecnologias para promogéo
do aleitamento materno e suas contribuicbes para exercicio da enfermagem.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, através dos descritores:
“aleitamento materno”, “tecnologia” e “enfermagem”, nas bases de dados LILACS, SCIELO e
MEDLINE. Buscou-se artigos que respondessem a pergunta: "Quais as tecnologias educativas
utilizadas para a promogdo do aleitamento materno?". Entre os critérios e incluséo e exclusdo
destacam-se estudos publicados entre os anos de 2009 e 2017, pertinentes a tematica e
disponiveis na lingua inglesa ou portuguesa. RESULTADOS: Verificou-se a utilizacdo de
métodos como literatura de cordel, album seriado, teleamamentacdo, jogos e manuais
educativos para a promocdo da amamentacdo, seja elaborada para as maes/familia ou para
educacdo de outros profissionais. CONCLUSAO: O uso de tecnologias educativas para
promocdo do aleitamento materno, deve ser visto como um meio facilitador de acesso as
informacdes sobre os beneficios trazidos a crianca e & mulher. Além de também ser utilizado
durante aperfeicoamento da pratica profissional.

Palavras-chave: Aleitamento materno. Tecnologia. Enfermagem.

Introducéo

O leite materno é considerado a principal fonte de nutrientes para o desenvolvimento
infantil. Por esse motivo, preconiza-se que a crianca até seus seis meses de vida receba
exclusivamente o leite da mée. Entretanto, apesar dessa orientacdo, apenas 35% das maes a
seguem (BRASIL, 2009). De acordo com Oliveira et al. (2017) os motivos pelos quais muitas
mulheres deixam de amamentar seus filhos se devem, principalmente, ao contexto historico,
social e cultural em que estdo inseridas. Nesse sentido, é primordial a atuacdo da equipe de

salde, frente a tentativa de intervir nas situacdes que levam ao desmame precoce.
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Diante de inimeros fatores que interferem a pratica da amamentacéo, profissionais de
salide tém buscado novas estratégias que contribuam para ampliagdo do conhecimento sobre o0s
beneficios do aleitamento materno. Destacam-se nesse cenario, a busca por acdes educativas
capazes de despertar o interesse dos(as) usuarios(as) pela tematica, e viabilizar o acesso as

informagdes.

Para se alcancar 0s objetivos nas acdes educativas propostas, Sd0 necessarias
incorporacdo de metodologias diferenciadas, bem como a introducdo de tecnologias capazes de
tornar o processo educativo mais participativo e emancipatorio com caracteristicas do modelo
dial6gico. Assim, a utilizacdo de vérias tecnologias passa a ser vista como estratégia capaz de
facilitar o processo de aprendizagem e tornar esta atividade mais participativa e envolvente
(SILVA, 2015).

O enfermeiro da equipe de salde, por manter maior vinculo junto a
familia’/comunidade e por se relacionar mais tempo com a mulher durante todo seu ciclo
gravidico-puerperal, tem papel fundamental na elaboracdo de momentos educativos que
incentivem a adesdo ao aleitamento materno e, consequentemente, contribuam para diminuicao

dos indices de mortalidade infantil.

Segundo Merhy (2002), os tipos de tecnologia das quais os profissionais podem valer-
se sdo classificados em: tecnologia dura, quando se utiliza instrumentos, normas e
equipamentos tecnoldgicos; tecnologia leve-dura, quando se langa mao de saberes estruturados
(teorias, modelos de cuidado, processo de enfermagem); e tecnologias leves, nas quais se
visualiza claramente que a implementacdo do cuidado requer o estabelecimento de relacGes
(vinculo, gestdo de servigos e acolhimento). Para tanto, a tecnologia mais apropriada serd aquela
que atendera as necessidades de um grupo especifico, com vistas a solucionar os problemas

vivenciados ou ja identificados em outro momento.

Reconhecendo a importancia do incentivo & amamentacéo e a necessidade pela busca
de novos métodos para sua protecéo e apoio, o objetivo desse trabalho consiste em caracterizar
na literatura cientifica o uso de diferentes tecnologias educativas para promocao do aleitamento

materno e suas contribui¢fes para exercicio da enfermagem.
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Metodologia

Para o alcance do objetivo proposto, selecionou-se como método de pesquisa a revisao
integrativa, na qual foi construida a partir as seguintes etapas: selecdo da pergunta de pesquisa
principal; descricdo dos artigos; avaliacdo das tecnologias desenvolvidas/utilizadas; sintese do
conhecimento evidenciado nos artigos analisados. A pergunta formulada para responder aos
objetivos tragados foram: "Quais as tecnologias educativas utilizadas para a promocéo do

aleitamento materno?".

Utilizou-se a terminologia consultada nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
pelos quais identificaram-se os respectivos descritores: “aleitamento materno”, “tecnologia” e
“enfermagem”. Na coleta de dados foram escolhidas as bases: Literatura Latino-Americana e
do (LILACS), Sistema Online de Busca e Analise de Literatura Médica (MEDLINE) e Base de

Dados de Enfermagem (BDENF)

Estabeleceram-se como critérios de inclusdo os estudos relacionados as tematicas:
promocdo do aleitamento materno e a atuacdo do profissional enfermeiro no incentivo ao
aleitamento materno; estudos publicados no periodo de janeiro de 2009 a dezembro de 2017;
estar disponivel integra; estar divulgado em portugués ou inglés. Os critérios de exclusdo foram:
estudos ndo relacionados a temaética, tese, dissertagdes, manuais, editoriais, artigos reflexivos

ou de revisao.

Para a avaliacdo critica das publicacdes, inicialmente, realizou-se a leitura do titulo e
resumo dos estudos, para confirmar se contemplavam a pergunta norteadora desta investigagédo
ou se atenderiam aos critérios de inclusdo e exclusdo estabelecidos. Em seguida, sucedeu-se a
verificacdo do tipo de estudo e a identificacdo de aspectos relevantes que se repetiam ou se

destacavam.

A busca ocorreu no més de abril de 2018, resultando em 15 referéncias disponiveis
levantadas nas referidas bases de dados e na biblioteca virtual SCIELO. Destas, 9 foram
excluidas por ndo corresponderem aos critérios de inclusdo (02 artigos de revisdo, 02 repetiam-

se em outras bases de dados, 02 teses e 03 ndo estavam relacionados a tematica).

Apos a selecdo dos trabalhos pertinentes a pesquisa, realizou-se a analise do contetdo
de cada artigo e elaboragdo de um quadro com as seguintes descri¢@es: titulo, autor, ano de
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publicacdo, abordagem metodoldgica e ideias centrais dos autores. Cada estudo foi enumerado
sequencialmente para facilitar a identificacdo no momento da andlise. Logo ap6s, foi realizado
um levantamento das bibliograficas encontradas, segundo categorias A e B, respectivamente:
“Contribui¢des do uso de tecnologias para a promocao do aleitamento materno” e “Perspectivas

dos Enfermeiros no uso de Tecnologias Educativas”

Resultados

Por meio da anélise dos 06 artigos selecionados, verificou-se que 01 estudo foi
encontrado na base de dados LILACS, 02 na SCIELO e 01 na BDENF. Observou-se a
prevaléncia das publicacdes a partir do ano de 2013, realizados por enfermeiros brasileiros.
Nessa perspectiva, percebe-se que apesar da pratica da amamentagao ser uma assunto recorrente
e despertar muito interesse por parte dos profissionais de salde e pesquisadores, ainda existe
pequena quantidade de estudos publicados sobre a utilizacdo de tecnologias educativas na

promocdo do aleitamento materno nas bases de dados pesquisadas.

Para compor o quadro dos resultados, tornou-se necessario exprimir, de forma sucinta,
0 panorama geral de cada trabalho cientifico selecionado. Desta forma, foi elaborado o Quadro
1, que traz a distribuicdo das producdes publicadas entre 2009 e 2017, segundo titulo, autor,
ano, tipo de estudo e ideias centrais dos autores.

Quadro 1 — Descricdo das publicagdes. Picos - PI, 2018.

N° Titulo Autores Ano Abordagem Ideias centrais do
metodoldgica autor
1  Construgéo e SILVA, A. K. 2017 Estudo Construcéo e
validacdo de jogo C.; OLIVEIRA, metodoldgico validacdo de jogo
educativo para K. M. educativo para
adolescentes sobre M.; COELHO, adolescentes sobre
amamentacao M. M. amamentacao
F.; MOURA, D.
J. M.;
MIRANDA, K.
C.L.
2 Construgéo e COSTA, P. 2013 Estudo Construcéo e
validacdo de manual  B.; CHAGAS, A. metodoldgico validacao de
educativo para a C. M. manual educativo

A.; JOVENTINO, para promogao do



promocdo do
aleitamento materno

Construcdo de uma
tecnologia assistiva
para validacdo entre
cegos: enfoque na
amamentacao

Teleamamentacdo no
Programa Nacional
de Telessatde no
Brasil: a experiéncia
da Telenfermagem

Adaptacao cultural
de tecnologia
educativa em saude:
literatura de cordel
com enfoque na
amamentacao

Influéncia de
estratégia de
educacdo em saude
mediada por album
seriado sobre a
autoeficacia materna
para amamentar

S.; DODT, R.
; ORIA, M.

B. A;
PAGLIUCA, L.
M. F.

PRADO, C;
SILVIA, I, A,
SOARES, A. V.
N.; ARAGAKI, I.
M. M.;
SHIMODA, G.
T.; ZANIBONI,
V. F.; PALUDA,
C. B. MULLER,
F.S. SALVE, J.
M.; JUNIOR, S.
D.; WEN, C. L;;
PERES, H. H. C,;
LEITE, M. M. J.

OLIVEIRA, P.
M. P.;
CARVALHO, A.
L.R.F;
PAGLIUCA, L.
M. F.

DODT, R.C. M.;
FERREIRA, A.
M. V.
NASCIMENTO,
L. A.; MACEDO,
A.C.;
JOVENTINO, E.
S.; XIMENES, L.
B

2009

2013

2014

2013

Pesquisa
metodologica

Relato de
experiéncia

Pesquisa
metodoldgica

Estudo
experimental

aleitamento
materno

Construcéo de
tecnologia
assistiva na
tematica
amamentacao para
validacéo por
cegos
Importancia do
uso da
teleamamentacéo
como uma
importante
estratégia para
capacitar
profissionais de
salde e agentes
comunitarios das
diversas regides
do Brasil para
prestarem
assisténcia
qualificada em
aleitamento
materno.
Adaptacéo
linguistica e
cultural da
literatura de
cordel para
promocdo da
amamentacao.

O impacto de uma
estratégia
educativa na
autoeficacia de
puérperas em
amamentar.
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Verificou-se a utilizacdo de métodos como a literatura de cordel, album seriado,
teleamamentacao, jogos e manuais educativos para a promoc¢do da amamentacao, seja elaborada

para as maes/familia ou para educacéo de outros profissionais.

CATEGORIA A: CONTRIBUICOES DO USO DE TECNOLOGIAS PARA A
PROMOCAO DO ALEITAMENTO MATERNO

De acordo com Silva et al (2017), o uso de diferentes tipos de tecnologias educativas
na promogcdo do aleitamento estd fundamentado na necessidade de reorientacdo de paradigmas
de atencdo a salde, para promover a saide humana. Por isso, os profissionais de satde precisam
repensar sobre métodos, para que a préatica educativa seja acolhedora e favoreca espaco para

socializacdo de davidas, tanto das mées quanto de familiares, respeitando limites e crengas.

Com vistas aos bons resultados da assisténcia, as tecnologias educativas na salude tém
se tornado realidade cada vez mais discutida. Estas sdo consideradas um método facilitador
durante o ensino e aprendizado dos(as) usuarios(as)/comunidade, pois além de ndo trabalharem
apenas questdes que envolvem adoecimento e seus agravos, estimulam a participacdo dos
individuos em decisdes de salde, com vistas a refletir e modificar o estilo de vida, fomentando,
assim, autonomia e protagonismo dos sujeitos envolvidos em tal pratica (SILVA et al, 2017).
Distintos produtos educativos tém sido produzidos para diversos publicos e suas necessidades,

apontando a riqueza de oportunidades para o cuidado educativo, como cartilhas, blogs e jogos.

Durante a construcao de uma tecnologia, a adaptacdo cultural é aspecto decisivo, pois
para 0 sucesso da amamentacdo a mae precisa receber informagdo compreensivel acerca deste
processo, relativamente aos aspectos bioldgicos, imunologicos e fisiologicos, e, ainda, sobre 0s
aspectos relacionados com a técnica da amamentacdo. Inegavelmente, a adaptacdo €
imprescindivel, pois as orientaces fornecidas pelos profissionais de saude ndo podem ser
diferentes, nem conflitantes. De outra forma, pode aumentar a ansiedade e angustia das maes.
Uma tecnologia educativa com o proposito de promocdo e educacdo em salde deve estar
adaptada a realidade do lugar, descrevendo e esclarecendo o que a literatura traduz. Isto €
efetivo e objetivamente importante. (OLIVEIRA; CARVALHO; PAGLIUCA, 2014).

Segundo Costa (2013), o manual é considerado um meio de comunicacao eficaz para

promover a saude, pois ndo favorece o simples lancar de informagdes, mas também, durante a
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pratica educativa, enseja as trocas de conhecimentos. Esta tecnologia contribui para substituir
modelos ancorados em préticas de comunicacao unidirecional e dogmaticas, focalizadas apenas
na transmissao de informacdes. Além disso, 0 uso de manuais pode direcionar, padronizar e
dinamizar as acdes e orientacOes de educacdo em saude, por utilizarem ilustragdes, linguagem
clara e compreensivel para todas as camadas sociais, contendo orientagdes significativas sobre

0 tema, sendo atrativos, objetivos e ndo muito extensos.

Um dos possiveis mediadores do processo ensino-aprendizagem seria a atividade
ludica, figurando-se como método alternativo que auxilie esse processo. Para Silva et al (2017),
0 uso de tecnologias educativas ludicas prop6e que o educando seja participe do processo. Tais
tecnologias devem mediar a reflexdo dos individuos para mudancgas em seus comportamentos,

pois estes influenciam de forma direta na saude-doenca.

Para Oliveira (2013), a tecnologia educativa sobre amamentacdo no formato de
literatura de cordel, que deve ser escolhida por suas vantagens, entre estas, atrair o publico pela
rima, agucar o interesse e a capacidade de se constituir em instrumento de educacdo em saude.
Por serem escritos em versos, 0s folhetos podem ser eficazes, pois facilitam a compreensao da
mensagem. Na saude, a literatura de cordel tem sua importancia, pois reflete contetdo educativo
para a promoc¢do da salde. Em andlises com conteudo em salde percebeu-se que estes se
apresentavam como tecnologias capazes de propiciar informagéo.

A literatura de cordel é um método diferente dos manuais, panfletos e cartilhas
comumente utilizados, e tem sido recentemente adaptada para possiveis uso com a finalidade
de promover saide sobre amamentacdo. Elaborada com rimas e de forma ludica, pode ser
considerada atrativa. Este meio de comunicacgéo foi trazido para o Nordeste do Brasil em fins
do século XIX, onde ficou conhecido e floresceu (OLIVEIRA; CARVALHO; PAGLIUCA,
2014).

Dodt et al (2013), reconhece a autoeficicia como a confianga pessoal de que se pode
executar com sucesso 0 comportamento necessario para produzir os resultados desejados
relacionados a saude. E, atraves deste método, é oportuno que o enfermeiro considere esse
aspecto por meio de estratégias de educacdo em saude, sobretudo no contexto do cuidado a
mulher e & crianga. Dessa forma, recomenda a utilizacéo de album seriado sobre a autoeficacia

materna em amamentar, por enfermeiros, ja que sdo profissionais comprometidos com a



364

promocdo da saude da mée, da crianca e da familia, e que podem minimizar as possiveis

dificuldades do processo de amamentagé&o.

Apesar de grande parte dos artigos selecionados sobre promocdo do aleitamento
materno estarem direcionados as maes e gestantes, um estudo mostrou-se voltado a capacitagdo
de profissionais de salde. No qual, destaca-se o incentivo & amamentacdo através da

teleenfermagem.

Prado et al (2013) destaca a divulgacdo de informacdes sobre aleitamento como um
componente da telessaude, sendo importante para o desenvolvimento da pratica de enfermagem
a distancia, mediada, em todo ou em parte, por meio eletrdnico, englobando as dimensdes do
processo de trabalho assistencial, educacional, de gerenciamento e de pesquisa. Através dessa €
possivel que o profissional adquira competéncias e habilidades para utilizar outras tecnologias
de telecomunicagdes, como sistemas de informagao, redes, softwares e aplicagdes web por meio

do uso de computadores, no desenvolvimento da promoc¢éo do aleitamento materno.

CATEGORIA B: PERSPECTIVAS DOS ENFERMEIROS NO USO DE
TECNOLOGIAS EDUCATIVAS

Conforme demonstram as evidéncias cientificas, a interrupcao precoce do aleitamento
materno pode ser motivada, entre outros motivos, pela falta de conhecimento das mées sobre a
tematica. Nesse sentido, considera-se essencial o incentivo e a orientacdo pelos enfermeiros

durante o pré-natal e o p6s-parto.

Para mudar essa realidade, o profissional de enfermagem pode realizar uma analise
critica e reflexiva de suas acdes educativas, e vislumbrar varias estratégias de educacdo em
saude. Pois, através de sua maior proximidade com a mée nas unidades assistenciais, possui a
oportunidade de supervisionar as primeiras mamadas, de conhecer as reais necessidades do
bindmio, de elucidar suas duvidas, evitando complicacdes futuras relacionadas a lactacdo e

favorecendo o processo de amamentacdo (DODT et al., 2013).

O apoio e suporte aos casais/familia que vivenciam o processo de lactagdo devem ser
ininterruptos durante todo o periodo da amamentacdo, sendo decisivos para auxiliar no
estabelecimento da lactagéo. Para desenvolver atividades de forma competente com a clientela,

0 enfermeiro deve estar atualizado em seus conhecimentos e condutas. Com esta finalidade,
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torna-se premente a utilizacdo de tecnologias adequadas para cada binbmio com vistas a cuidar
de forma eficaz e com qualidade (OLIVEIRA; CARVALHO; PAGLIUCA, 2014).

Em estudo realizado com o objetivo de refletir sobre como a enfermagem pode abordar
junto a mulheres-avos e sua familia, foi abordado o tema promocdo do aleitamento materno.
Verificou-se que essas mulheres consideravam necessaria a presenga de um profissional da area
da salde, no caso, a enfermeira, para acompanha-las. Foi perceptivel a importancia do

profissional de salde, seja no ambito hospitalar ou domiciliar (DODT et al., 2013).

Diante disso, o enfermeiro pode desenvolver intervencdes e tecnologias inovadoras
que culminem com a promoc¢do do aleitamento materno entre gestantes, puérperas e seus
familiares. Tais tecnologias devem levar os préprios sujeitos a refletirem sobre seus atos e sua
realidade, de maneira que, com a ajuda deste profissional, possam ter suas ddvidas esclarecidas

e se sentirem mais confiantes quanto a lactagéo.

Concluséo

Através do exposto na literatura cientifica, percebe-se que a introducao de estratégias
educativas como a literatura de cordel, cartilhas e 4lbum seriado na promocéo do aleitamento
materno, tem como objetivo o acesso as informacdes sobre os beneficios proporcionados a
crianca e a mulher. E contribuir com a motivacdo de maes/casais para o autocuidado, elevando

o nivel de conhecimento e confian¢a durante a amamentacé&o.

A criacdo dessas tecnologias também podem ser direcionadas para estudantes e
profissionais, como forma de facilitar o ensino da Enfermagem e a pratica do profissional no
cuidado a mulher no pos-parto, garantindo melhoria na assisténcia prestada e incentivo a
promog¢do da salde. Por conseguinte, 0 uso dessas estratégias contribui no processo de
comunicacdo e interacao entre casais, enfermeiros e estudantes, com vistas a incentivar praticas

saudaveis e desestimular as inadequadas.
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Resumo

Este estudo retoma o Movimento da Reforma Sanitéria Brasileira (MRSB), que, durante o
regime Autoritario Burocratico (AB) e no periodo de redemocratizacdo foi um movimento
social que atuava para mudanca do direito a salde e a construcdo de um novo sistema de salde
brasileiro. O MRSB vem de movimentos sociais diversos, reunidos por um denominador
comum - um novo olhar para a situacdo da saude - e para efetivar a proposta assume as
instituicOes estatais, buscando fazer diversas transformac6es. Com uma abordagem qualitativa,
a partir de entrevistas, com atores sociais importantes para 0 MRS no Ceara, buscou-se
compreender como se deu 0 MRS no estado. Assim, o ator social que faz 0 MRS difere-se do
encontrado na literatura nacional, apresentando outros movimentos sociais, que vao questionar
a atuacao no aparelho de estado provocando uma mudancga na praxis sanitaria e na construcao
das politicas de satde. As contradi¢des encontradas demonstram que a luta para a implantacéo
da reforma sanitaria se da com sujeitos e grupos, atravessados por interesses diversos, mas tendo
como horizonte uma reforma, ndo sé do sistema de saude, mas do modo de vida das pessoas, e
porquanto, da sociedade.

Palavras chaves: Reforma Sanitaria, Atores Sociais, Atores Institucionais, Ceara.

Introducéo

O presente trabalho objetiva apresentar a experiéncia do Projeto de Pesquisa Reforma
Sanitaria no Ceara: dilemas entre instituido e instituinte, desenvolvido pela Universidade
Federal do Piaui - através do Programa Iniciacdo Cientifica Voluntéria 2017/2018 da Pré
Reitoria de Pesquisa da Universidade Federal do Piaui, analisando a dimensao institucional do
Movimento da Reforma Sanitéria Brasileira (MRSB) no estado. A ligagdo com o Ceara vem da
formacgéo e atuacdo da orientadora e de sua participacdo no nucleo do Centro de Estudos
Brasileiro em Saude Ceard (CEBES CE), onde foi instigada, pelo encontro entre o académico

e o politico, a reafirmar as bases que a sustentam, e assim, afetando suas orientandas.
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A pesquisa é tecida de forma politicamente implicada que consiste em desenvolver uma
ciéncia a servico da sociedade e da transformacdo das situacfes de desigualdade social e
opressdo das classes populares. Busca compreender os contornos histérico culturais que
alimentam o processo de luta pelo direito a satde no Brasil avancando na defesa dos direitos
sociais amplos e de uma Sistema Universal de Saude. Procura afirmar esta defesa e localizacéo
ético-politica da saide como uma conquista social da sociedade (FLEURY, 2008). Assim,
reflete-se na experiéncia de vida das pesquisadoras, orientadora e orientandas, que ocupando
espacos de luta diferentes, entendem que o Ensino e a Pesquisa estéo a servi¢co da comunidade
e a ajudam a pensar 0s seus processos, contribuindo para uma mudanca social.

O MRSB, ou Reforma Sanitaria Brasileira (RSB), € um movimento social iniciado nas
décadas de 1960 e 1970, construido por um ator coletivo, categorizados em trés vertentes
principais, a Academia, 0 Movimento Estudantil e o Centro Brasileiro de Estudos em Saude
(CEBES) e o Movimento Médico, entre outros (ESCOREL, 1999). Sua luta tem o foco na
democratizacdo da saude e foi o propulsor de uma mudanca no modo de configuracdo do
conceito e da praxis da saude no pais. O movimento traz os diversos atores sociais que juntos
fazem a construcgdo da luta pelo direito a saide. S&o eles: a Academia, 0 Movimento Estudantil,
0 Movimento Medico e de outros Profissionais de Saide, Movimento Popular, Movimento
Sindical, Projetos Institucionais (ESCOREL, 1999).

O Movimento da Reforma Sanitaria, segundo Paim (2008), projeta-se em trés
horizontes: a democratizacdo da salde, a democratizacdo do Estado e a democratizacdo da
sociedade, demonstrando que a proposta do RSB é de uma reforma ampla, ndo restrita a area
da saude, mas chegando a vida da populacdo, levando em conta condi¢des econdémicas e sociais
para a melhoria da salde e da qualidade de vida de todos. No ambito das conquistas para chegar
a este horizonte, encontra-se o direito a satde garantido na Constituicdo Federal de 1988, no
Capitulo sobre a Salde, na Lei Organica da Saude (Lei 8080/1990), e no Sistema Unico de
Salde (SUS), mas ndo se resume a estes. Configurar a RSB ao SUS é limitar a proposta e
transformar uma reforma ampla em reforma setorial. A auséncia dos atores sociais ap0s as
conquistas citadas provocaram esta “reducdo”, tirando de circulacdo o conceito de RSB, que
vem sendo resgatado como essencial para se pensar a saide no Brasil (COHN, 2009).

O tempo histérico do inicio deste Movimento no Brasil € o Regime Autoritario

Burocratico (AB), implantado com o golpe militar de 1964 e Atos Institucionais, sendo um
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periodo de grande repressdo dos direitos civis e crise econdmica, que se refletia na sociedade,
especialmente nas camadas mais populares. A centralizacdo politica social, crise administrativa
financeira do Estado e orientagdo das acOes de responsabilidade do Estado para a iniciativa
privada aprofunda a crise institucional do Sistema de Salde Brasileiro. Tal configuragdo aponta
a importancia da defesa de uma outra forma de organizacgéo da sociedade e do Sistema de Saude
Brasileiro. Assim, diante da situacdo da saude publica existente, este ator, denominado MRSB
faz um caminho histérico em defesa da saude (ESCOREL, 1999).

O MRSB desta forma consiste em um processo que emerge por volta dos anos 1970 e
1980 considerando a necessidade de analisar e produzir critica a forma de organizacdo do
Estado, as concepcdes e praticas de salde hegemdnicas e ao sistema de satde vigente. E
formado por estudantes, professores, pesquisadores, trabalhadores de salde, gestores,
momentos sociais que atuavam coletivamente na luta pelo direito a satde. Este processo inicia
com a compreensdo da salude como democracia apontando superar a formacdo do Estado —
hegemonizados pelos Regimes Autoritarios Burocraticos (AB). O Brasil neste momento
vivenciava a Ditadura Militar que tinha como principal projeto politico a alianca com o setor
privado e a entrada no capital estrangeiro no pais. Considerando as instituicdes e atores sociais
temos Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social (MPAS), Ministério da Saude (MS),
MRSB, Centro de Estudos Brasileiro de Saude CEBES, Sindicatos entre outros.

Institucionalmente a salde publica no periodo era dividida entre varios Ministérios,
sendo 0s mais importantes para o setor salide o Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social
(MPAS) e o Ministério da Saude (MS). O Ministério da Salde, vinculado as acGes de saude
coletiva defende a unificacdo entre clinica e salde coletiva, a integracdo interinstitucional entre
MS e MPAS e finalmente a ampliagdo do direito a saude. O MRSB compartilha desta mesma
posicdo do MS. O MPAS se posiciona de forma contraria defendendo inicialmente do ponto
de vista programaético e assistencial a separacdo entre saude coletiva e clinica e atuava na defesa
dos interesses corporativos de seus trabalhadores. A divisdo entre salde coletiva e salde
individual sO servia aos interesses das empresas medicas, que cresciam ao atender a saude
individual ((ESCOREL, 1999; PAIM, 2008).

A Previdéncia Social, totalmente vinculada aos interesses empresariais, e diante de
grande crise financeira que se instalara no pais, buscava solucbes para tais questfes, mas ndo

desejava mudar a estrutura existente, que favorecia a pratica de uma medicina liberal. Mas com
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0 movimento de redemocratizacdo do pais, junto com as péssimas condi¢cdes da salde da
maioria da populacdo o governo foi obrigado a implementar estratégias de mudanca até a total
implosdo da organizacdo vigente - Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia
Social (INAMPS) - e a implantagdo do Sistema Unico de satde (SUS), conquista do MRSB
em suas sistematizacdes de um novo modelo de atencao a saude (PAIM, 2008).

Paralelo a este contexto institucional, 0 movimentos sociais emergem em diversos
campos de luta, em um grande enfrentamento com o préoprio regime AB, limitador de direitos
dos cidaddos. No campo da saide, a Academia contribui com o tensionamento para um novo
modelo de atencédo a saude, partindo da Reforma Universitaria em 1968, que torna obrigatério
a criacdo dos Departamentos de Medicina Preventiva (DPM) nas universidades. Esse
movimento, que ndo foi uniforme em todos os DMP, gerou a construgdo de um novo modelo,
a teoria social da salde, aproximando-se do materialismo historico e dialético. Nesta proposta
a questdo social é observada como primordial, pois para eles a estrutura econdmica da sociedade
refletia sobre a incidéncia ou ndo das doencgas. O coletivo é entdo evidenciado e as agdes partem
para este campo, que se torna objeto privilegiado de estudo deste grupo. A criagdo do Centro
Brasileiro de Estudos em Salde (CEBES) e da Associacdo Brasileira de Pos-graduacdo em
Salude Coletiva (ABRASCO) contribuiu para disseminar as inovacGes gestadas por estes
grupos. (ESCOREL, 1999)

Com o CEBES e a revista Saude em Debate servindo de veiculo para novos olhares na
salde, 0s outros movimentos, também tensionados pela mesma questao, em espacos diferentes
da Academia, como os sindicatos, movimentos populares, movimento médico e de profissionais
da saude, partidos politicos, comegam a se unir pela causa. As experiéncias institucionais como
0 Projeto Montes Claros (PCM) e o Programa de Interiorizagdo de Acdes de Saude e
Saneamento (PIASS) servem como horizonte e estes diversos grupos com uma causa comum
se tornam um “movimento”, 0 MRSB. Alguns autores (COHN, 1989), pela diversidade da
composi¢do reconhecem esse grupo como “partido sanitario”. E o tensionamento deste ator
social, diante da realidade institucional posta (Regime AB e organizagdo institucional do
estado) que faz a Reforma Sanitaria no Brasil. O periodo de discussao da utopia da proposta da
Reforma Sanitaria possibilita ao MRSB ter uma proposta para a saude no Brasil, na construgdo

da constituicdo federal, proporcionada pela redemocratizacéo do pais, impondo-se assima
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hegemonia das empresas medicas detentoras do poder na area da saide (ESCOREL, 1999;
PAIM, 2008).

Apesar da luta no Congresso apresentar a vitoria, na Constituicdo Federal de 1988, no
Capitulo sobre a Saude, e na Lei Orgénica da Saude (Lei 8080/1990), a implementacdo do SUS
enfrenta desafios politicos e institucionais, especialmente ligados aos governos, nas trés
instancias. H4& momentos de avancos e momentos de retrocessos. Como 0 processo continua,
0S atores sociais estdo convidados a estar ocupando 0 espago que ocuparam enquanto
movimento e a provocar a sociedade e o0 estado para que a proposta da MRSB seja de fato,
efetivada (COHN, 1989; ESCOREL, 1999; PAIM, 2008).

A escolha do MRSB para essa nova etapa € entrada nos aparelhos de Estado. Os atores,
assim, vao ocupar 0s novos espacgos que estdo se abrindo dentro da maquina governamental,
acreditando que é preciso fazer a reforma acontecer a partir de dentro das instituicdes e também
nos diversos partidos politicos que, na democracia, encontram espacos de atuacdo. Tal escolha
traz algumas consequéncias para 0 MRSB, como o enfraquecimento do préprio movimento,
agora ocupado em garantir a operacionalizacéo e a gestdo do SUS ou de seus antecedentes. Os
partidos politicos, durante o regime AB, unidos pela democratizacdo da saude, no periodo de
redemocratizacdo se fragilizam em lutas internas, ndo conseguindo fazer pressao suficiente para
gue o movimento se afirme (COHN, 1989).

Mas sera que o relato acima é suficiente para abarcar todo o MRSB? Barbosa, (2017,
p.- 218) ao discutir a satde no estado do Ceara afirma: “Em um pais tdo grande e heterogéneo
como é o Brasil, estas politicas [publicas de salde] estdo sempre tendendo a assumir as
caracteristicas peculiares de cada regido”. Assim, o objetivo desta pesquisa ¢ compreender a
dimensao institucional do Projeto de Reforma Sanitaria Brasileira no estado do Ceara, no
contexto apresentado de regime AB para redemocratizacdo do pais, onde sao propostos novos
modelos de atencdo a salde. A pesquisa se propde a investigar, retomando atores sociais
importantes na trajetéria do Ceard, como o MRSB se efetivou e se os atores sociais e
institucionais apresentados em pesquisas nacionais (COHN, 1989, 2009; ESCOREL, 1999;
PAIM, 2008.) sdo os mesmo encontrados no estado. O campo vai se construir na interface
movimento sanitario e espacos institucionais da maquina estatal, na construcao de uma politica

de salde que seja direito de todos e dever do Estado.
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Consideramos que o0 objeto deste estudo consiste em uma compreensdo importante para
o cotidiano da luta e a organizagio das politicas de saude. E importante colocar a pouca
literatura com o temética Reforma Sanitaria no Cear4, relevante compreender as bases teéricas
que apontam a construcdo de um novo sistema de salde e os desafios no processo de

institucionalizacdo desta vivéncia — objeto de estudo desta pesquisa.

Metodologia

A metodologia da pesquisa se ancora na abordagem qualitativa (BOSI, 2012; DENZIN,
2011; MINAYO 2012;) na medida em que esta busca interrogar processos historicos culturais
e subjetivos da vida e da luta social. Bosi (2012) coloca que a abordagem qualitativa evidencia
as dimensdes intersubjetivas no a@mbito da pesquisa e producdo de conhecimento. Como
estratégia de pesquisa € utilizada a historia oral, que consiste em compreender a narrativa oral
de atores sociais que estiveram no MRS no Ceara no periodo estudado. A narrativa dos sujeitos
busca reescrever a experiéncia de luta social considerando as dimensdes subjetivas e historicas
do processo. A proposta é reconstruir o passado recente da historia politica sanitaria através das
lentes dos atores sociais que foram sujeitos implicados deste objeto de estudo. Historia de vida
desta forma se conectam com a historia social buscando uma compreensao mais profunda deste
momento historico. A identificacdo dos atores chaves ocorreu a partir da memoria de militantes
sociais e da atuacdo politica nos Conselhos de Salde, Conferéncias de Salde, Movimentos
sociais do campo da salude, Nucleo CEBES CE e na Associacao de Saude Publica do Estado do
Ceara. A escolha da entrevista baseia-se em Alberti (2005), que afirma que a entrevista possuli
uma maior profundidade através do encontro entre entrevistador e entrevistado. O processo de
tratamento dos dados foi desenvolvido através da transcrigdo das entrevistas, rodas de conversas
e do diario de campo. A analise e discussdo dos resultados foram feitas atraves de anélise de
conteldo que emerge na vida social dos sujeitos considerando as narrativas das historias de
vida e o contexto social no qual estdo inseridos.

Quanto as questdes éticas de pesquisa serdo seguidas todas as normas da Resolucdo 466
de 12 de dezembro de 2012 do Conselho Nacional de Salude que regulamenta as questdes éticas
em pesquisa, todas as entrevistas foram gravadas, filmadas e transcritas e as informacdes
pessoais dos participantes serdo mascaradas. Finalmente, as entrevistas terdo como documento

de autorizacdo o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) —em anexo deste projeto
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de pesquisa. E importante colocar que o presente trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da UFPI com C.A.A.E nimero 687.04017.0.0000 e parecer numero 2.085.464.

Resultados

A presente pesquisa foi influenciada pela Pesquisa do Centro de Estudos Brasileiro de
Saude CEBES CE e pelo Projeto Memoria da Reforma Sanitaria do CEBES. O objeto de estudo
emerge da importancia de aprofundar a dimenséo institucional do MRSC na medida em que
reconhecemos como um Estado importante na construcdo das politicas de saide no Brasil
(BARRETO et al, 2011). A pesquisa ocorreu com participantes historicos da via institucional
da Reforma Sanitaria no Estado que atuam na organizacdo da politica estadual de sadde na via
legislativa da Reforma Sanitaria Brasileira, mas que tiveram influéncia na formulacdo e
implantagdo do SUS nos anos 1970 e 1980 — recorte histdrico deste objeto. Todos as
identificagOes dos informantes chaves foram mascaradas e neste trabalho serdo denominados
com nome de atores politicos do Estado do Ceara como Rodolfo Tedfilo, Barbara Alencar e
Chico da Matilde.

Considerando o processo histérico e politico percebe-se uma influéncia da cultura
oligarquica do Estado na organizacdo das politicas de salde e a reflexdo desenvolvida por
setores sociais criticos a este modelo de organizacdo do Estado. A literatura aponta existéncia
de processos institucionais significativos no Estado como o processo de municipalizacdo e a
organizacdo da atencdo basica em salde — através das experiéncias do Programa de Agentes
Comunitarios de Saude, Programa Saude da Familia, organizacdo dos distritos sanitarios de
Fortaleza. Desta forma, houveram diversos momentos de polarizagdo entre os atores sociais e
institucionais que divergiam das concepgfes de salde, organizacdo de sistemas de Saude,
modelos de atencdo e interesses coorporativos. Estes tensionamentos nédo silenciaram as vozes
de resisténcia na busca da construcdo de uma sociedade mais justa e de um sistema de saude
mais igualitario.

Compreendemos que o Estado do Ceara historicamente se constituiu como um estado
periférico, a margem do processo de desenvolvimento econémico brasileiro, mas que teve
importantes dindmicas econdmicas e politicas para o pais. Suas principais atividades

econbmicas desde o periodo colonial sdo de base rural, centrada nos latifundios, oriunda da
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agropecudria. Tais atividades favorecem a oligarquia no estado, ainda presente no recorte
temporal apresentado. Consideramos que € neste contexto politico social e econdmico que
emerge o processo de Reforma Sanitaria no Ceard e a luta pelo direito a saude com a
organizacao de setores sociais criticos no campo da compreensdo da determinacdo social da
saude. (CEBES, 2007).

Os atores institucionais sao a representacdo de uma construcdo desenvolvida na relacéo
Estado e sociedade. Autores como Escorel (1999) e Paim (2008) colocam como atores sociais
da Reforma Sanitéria o Cebes, 0 Movimento Estudantil, a Academia e 0 Movimento de Médicos
Residentes (REME). Na pesquisa aqui apresentada identificamos um leque maior de atores
sociais e institucionais. Esta identificacdo tem relacdo direta com a efervescéncia politica
apresentada anteriormente por esta analise. Emergiram como atores sociais e institucionais do
MRSC: Ministério da Saude, Ministério da Previdéncia, Universidade-Instituto de Medicina
Preventiva e Social (INIP), Nucleo de Estudo e Saude Coletiva (NESC), Movimento Estudantil
de Medicina- Centro Académico XII de Maio, CEBES, Fundacdo SESP- Servico Especial de
Saude Publica, Secretaria Estadual de Saude e Secretarias Municipais de Satde e o0 Movimento
Sindical. Chico da Matilde nos afirma em sua entrevista alguns dos ja mencionados atores
sociais e institucionais que compunham o MRSC.

Dessa forma compreendemos que existiu influéncias tedricas e politicas desses
pensadores para construir a Reforma no Ceard. Considerando a dimensdo institucional
analisamos os atores institucionais considerando os processos historico culturais existentes
neste processo.

Partindo destes atores iniciamos refletindo o lugar do Ministério da Previdéncia, que
tinha atribuicdes de atuacdo na assisténcia medica e das acbes no ambito da previdéncia social.
Historicamente a concepcéo que orientou a Previdéncia Social no Brasil emerge da Lei Eloy
Chaves que regulamenta as Caixas de Aposentadorias e Pensdes (ESCOREL e TEIXEIRA,
2008) que eram entidade de natureza provada que garantia a saude e previdéncia social dos
trabalhadores. Assim, os servidores publicos que possuiam carreiras no ambito do Ministério
da Previdéncia - Governo Federal - detinham estabilidade econémica, plano de carreiras e
salarios, reconhecimento institucional da sociedade. Tal Sistema de Salde era orientando por
matrizes biologizantes, centradas na assisténcia médica, individual e organizada por um sistema

de saude hospitalocéntrico. A Previdéncia Social no Brasil no periodo de 1970 esta



375

comprometida com o projeto politico econémico do AB e discorda da organizacdo de um
sistema de saude orientado por comando Unico e coerente com as necessidades sociais.

No contexto histérico dos governos militares o Ministério da Previdéncia Social
caracterizou-se como um sistema estatal de atencao a satde sobrepondo o Ministério da Salde
que estava sem inducdo financeira por parte do estado (ESCOREL, 2008). Ainda segundo essa
autora os servicos ofertados pela Previdéncia Social eram destinados por categorias de
trabalhadores, ou seja, os demais trabalhadores que néo se encaixavam nessas categorias e nao
estavam formalizados no mercado de trabalho contribuindo com a Previdéncia ficavam na
dependéncia de serem assistidos pelos postos de salde publica desde que se enquadrassem nas
acOes programaticas que eram de materno-infantil, tuberculoso e etc., nas instituicdes
filantropicas ou nas clinicas e consultdrios desde que tivessem como pagar por esses Servicos.
Compreendemos que os servigos de salude prestados pela Previdéncia eram fragmentados e
voltados para alguns setores da classe trabalhadora, enquanto o Ministério da Saude com poucos
recursos ofertava servigos de saude insuficientes.

Com o enfraquecimento dos governos militares, ou seja, 0 momento da reabertura
politica, como j& mencionado, os intelectuais da RSB comegavam a ocupar o aparelho de
estado, os partidos politicos saem da clandestinidade. Nesta pesquisa, Reforma Sanitaria no
Ceara, emerge o Ministério da Previdéncia e atores institucionais do MP como sujeitos do
processo de Movimento da Reforma Sanitaria. Conforme trechos das narrativas dos
informantes-chaves estes atores possuem divergéncias sobre a criagdo do Sistema Unico Satde
por trés dimensdes: corporativismo na defesa dos planos de carreiras e salarios, critica sobre a
criacdo de um novo sistema de salde, discordancia da transformacdo do Sistema Publico de

Saude sobre o comando Unico do Ministério da Saude. Conforme Barbara de Alencar.

[...] na minha leitura ele passa, primeiro isso que eu ja falei que era uma questédo do
segmento, do seu desenvolvimento pessoal que era coorporativo e da outra porque as
pessoas foram construida para que o padrdo de compreensédo de uma satde melhor era
uma assisténcia hospitalar, uma assisténcia ambulatorial, a questdo da promoc¢édo ndo
era muito discusséo da cultura do INAMPS, a promocao era do Ministério da Salde,
era da Salde Publica que ndo se misturava com a Previdéncia.

Considerando os atores institucionais emergem na literatura a presenca do Ministério de
Salde e do Movimento Sanitario. O primeiro é criado em 1930 como Ministério da Saude e
Educacdo (ESCOREL E TEIXEIRA, 2008) e em 1953 como Ministério da Saude. O
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Movimento Sanitario como colocado anteriormente emerge nos anos de 1960 e 1970 com a luta
pelo direito a satde. Considerando esta pesquisa a existéncia de atores do Movimento Sanitario
no Ceard foi profundamente importante para a organizacdo das politicas de satude no Estado
como também no campo ideoldgico orientando para a determinacgéo social da satde e a critica
ao sistema de saude vigente. O MRSC possui a organizacdo do Centro de Estudos Brasileiro de
Salde, Centro Académico XII de Maio, Atores do Movimento Sindical, Movimento de
Médicos Residentes. Conforme os informantes no Estado do Ceara assim como no cenario
nacional houve uma polarizacdo entre as instituicbes e os atores sociais do Ministério da

Previdéncia e do Ministério da Saude. Barbara de Alencar narra em sua entrevista

Eu vejo 0 movimento sanitario como a expressdo do movimento que ele ndo passa sé
por um movimento social, mas ele ¢ um movimento muito dos profissionais que
atuavam na saude né e profissionais que atuavam na saude que tinham o compromisso
de transformar o Estado. Era um Estado autoritario, era um Estado que ndo dava
resposta para o que era demandado pela populagdo, entdo, teve dos profissionais de
salde, se juntaram profissionais de salde que tinham uma proximidade ideoldgica
para pensar uma nova forma do Estado e eu acho que se envolveu no que se chamou
de movimento sanitario.

Neste processo alguns atores do Movimento Sanitario ocuparam 0s anéis burocraticos
do Estado (ESCOREL, 1999) e construiram a via institucional através da Direcdo da Secretaria
Estadual de Salde do Ceara e das experiéncias municipais de Fortaleza, Aratuba, Icapui,
Quixadéa e Sobral. Compreendemos como ja colocado anteriormente o imbricamento entre a via
institucional e a dimensao politica da Reforma Sanitaria (ESCOREL,1999). A pesquisa aponta
a existéncia de experiéncias pioneiras de organizacdo de sistemas de salide municipais que
ampliavam a atencédo a saude da populagéo e estavam mais proximos das realidades sociais dos
usuarios. Neste processo militantes sociais comegam a se inserir no Estado — anéis burocraticos

do Estado — e delimitam novas organizagdes de sistemas e servicos de saude

[...] Fortaleza passou a ter literalmente, um papel importante nesse processo da
Reforma Sanitéria, por que ? [...] Porque, por outro lado, também, mesmo o Tasso
ganhando o Governo do Estado, mas o Secretario de Salde do Tasso era o Carlile
Lavor, que era também um cara que vinha do movimento da Reforma Sanitaria

Brasileira, por que era um cara que, o Carlile foi do IMEP né.

Outro ator importante foi a academia com o Nucleo de Estudos em Saude Coletiva —
Universidade Federal do Ceara que tinha o objetivo de fortalecer a formacdo para a Reforma
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Sanitaria em sua dimensdo institucional. Este processo permite a organiza¢do de um conjunto
de formacdes na modalidade de pos- graduacdo objetivando qualificar gestores, trabalhadores
e movimentos sociais para o Sistema Unico de Saude. Conforme Rodolfo Tedfilo [...] esses
nacleos era uma tentativa de aproximar a Universidade dos movimentos sociais de uma
Reforma Sanitaria [...] do ponto de vista técnico e académico.

Concluindo a andlise dos atores institucionais temos a Fundacdo SESP. Segundo
Barbosa (2017) a atuagdo da Fundagdo SESP enquanto uma atriz institucional foi de grande
importancia para o Ceard, que historicamente teve as oligarquias centralizadoras e orientadas
para os interesses do capital, influenciando a falta de sensibilidade quanto as questdes de
politicas publicas.

Para concluirmos, a existéncia de multiplos atores institucionais e sociais no processo
de organizacdo das politicas de salde anterior a RSB preparam caminhos para a cria¢do do SUS
e a garantia constitucional da satde como direito dos cidad&os e dever do estado. Paim (2008,
p. 77) nos fala da importincia desses atores nesse contexto: “[...] enquanto se aprofundam as
contradi¢des no &mbito do setor saude, ocorreu um renascimento dos movimentos sociais,
envolvendo a classe trabalhadora, setores populares, estudantes e profissionais da classe
média”.

Consideramos que o0s atores institucionais, como colocados anteriormente, sdo faces de
uma mesma moeda e compde o fluxo de um processo historico e cultural de um povo da
América Latina que sofreu ao longo de décadas um cenario de profunda exclusdo e
desigualdade social, mas que carrega em si um espirito forte de luta pela emancipacdo humana
e garantia de direitos sociais. Fazer a narrativa deste processo é fortalecer a identidade
simbolica, social e cultural da capacidade de luta e resisténcia e apontar os caminhos possiveis
da transformacédo social orientada por principios de igualdade, equidade e justica social no

campo da salde.

Considerac0es finais

Retomando o MRSB e suas implicag¢fes para a saude publica no Brasil, com um recorte
no estado do Ceara, o caminho percorrido apontou a reforma sanitaria no pais como fomentada

pelos movimentos sociais reunidos em torno de uma luta comum em torno da satde. O cenario
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adverso proporcionado pelo regime AB possibilitou a busca por um novo modelo de saude,
onde Academia, estudantes, trabalhadores de salde, sindicatos e movimentos populares
puderam tecer e experimentar outras possibilidades de atencdo & salde. Com a
redemocratizacdo do pais, a sistematizacdo destas experiéncias, apresentadas pelo CEBES e
pela ABRASCO foi o diferencial para um novo paradigma de salude na constituicdo de 1988.
O grande desafio a partir de entdo foi a implementacdo do SUS em um pais tdo diferenciado e
extenso como o Brasil.

A escolha deste ator social que é o MRSB em sua diversidade foi a entrada na maquina
estatal para implantar o “sonho” a partir de dentro do estado. As lutas politicas que se seguiram
enfragueceram o ator social, quando as forcas sdo divididas em diversos partidos politicos, com
interesses por vezes antagonicos. Fazendo o recorte para o estado do Ceard, na época do regime
AB, acrescentava as condi¢fes econdmicas e sociais ja relatadas, as caracteristicas de um estado
oligarquico e com situacdo de miséria, com péssimas condi¢des de vida e satide. Os movimentos
sociais no estado, apesar da repressdo, organizam-se, e 0 MRS, em seu ator social coletivo, é
composto por varios grupos, seja da academia, de estudantes ou dos movimentos de satde. Os
espacos institucionais também sdo mais plurais, acrescentando-se ao MPS e MS outras
instituicGes, de carater mais regional, como a Fundacdo SESP. Esses movimentos sao
importantes para a trajetéria politica da questao da satde no estado, como fomentadores de uma
nova perspectiva de atencéo a saude.

Durante a implantacdo do SUS, ja no periodo de redemocratizacdo, a resisténcia dos
trabalhadores de assumirem a nova proposta esta na seguranca que o emprego publico oferecia
(INAMPS), mas tal empecilho € vencido pela forca do MRS. As contradi¢fes demonstra a
efervescéncia da luta, que ndo € s6 coletiva, mas feita de sujeitos que precisam alinhar seus
interesses pessoais aos interesses coletivos. A mudancga sé é possivel pelo tensionamento entre
a realidade posta, péssimas condic¢des de salde para a maioria da populagéo, e o ideal, sonhado
e gestado pelo MRSB. Entre um e outro acontece a luta e a transformacdo, que € diéria e cheia
de contradicdes.

Mergulhar no MRSB a partir dos relatos de alguns atores sociais importantes para a
transformacdo da salde no estado do Ceara, partindo do pressuposto da pesquisa qualitativa
apresenta-se como uma tarefa ardua em todo o seu trajeto. Enquanto pesquisadoras em

formacéo, a partir da Iniciacdo Cientifica voluntaria, apropriar-se dos verbos da pesquisa
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qualitativa: “compreender, interpretar e dialetizar” que Minayo (2010 apud MINAYO, 2011 p.
622) traz como essenciais é exercicio de reflexdo constante. A identificacdo dos atores e das
instituicOes ndo é suficiente para uma visdo completa da reforma sanitaria no Ceard, mas ja da
indicadores dos caminhos que a reforma percorre, sendo necessario aprofundar em questdes
como o MRS na interface com os partidos politicos e os diversos movimentos sociais e as
provocacOes que estes mobilizam nos espacos institucionais.

Por fim, ap0s o trajeto percorrido enquanto pesquisadora, pelo MRSB e adentrando nas
especificidades do Ceard, emerge a importancia de pensar o sistema publico de saude, com
proposicdes para a acdo, como foi iniciado na academia com a teoria social da salude, mas
também de agir, provocando uma praxis transformadora, usando das contradi¢des presentes nas
atuacOes e na gestdo da maquina estatal ndo como objeto paralisador da a¢gdo, mas como
tensionamento para uma nova pratica, tendo como horizonte uma reforma, ndo sé do sistema

de salde, mas do modo de vida das pessoas, e porquanto, da sociedade.
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Resumo

O presente trabalho é resultado do projeto de pesquisa inscrito no Programa de Iniciacdo
Cientifica Voluntaria ICV 2017/2018 da Pré Reitoria de Pesquisa da Universidade Federal do
Piaui — Campus Parnaiba, tomando como objeto de estudo a Reforma Sanitaria no Ceara e tem
com o objetivo compreender o processo historico bem como a dimensé&o politica e institucional
da reforma no estado. A metodologia aplicada esta ancorada na abordagem qualitativa,
trabalhando com a historia oral como uma estratégia importante de pesquisa e inser¢cdo no
campo, por privilegiar o discurso dos atores sociais que estiveram imersos no Movimento de
Reforma Sanitéria no Ceard (MRSC). A anélise e discussdo dos resultados se deram através dos
discursos coletados, demonstrando as bases historicas, conceituais e politicas dos atores sociais
e institucionais que estiveram presentes no projeto de Reforma Sanitaria no Ceara, promovendo
maior apropriacdo com o objeto que se pretendeu estudar nessa pesquisa, fomentando assim um
rico espaco de discussdo sobre a tematica. Compreende-se a partir da organizacgdo politica dos
atores sociais do Estado do Ceara que as proposi¢cdes da Reforma Sanitaria continuam vivas em
sua agenda de lutas, demonstrando que, apesar dos desafios, a busca por uma reforma que
transforme a sociedade em suas multiplas dimensdes ainda é possivel.

Palavras-chave: Reforma Sanitéaria. Ceard. Dimensdo Politica.

INTRODUCAO

O presente trabalho € fruto do projeto de pesquisa resultado do Programa de Iniciacdo
Cientifica Voluntaria ICV 2017/2018 da Pro Reitoria de Pesquisa da Universidade Federal do
Piaui — Campus Parnaiba. A pesquisa intitulada “Reforma Sanitaria (RS) no Ceara: dilemas
entre instituido e instituinte” com Plano de Trabalho denominado “Reforma Sanitaria: uma
analise da dimensdo politica” tem como objetivo compreender o processo historico e a
dimensao politica do Projeto de Reforma Sanitaria no Ceara. A presente pesquisa consiste em
um objeto de estudo politicamente implicado, isto €, uma ciéncia comprometida com a
transformacéo das relagdes de desigualdade social e defesa da justi¢a social. Sendo assim,
defendemos a construgdo de um conhecimento que produza uma justica cognitiva (Santos,

2010) que consiste em uma ciéncia que reconhece as situacdes de opressdo social e busca
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transforma-la em suas multiplas determinagdes sociais. Para iniciar esta reflexdo acerca do
Movimento de Reforma Sanitéria Brasileira (MRSB), para se pensar como esse processo se
configura no Estado do Ceara, é necessario compreender a conjuntura politica e social da época.
Com isso, 0 presente texto objetiva tratar do MRSB considerando o0s atores sociais que
participam deste movimento social, partindo inicialmente do contexto histérico e
posteriormente, serd realizada a discussdao do papel politico dos sujeitos envolvidos no
movimento considerando as dimensdes politica e institucional do mesmo dentro do Estado
supracitado.

O MRSB surge em meio ao Regime Autoritario Burocratico (AB) - periodo da histéria
brasileira compreendido entre os anos de 1964 e 1985, liderado por governos militares, sendo
instaurado apds o golpe militar de 1964. O objetivo dos AB foi estabelecer na sociedade
brasileira a centralizacdo do projeto capitalista, distanciando de influéncia das experiéncias
comunistas no mundo, organizar a estrutura politico administrativa e econdmica fortalecendo o
mercado privado, e reprimir todos 0s movimentos sociais e politicos que produziam critica ao
status quo vigente. Nesse sentido, compreende-se que o objetivo do regime era acabar com as
manifestacdes populares e se constituir como o regime vigente. De carater também nacionalista,
0 Regime AB durou vinte e um anos e ficou marcado pela promulgacdo de dezessete Atos
Institucionais (Al) que dava aos militares legitimidade para suas a¢des, indo de encontro aos
direitos constitucionais ja estabelecidos. Estes Atos Institucionais tinham como principal
objetivo acabar com o Estado de direito e anular o processo democréatico no pais (ESCOREL,
1999).

Obviamente, a populacdo ndo permaneceu alheia frente as manifestacdes de tortura,
violéncia e opressao estabelecidas durante o Regime AB. Insatisfeitos com 0s rumos que o pais
estava sendo submetido, revoltosos tomavam as ruas a fim de reivindicar por condi¢6es de vida
que fossem dignas, afinal, viver em um cenario de intensa perseguicdo, ter direitos suprimidos
e suportar a violéncia que se tornou comum na época, era totalmente inviavel. Entre 0s
manifestantes estavam populares, estudantes, profissionais, sindicalistas e 6rgaos institucionais,
como as Universidades, por exemplo, que acabavam sofrendo com a falta de verbas para sua
manutencao.

Nesse cenario, a organizacdo de diversos setores da sociedade foram imprescindiveis
para combater o0 regime em questao que se encerrou com a exigéncia de elei¢Ges diretas no pais,

sendo Tancredo Neves o primeiro presidente a inaugurar a chamada sexta republica, marcada
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pela intensa busca de redemocratizacdo do pais e estabilidade social, politica e econémica
perdidas durante o Regime AB. Essas elei¢es se configuraram, portanto, como o principal
meio de reivindicacdo popular e como aponta Escorel (1999, p. 34)

As eleicdes, porém, foram o mecanismo mais importante de reativacdo da politica e
do qual a oposicao fez melhor uso. Na medida em que pressionou pela ‘ampliagdo da
dadiva concedida pelo regime’ a oposicgao encurralou o préprio regime, que, para ndo
perder na contagem dos votos, tinha que se revelar cada vez mais autoritario, menos
‘dadivoso’.

E nesse contexto de conflitos inflamados que nasce o Movimento de Reforma Sanitéria
Brasileira (MRSB) - movimento social emergido na América Latina e mais especificamente no
Brasil que tem com a sua principal agenda de luta ampliacdo do direito a saude buscando a
construcdo de um Sistema Universal de Salde (SUS) e a defesa da salde orientada na
determinacéo social da vida (Escorel, 1999). Inspirado na Reforma Sanitéaria Italiana ocorrida
na década de 60, o movimento de reforma sanitaria atraiu diversos atores que foram
imprescindiveis para esse momento. Desta forma, o0 MRSB era composto por usuérios dos
servicos de saude, movimentos sociais no campo da salde, pastoral da salde, movimentos
comunitarios, partidos politicos, sindicatos, gestores de salde, trabalhadores de salde,
pesquisadores, professores e estudantes organizados em todo o pais. Conforme Escorel (1999),
0 movimento sanitario se configura a partir de trés vertentes centrais: 0 Movimento Estudantil
e 0 Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES), Médicos Residentes, Renovacdo Médica
e Academia.

Conforme Escorel (1999), o movimento sanitario se configura a partir de trés vertentes
centrais: 0 Movimento Estudantil e o Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES), Médicos
Residentes, Renovacdo Médica e Academia. Considerando os atores do MRSB, partimos do
movimento estudantil — fortemente reprimido durante o Regime AB. Naquele contexto, o
movimento apresentava uma séria ameaga aos governantes, pois compreendia um numero
elevado de estudantes descontentes com a realidade no pais. Duramente perseguido, o
movimento foi impedido diversas vezes ao tentar se reunir para pensar estratégias de combate
as formas opressao do regime que eram insustentaveis.

Diante desse cenario, como forma de solucionar a problematica, a estratégia encontrada
foi a organizacdo das Semanas de Saude Comunitérias (SESAC’s), significativo espago para se
refletir acerca da real situacdo da salde da populacdo, além de outros temas transversais

importantes na sociedade. Além disso, foi por meio das SESAC’s que o Encontro Cientifico de
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Medicina (ECEM), evento nacional de carater deliberativo e com um importante demarcador
politico, passa a ter certa visibilidade, frente ao cenério de repressdo exercida pelo regime AB.
A priori, por ndo demonstrar seu carater politico nas discussdes e estarem configuradas
como um modelo fora dos padrdes de lutas conhecidos até entdo conhecidos, as SESAC’s
estiveram de certa maneira ignoradas pelo regime. A experiéncia dessas semanas foi
sistematizada por meio do Centro Brasileiro de Estudos de Satde (CEBES). Segundo Escorel
(1999, p. 69) “o trabalho no CEBES significou a criacdo e manutengdo de um 6rgéao de difusdo,
de representacdo na sociedade, de estudo e de articulagdo com outros movimentos sociais”,
tornando-se um importante l6cus para refletir o momento em questdo. Nesse aspecto,
compreende como 0 movimento estudantil esteve diretamente ligado ao MRSB desde seu
inicio, dando-lhe apoio tanto politico quanto institucional.

A vista desse cenario, apresentamos o CEBES, entidade criada em 1976 que tem como
sua principal agenda de luta a redemocratizacdo do pais e a universalizacdo do direito a saude.
Por demonstrar seu carater pluralizado, o CEBES também consegue se articular com outros
movimentos sociais, estudantes, professores e liderancas politicas que tem em sua agenda o
mesmo enfoque dos debates, tornando-se primordial para a sustentacdo do MRSB. Com aponta
Escorel (1999, p. 86)

[...] o CEBES representou a pedra fundamental do movimento sanitario como
movimento social organizado. Diferenciando-se das demais entidades, separadas por
categorias, foi uma entidade organizadora do movimento de profissionais de salde
que difundiu um pensamento politico acerca das questdes da salde através de uma
linha editorial e de outras atividades; além disso, foi um centro de estudos e de
elaboracéo de propostas alternativas a politica de satde vigente.

Nesse aspecto, 0 espaco de movimentagdo politica que o CEBES possui é que
impulsiona a criagdo da Revista “Saude em Debate” que ha mais de quarenta anos vem sendo
importante instrumento organizado para refletir e divulgar temas transversais a saide como um
direito universal, além de manter viva as proposi¢cdes do MRSB. Dessa forma, a Revista Saude
em Debate compBe um dos principais objetivos do movimento sanitério que é fornecer espaco
para 0 pensamento critico e revolucionario acerca da realidade.

Além do movimento estudantil e a atuacdo do CEBES, temos uma segunda vertente
coordenada pelo movimento médico que insere no campo das discussdes a dimensdo do
trabalho como a préxis emancipatdria do movimento sanitario. Dado o contexto mencionado
anteriormente, era necessario que a categoria médica ‘acompanhasse’ a postura que os demais

sindicalistas estavam aderindo. No entanto, as reivindicacdes emergiam de um cenario onde
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havia posturas ndo hegemonicas. O préprio Conselho Federal de Medicina (CFM) junto a
Associacdo Médica Brasileira (AMB) se mostraram alheios a essa tentativa. Abrir m&o do status
que a profissdo havia garantido ndo era um tarefa facil para parte de alguns profissionais de
bases mais conservadoras. Contrapor-se a tal postura significava uma guerra de poderes, onde
qguem ficava a mercé sempre era a parte trabalhadora que vivia distante da realidade liberal.
N&o é dificil entender os motivos que os levavam a agir dessa forma quando é sabido que por
tras dos empecilhos para adogdo dessas medidas estavam camuflados interesses vinculados a
iniciativa privada e a defesa de interesses corporativos que, infelizmente, ainda € muito comum
na atualidade.

A Academia também embasou 0 movimento sanitario e desenvolveu papel
imprescindivel para consolidagdo do mesmo, pois trouxe a sustentacdo tedrica e sistematizada
para 0 movimento, tornando o MRSB um movimento sélido e consistente, distante do aspecto
ativista comum em algumas lutas sociais (Escorel, 1999). Alguns atores e processos
importantes se destacam quando se pensa esse pilar protagonizado pela academia. S&o eles:
Departamento de Medicina Preventiva (DMP), agéncias de fomento a ciéncia e tecnologia
como a Financiadora de Estudos e Projetos (FINEP) e o pensamento de Juan César Garcia. Os
Departamentos de Medici