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A Editora Integrar ¢ a editora vinculada  III Congresso Nacional On-line de Saude
Integral da Crianga e do Adolescente - CONAISA, atuando na publicagdo dos anais do
respectivo evento. A Editora Integrar tem como objetivo difundir de forma democratica o
conhecimento cientifico, portanto, promovemos a publicacdo de artigos cientificos, anais de
congressos, simposios e encontros de pesquisa, livros e capitulos de livros, em diversas areas
do conhecimento.

Os anais do IIT CONAISA estdo publicados na Revista Multidisciplinar de Saude
(ISSN: 2675-8008), correspondente ao volume 6, numero 4, do ano de 2025.



APRESENTACAO

O III Congresso Nacional On-line de Saude Integral da Crianca e do
Adolescente - CONAISA, ocorreu entre os dias 08 a 11 de dezembro de 2025,
considerado como um evento de carater técnico-cientifico destinado a académicos,
profissionais e curiosos na area da satude da crianca e do adolescente.

Com objetivo central de difundir o conhecimento e estimular o pensamento
cientifico, discutiu-se temas de grandes relevancias na area da saude da crianca e do
adolescente, com o intuito de atingir o maior nimero de pessoas possiveis. O III
CONAISA também contou com um espago para apresentacao de trabalhos cientificos e
publicagdes de resumos nos anais do evento.

PROGRAMACAO

Dia 08 de dezembro de 2025
Palestras

e 08:30 | Comissao Organizadora (SOBREC) | Abertura do Evento

e 09:00 | Mauricio José Silva Cunha | Do Estatuto ao futuro: 35 anos do ECA e
os novos desafios para a protecao de criangas e adolescentes

e 10:00 | Silvana do Monte Moreira | Adogdo e destituicio do poder familiar:
dilemas contemporaneos na garantia de direitos da crian¢a e do adolescente

e 11:00 | Giovanni Alves Borges e Silva | O papel do conselho tutelar na garantia
do direito a satide publica de criangas e adolescentes

e 13:00 | Carlos José e Silva Fortes | Todos contra a pedofilia - prevengao e
combate ao crimes de abuso e exploracdo sexual infantojuvenil

e 14:00 | Maira Machado da Silva | Doengas respiratdrias cronicas na infancia:
Implicagdes clinicas e terapéuticas

e 15:00 | Nelson Botelho e Claudia Camargo | Protecio integral: Redes de apoio
e o fortalecimento das politicas publicas para criancas e adolescentes

Dia 09 de dezembro de 2025
Palestras:
e 08:00 | Marina Carneiro Matos Sillmann | O direito a participagao de criangas
e adolescentes nas decisoes de satide: Garantindo voz, autonomia e respeito
e 09:00 | André Luiz Rodrigues de Freitas | Desvendando os pilares do bem-estar
emocional na primeira infancia através da Terapia Ocupacional e do cuidado
compartilhado
e 10:00 | Sara Hungaro Lazaretti | Educacdo sexual para criangas: informacao
como ferramenta de protecao
e 11:00 | Elizabete Possidente | Para Pais e Maes Preocupados: Cuidando da saude
mental dos pequenos
e 13:00| Ana Paula Ferreira da Silva | Fatores fisioldgicos € comportamentais da
obesidade na adolescéncia: Caminhos para a prevencao e promog¢ao da saude
e 14:00 | Camila Miranda | Bullying na escola: quando o siléncio custa a saude
emocional
e 15:00 | Maria Helena Quintella Brandao Vilela | Educagao em Sexualidade na
Adolescéncia como Ferramenta de Protegao

Dia 10 de dezembro de 2025



Palestras:

08:00 | Sonia Maria Bonfanti Gongalves | Violéncia doméstica contra criangas
e adolescentes (VDCCA), como combater e enfrentar

09:00 | Marcelo de Mello Vieira | Primeira infancia: protecao integral e saude
integral

10:00 | Tatiane Schlichting | Recursos terapéuticos inovadores no cuidado de
bebés com risco para atraso desenvolvimento e paralisia cerebral

11:00 | Sara Azevedo de Matos | Sharenting: O risco da superexposicao das
criangas nas redes sociais

13:00 | Fabio Crozara | Integracdo entre ciéncia e pratica : Novos Paradigmas da
Fisioterapia Respiratoria em cuidados intensivos pediatricos

14:00 | Carlos Fernando Simdes Filho | Politicas Publicas e Controle Social:
desafios e perspectivas na garantia dos direitos de criancas e adolescentes

15:00 | Joao Guilherme Cechelero Bento | Protecao Integral de Adolescentes: O
olhar para o desenvolvimento nesta fase da vida

Dia 11 de dezembro de 2025
Palestras:

08:00 | Maria Salete Arenales Loli | Entre pais e adolescentes: como conduzir a
orientacdo parental na pratica profissional

09:00 | Jéssica Galhardo | Do cuidado ao potencial: estratégias fisioterapéuticas
na paralisia cerebral infantil

10:00 | Juliana Tassara Berni | Adolescéncia na Cultura Digital: digitalizagdo da
vida e seus impactos no desenvolvimento

11:00 | Paula Helena Gomes de Moraes Ruiz | Prevencdo do suicidio na
adolescéncia: desafios e estratégias de cuidado em saude mental

12:00 | Luiza Mariana Cordeiro Silva | Relagdo com as telas para criangas e
adolescentes: uso excessivo de tecnologia e saide mental

13:00 | Diego Silveira Siqueira | Vacinacdo infantil e cobertura vacinal no Brasil:
desafios e estratégias

14:00 | Clesimary Evangelista Molina Martins | A Importancia da equipe E-
multi na Atencao a Infancia e adolescéncia nas UBS

15:00 | Comissiao Organizadora (SOBREC) | Encerramento do evento
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A ADOLESCENCIA E SUA RELACAO COM HABITOS ALIMENTARES E PRATICA
ESPORTIVA: UM ESTUDO NO INTERIOR DE SAO PAULO

RAFAELA IPOLITO MENEGUETTE; IARA ITO

Introducgao: A adolescéncia é uma fase marcada por intensas mudangas fisicas,
hormonais e emocionais, exigindo maior atengao a alimentagao e a pratica regular de
atividades fisicas. Essas demandas metabdlicas elevadas tornam os habitos alimentares e
a pratica esportiva fundamentais para o desenvolvimento saudavel. No entanto,
comportamentos inadequados nesse periodo podem comprometer a saude, o crescimento
e o desempenho fisico dos adolescentes. Objetivo: O presente estudo teve como objetivo
analisar a relagdo entre os habitos alimentares e a pratica esportiva em adolescentes
residentes no interior do estado de Sao Paulo, destacando os impactos no
desenvolvimento fisico. Metodologia: Participaram da pesquisa 28 adolescentes com
idades entre 10 e 19 anos. Foram aplicados questiondarios para avaliacao dos habitos
alimentares, frequéncia e tipo de pratica esportiva, além da aferi¢cdo do indice de massa
corporal (IMC). Também foram utilizados registros dietéticos para analise da qualidade
da alimentacao. Resultados: Observou-se que 60,71% dos adolescentes apresentavam
eutrofia, enquanto 28,58% estavam com sobrepeso, sinalizando alerta para a saude.
Quanto a pratica esportiva, 28% relataram atividade regular cinco vezes por semana,
sendo o futebol (28,6%), o volei e a corda (25% cada) os esportes mais comuns. Em
contrapartida, a andlise da alimentagao revelou consumo excessivo de agucares e doces
por 100% dos participantes, contrastando com a baixa ingestao de cereais e tubérculos
(10,7%). Além disso, 75% nao utilizavam qualquer tipo de suplementacdo alimentar.
Embora a pratica esportiva regular seja um fator positivo, os dados evidenciam a
necessidade urgente de melhorar os hébitos alimentares. A dieta pobre em variedade
nutricional, aliada ao alto consumo de ultra processados, pode afetar o desenvolvimento
fisico e cognitivo, além de prejudicar o desempenho esportivo. Conclusao: A pesquisa
destaca a importancia de intervenc¢des educativas voltadas a promocdao de dietas
equilibradas e a conscientizagdo sobre os riscos do consumo de alimentos ultra
processados. Politicas publicas e acOes escolares sdo essenciais para garantir a satude e o
desenvolvimento integral dos adolescentes.

Palavras-chave: ADOLECENTE; VALOR NUTRICIONAL; EFICIENCIA;

DOI: 10.51161/iii-conaisa/62188
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ESTUDO PILOTO PARA ANALISE DOS HABITOS ALIMENTARES E DEATIVIDADE
FiSICA DOS ALUNOS DE UMA ESCOLA PUBLICA NO INTERIOR DE SAO PAULO

RAFAELA IPOLITO MENEGUETTE; GEOVANA BEATRIZ COSTA SILVA; CAROLINA DE
ALMEIDA COELHO LANDELL

Introducao: O excesso de peso na infancia configura-se como um grave problema de
saude publica, com incidéncia crescente em faixas etdrias cada vez mais precoces. Essa
condicdo esta fortemente relacionada ao desequilibrio entre a ingestdo caldrica e o gasto
energético, sendo influenciada por fatores familiares, socioeconémicos e
comportamentais. Objetivo: Nesse contexto, o presente estudo piloto teve como objetivo
desenvolver e aplicar um instrumento para avaliar os habitos alimentares e a pratica de
atividade fisica entre alunos do ensino fundamental de uma escola publica no municipio
de Sao José do Rio Preto, interior do estado de Sao Paulo. Metodologia: Trata-se de um
estudo transversal e observacional, realizado com 36 criancas entre 8 e 9 anos de idade,
regularmente matriculadas no 32 ano do ensino fundamental. A coleta de dados foi
realizada por meio de questionarios autoaplicaveis respondidos pelos pais ou
responsaveis, abrangendo variaveis como sexo, idade, habitos alimentares e preferéncias
de lazer. A andlise dos dados foi conduzida por meio de estatisticas descritivas.
Resultados: A maioria das criancas realiza as principais refeicdes em casa, sentadas a
mesa, e consome balas e chicletes com pouca frequéncia. No entanto, observou-se um
padrao alimentar com elevado consumo de refrigerantes, salgadinhos, doces e lanches de
fast-food de uma a trés vezes por semana. Além disso, 58,33% apresentaram o habito de
“beliscar” fora dos horarios das refeicoes. No que se refere a atividade fisica, 63,88% das
criancas relataram preferéncia por atividades realizadas dentro de casa, como
videogames, caracterizando um baixo nivel de gasto energético. Os dados evidenciam
inadequacdes nos habitos alimentares e no estilo de vida das criancas avaliadas,
refletindo o cenario atual da transicao alimentar brasileira. Tais resultados reforcam a
importancia de intervengdes no ambiente escolar e familiar, com foco na educacao
nutricional e no estimulo a pratica regular de atividade fisica. O instrumento aplicado,
embora tutil, demanda ajustes que permitam maior profundidade na coleta de dados.
Conclusao: O estudo ressalta a influéncia dos habitos familiares e do contexto
socioeconOmico sobre o comportamento alimentar infantil, destacando a necessidade de
estratégias preventivas intersetoriais para o enfrentamento do excesso de peso na
infancia.

Palavras-chave: ALIMENTACAO ESCOLAR; OBESIDADE INFANTL; PERFIL
NUTRICIOMAL

DOI: 10.51161/iii-conaisa/62189
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A ENFERMAGEM NA PROMOCAO DA SAUDE INTEGRAL DE CRIANCAS E
ADOLESCENTES

NATHALIA FERNANDES GUEDES SILVA SANTOS

Introducao: A enfermagem desempenha papel essencial na promogdo da saude e
prevencao de doencas durante a infancia e adolescéncia, periodos marcados por
transformacdes fisicas, psicologicas e sociais. Criangas e adolescentes necessitam de
cuidados especificos que garantam seu bem-estar, desenvolvimento saudavel e
autonomia. A assisténcia de enfermagem deve ser pautada em praticas humanizadas,
preventivas e educativas, envolvendo a familia e fortalecendo a autonomia dos préprios
adolescentes. O enfermeiro atua de forma integral, desenvolvendo agdes educativas,
preventivas e de acompanhamento, além de trabalhar em equipe multiprofissional para
fornecer cuidados individualizados. Objetivo: Destacar a relevancia da enfermagem no
cuidado a saude de criancas e adolescentes, enfatizando sua contribui¢do na promogao
da saude, prevencao de agravos e os desafios enfrentados nesse contexto. Metodologia:
Estudo descritivo e exploratdrio, baseado em revisao bibliogréfica de artigos cientificos,
documentos oficiais e diretrizes nacionais sobre a atuagao da enfermagem na saude da
crianca e do adolescente. Resultados: A enfermagem desempenha papel central na
educacao em saude, orientando sobre aleitamento materno, desenvolvimento infantil,
imunizagao, higiene, alimentagdo saudavel e prevengdo de acidentes. Além disso,
destaca-se a execucao do calendario vacinal, controle de doencas infecciosas e
identificacdo de fatores de risco para doencgas cronicas. O monitoramento do crescimento
e desenvolvimento infantil permite identificar atrasos ou alteracdes, favorecendo
intervencgoes precoces. A atuacao em triagem neonatal possibilita a deteccao de doencas
como hipotireoidismo congénito e fenilcetonuria, garantindo tratamento imediato e
prevengao de complicagdes. Conclusao: A enfermagem contribui significativamente para
a saude integral de criancas e adolescentes, atuando desde a promocgdo de habitos
saudaveis até a deteccao precoce de agravos. Entretanto, desafios persistem, como
escassez de recursos, sobrecarga de trabalho e necessidade de capacitacdao continua.
Investir na formacgao profissional e garantir recursos adequados sao fundamentais para
que os enfermeiros desempenhem seu papel de forma eficaz, promovendo satde integral
e prevenindo agravos.

Palavras-chave: PREVENCAO DE DOENCAS; SAUDE DA CRIANCA; SAUDE DO
ADOLESCENTE

DOI: 10.51161/iii-conaisa/62795
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PROMOCAO DA SAUDE E PREVENCAO DE ACIDENTES NA INFANCIA E
ADOLESCENCIA: DESAFIOS E ESTRATEGIAS NO CONTEXTO BRASILEIRO

SILUANA BALDOIMO BEZERRA; RAISSA SAMILLA ALBUQUERQUE DUARTE; PAULO
JABEZ LUCENA BESSA

Introducao: Os acidentes na infancia e adolescéncia estao entre as principais causas de
morbimortalidade no Brasil e no mundo, configurando-se como um importante problema
de saude publica. Entre os eventos mais frequentes destacam-se quedas, queimaduras,
intoxicacdes, afogamentos, acidentes de transito e violéncias interpessoais. Dados do
Ministério da Saude revelam que as causas externas estao entre as trés principais razoes
de mortalidade em adolescentes, repercutindo no desenvolvimento fisico, psicoldgico e
social. No cenario global, a Organizagdao Mundial da Saude (OMS) estima que milhdes de
criancas sofrem anualmente acidentes preveniveis, especialmente em paises de baixa e
média renda. Objetivo: Analisar os principais desafios e estratégias voltadas a promogao
da saude e prevencgao de acidentes na infancia e adolescéncia, considerando o contexto
brasileiro. Metodologia: Trata-se de uma revisao narrativa da literatura, com base em
artigos publicados entre 2018 e 2024 nas bases SciELO, PubMed e LILACS, além de
documentos do Ministério da Saude e da OMS. Foram priorizados estudos que abordam a
promocao da saide em ambientes escolares, familiares e comunitarios, assim como o
papel da Atencdo Primdria a Saude (APS). Resultados: Os achados demonstram que os
principais desafios incluem a fragilidade na articulacao intersetorial entre satude,
educacao e assisténcia social; a baixa adesao das familias as praticas preventivas; e as
desigualdades socioeconomicas, que aumentam a vulnerabilidade de criancas e
adolescentes. Entre as estratégias eficazes, destacam-se programas educativos em
escolas, campanhas de conscientizagdo comunitaria, capacitacao dos profissionais da
APS para identificar riscos e intervir precocemente, além da implementacgao de politicas
publicas que garantam ambientes seguros, como uso obrigatdrio de cadeirinhas em
veiculos, regulamentacao de espacgos de lazer e fiscalizacdo em ambientes escolares.
Evidéncias apontam que acdes integradas e continuas contribuem para reduzir de forma
significativa a ocorréncia de acidentes. Conclusao: A promocao da satude e a prevencao
de acidentes em criangas e adolescentes requerem educacao em saude, fortalecimento da
APS e articulagao intersetorial. Apesar dos avangos, persistem barreiras sociais e
estruturais, sendo essencial investir em politicas publicas, capacitacao profissional e
participacdo comunitaria para garantir protecdo e desenvolvimento saudavel dessa
populagao.

Palavras-chave: ATENCAO A SAUDE; PROTECAO CONTRA LESOES; SAUDE
PUBLICA;

DOI: 10.51161/iii-conaisa/62979
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PERFIL DE NASCIMENTOS PREMATUROS NO VALE DO ITAJAI DE 2018 A 2023

ALISON RICHARD HEDEL GRIPPA; TATIANE SCHLICHTING

Introducao: Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS), todo nascimento antes de
37 semanas é considerado prematuro, condi¢gdo que representa a principal causa de
mortalidade neonatal e estd associada a prejuizos no crescimento, alteracoes fisicas e
neuroldgicas. Objetivo: Analisar o perfil de prematuros no Vale do Itajai, no periodo de
2018 a 2023. Metodologia: Trata-se de um estudo transversal, de base populacional,
realizado a partir de dados secundarios obtidos no Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Satide (DATASUS). Foram incluidos todos os nascimentos prematuros
registrados no Vale do Itajai, entre janeiro de 2018 e dezembro de 2023. As variaveis
analisadas foram: idade gestacional (<22, 22-27, 28-31 e 32-36 semanas), SEX0 € Peso ao
nascer (=999 g, 1.000-2.499 g e =2.500 g). Os dados foram organizados em tabelas e
submetidos a analise descritiva, com apresentacao de frequéncias absolutas e relativas
anuais, permitindo a caracterizacao do perfil dos nascimentos prematuros. Resultados:
No periodo analisado, registraram-se 8.589 nascimentos prematuros no Vale do Itajai
(média anual de 1.432), com predominancia de prematuridade tardia de 32-36 semanas
(87%; 1.168 - 1.369 casos/ano). Os nascimentos entre 28 - 31 semanas variaram de 78 a
139 casos anuais, os de 22 - 27 semanas oscilaram entre 50 e 77, enquanto os com
menos de 22 semanas permaneceram residuais (0 - 7 casos/ano). Observou-se discreta
predominancia masculina, sobretudo entre 32-36 semanas (558 - 742 meninos versus
529 - 627 meninas). Em relacdao ao peso ao nascer, os casos de muito baixo peso foram
raros (1 - 4/ano), enquanto o baixo peso concentrou-se principalmente entre 22 - 31
semanas (12 - 21 e 74 - 102 casos/ano). O peso adequado prevaleceu nos prematuros
tardios, com 665 - 807 casos anuais. Conclusao: Conclui-se que, no Vale do Itajai, a
prematuridade concentrou-se nos prematuros tardios, com predominancia masculina,
sobretudo entre 32 e 36 semanas. Houve maior frequéncia de baixo peso nas menores
idades gestacionais, enquanto o peso adequado prevaleceu entre os tardios. Os achados
ressaltam a necessidade de estratégias continuas de prevenc¢do, acompanhamento e
cuidado materno-neonatal.

Palavras-chave: PREMATURIDADE; EPIDEMIOLOGIA; SAUDE MATERNO-
INFANTIL

DOI: 10.51161/iii-conaisa/62999
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ACESSO DE CRIANCAS E ADOLESCENTES COM NECESSIDADES ESPECIAIS DE
SAUDE A REDE DE ATENCAO: DESAFIOS E POSSIBILIDADES

JANAINA SOUSA DA CONCEICAO; ; RACIELLE SILVA REIS LEITE; ALICE
MARTINSQUINTO COSTA; ALLANNE PEREIRA ARAUJO

Introducao: Criancas e adolescentes com necessidades especiais de saide (CRIANES)
sao aquelas que apresentam condicoes cronicas, deficiéncias fisicas, intelectuais ou
multiplas, exigindo cuidados continuos, especializados e multiprofissionais. A rede de
atencao a saude deve garantir acesso integral e equitativo a esses individuos, conforme
os principios do Sistema Unico de Satde (SUS). No entanto, diversas barreiras ainda
comprometem esse acesso. Objetivo: Analisar os principais desafios e possibilidades no
acesso das CRIANES a rede de atencao a saide, com foco na integralidade do cuidado.
Metodologia: Revisao narrativa da literatura, com busca em bases como SciELO,
LILACS e Google Académico, considerando publicagdes entre 2015 e 2024. Utilizaram-se
os descritores: “crianca com deficiéncia”, “rede de atencdo”, “acesso a saude” e “cuidado
integral”. Resultados: Identificaram-se dificuldades como a desarticulagao entre os
niveis de atencao, escassez de profissionais capacitados, demora nos encaminhamentos e
insuficiéncia de servicos especializados. A atencdo bdasica, embora porta de entrada do
SUS, nem sempre esta preparada para acolher e acompanhar as CRIANES de forma
adequada. As familias, por sua vez, enfrentam sobrecarga fisica, emocional e financeira,
sendo, muitas vezes, o principal apoio para garantir o cuidado. Estratégias como a
qualificacao profissional, o fortalecimento da atuagao intersetorial e o uso de tecnologias
como a telessaude se mostraram eficazes na melhoria do acesso e continuidade do
cuidado. Conclusao: Garantir o acesso de criangas e adolescentes com necessidades
especiais de saude a rede de atencao exige politicas publicas efetivas, formacgao
continuada das equipes e suporte as familias. O cuidado integral e humanizado é
essencial para a inclusao e promogao da qualidade de vida dessa populagao.

Palavras-chave: CRIANCAS COM NECESSIDADES ESPECIAIS; CUIDADO
INTEGRAL; INCLUSAO;

DOI: 10.51161/iii-conaisa/63017
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SELETIVIDADE ALIMENTAR EM CRIANCAS COM TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA: DETERMINANTES, IMPLICACOES NUTRICIONAIS E
GASTROINTESTINAIS - REVISAO BIBLIOGRAFICA

EMMANUELY NUNES VIEIRA

Introducao: A seletividade alimentar é um comportamento frequente em criangas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA), caracterizado pela recusa de alimentos variados,
preferéncia por alimentos altamente palataveis e neofobia alimentar. Esse padrdo
restritivo compromete a ingestao de macro e micronutrientes essenciais, afetando
crescimento, desenvolvimento neurocognitivo, saude intestinal e imunidade. Além disso,
muitas criancas apresentam desordens gastrointestinais, como constipacao, refluxo e dor
abdominal, frequentemente associadas a outras patologias. Tais condicoes potencializam
a seletividade alimentar, pois o desconforto intestinal reforca a recusa de alimentos
considerados dificeis de digerir. Objetivo: Revisar fatores determinantes da seletividade
alimentar em criancas com TEA, suas implicagoes nutricionais e gastrointestinais, e
discutir estratégias nutricionais para manejo clinico. Metodologia: Revisao narrativa da
literatura publicada entre 2015 e 2025 nas bases PubMed, SciELO e Google Scholar.
Foram incluidos estudos originais, revisoes sistematicas e observacionais que abordaram
seletividade alimentar, perfil sensorial, comportamento alimentar, desordens
gastrointestinais e estratégias nutricionais em criangcas com TEA. Resultados: A
seletividade alimentar em criancas com TEA é multifatorial. Fatores sensoriais incluem
hipersensibilidade a sabores, texturas, aromas e cores; fatores comportamentais
envolvem resisténcia a mudangas e experiéncias alimentares negativas; fatores
gastrointestinais reforcam a recusa de alimentos; fatores ambientais incluem exposicao
limitada a alimentos variados. Estratégias nutricionais eficazes incluem introdugdo
gradual de alimentos novos, uso de texturas adaptadas, reforco positivo, planejamento de
refeicoes balanceadas mesmo com restrigoes, suplementacao de micronutrientes quando
necessario, e atuagao multiprofissional com nutricionistas, fonoaudidlogos e psicologos.
Conclusao: A seletividade alimentar em criancas com TEA, associada a preferéncia por
alimentos ultraprocessados, neofobia e desordens gastrointestinais, impacta a nutricao e
o desenvolvimento global. Estratégias nutricionais individualizadas e programas
multiprofissionais sdao essenciais para promover diversidade alimentar, crescimento
adequado e saude integral.

Palavras-chave: COMPORTAMENTO ALIMENTAR; INTERVENCAO NUTRICIONAL;
NEOFOBIA ALIMENTAR;
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EFEITOS DA FISIOTERAPIA AQUATICA NA FUNCAO MOTORA, CONTROLE
DE TRONCO E QUALIDADE DE VIDA DE CRIANCAS E ADOLESCENTES COM
PARALISIA CEREBRAL

DANIELE SOARES MORAES

RESUMO

Introducao: A paralisia cerebral (PC) € uma condi¢do neuroldgica que compreende um grupo
de distdrbios motores e sensoriais causados por lesdes ndo progressivas no encéfalo imaturo,
podendo ocorrer antes, durante ou logo apds o nascimento. Essas alteracdes comprometem o
controle motor, resultando em déficits funcionais que afetam a postura, a marcha e a realizacao
de atividades cotidianas. Objetivo: analisar os efeitos da fisioterapia aquatica na fun¢@o motora,
no controle de tronco e Qualidade de Vida de Criancas e adolescentes com paralisia cerebral,
buscando entender os beneficios dessa abordagem terapéutica de forma mais profunda.
Método: Revisdo integrativa da literatura, dos ultimos onze anos, nas bases de dados
eletronicas BVS (Biblioteca Virtual em Satde), PubMed (National Library of Medicine), e
Scielo (Scientific Electronic Library Online), com selecao de artigos voltados para o tema em
questdo. Resultados: Os estudos indicam que a fisioterapia aquética € eficaz na reabilitagdo de
criangas e adolescentes com paralisia cerebral, promovendo melhorias significativas na funcao
motora e no controle de tronco. As propriedades fisicas da 4gua favorecem a estabilidade
postural, o equilibrio e o engajamento terapéutico. Embora a qualidade de vida ndo tenha sido
avaliada de forma uniforme entre os estudos, foram observados efeitos subjetivos positivos
relacionados a motivacdo, autonomia e bem-estar. Conclusdo: a fisioterapia aqudtica
demonstra ser uma intervencdo eficaz e segura para criangas e adolescentes com paralisia
cerebral, especialmente nos niveis mais severos de comprometimento motor. Os estudos
analisados evidenciam ganhos significativos no controle de tronco, equilibrio postural e fun¢do
motora global, além de indicarem efeitos positivos subjetivos sobre a qualidade de vida,
associados ao cardter lidico e motivador do meio aquatico.

Palavras-chave: Reabilitacao; Hidroterapia; Funcionalidade.
1 INTRODUCAO

A paralisia cerebral (PC) é uma condi¢ao neurolégica que compreende um grupo de
distirbios motores e sensoriais causados por lesdes ndo progressivas no encéfalo imaturo,
podendo ocorrer antes, durante ou logo apds o nascimento. Essas altera¢cdes comprometem o
controle motor, resultando em déficits funcionais que afetam a postura, a marcha e a realizacao
de atividades cotidianas. Em longo prazo, a auséncia de controle muscular adequado pode levar
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a deformidades musculoesqueléticas e prejuizos na funcionalidade global. Dentre os subtipos
clinicos, destaca-se a diplegia espdstica, na qual o comprometimento é predominante nos
membros inferiores, dificultando especialmente o equilibrio e a locomogdo, elementos
essenciais para a autonomia da crianca (Schmitz & Stigger, 2014).

De acordo com o Centro de Controle e Preven¢do de Doengas (CDC), a PC € a principal
causa de deficiéncia motora em criangas, com uma prevaléncia estimada de 2 a 3 criangas a
cada 1.000 nascimentos. As dificuldades motoras associadas a PC afetam diretamente a
qualidade de vida dos individuos, comprometendo tanto a independéncia nas atividades didrias
quanto a interagdo social e psicologica.

A fisioterapia exerce um papel fundamental no desenvolvimento motor de criancas com
paralisia cerebral, especialmente quando iniciada precocemente, periodo em que o sistema
nervoso central apresenta maior plasticidade e capacidade de reorganizagcdo. Segundo os
autores, a intervenc¢do fisioterapéutica nos primeiros anos de vida contribui para a modulacao
do tonus muscular, inibicdo de padrdes motores atipicos e aquisi¢do de habilidades motoras
proximas do desenvolvimento tipico, além de estimular a autonomia funcional e a integragdo
social da crianca. Técnicas especificas como o conceito neuroevolutivo Bobath, o método
Cuevas Medek Exercises € 0 uso do Pediasuit t€m demonstrado resultados promissores na
promocdo do controle postural, equilibrio e coordenagdo motora, refor¢cando a relevincia da
atuacdo fisioterap€utica baseada na neuroplasticidade (Santos et al., 2017).

Dentre as modalidades da fisioterapia Chen et al., (2021), aponta a fisioterapia aquatica
como de suma relevancia na reabilitacdo de criancas com paralisia cerebral, especialmente no
que diz respeito a melhora do controle motor, equilibrio e funcionalidade. Os autores destacam
que as propriedades fisicas da dgua como empuxo, resisténcia, pressdo hidrostatica e calor
criam um ambiente terapéutico seguro e facilitador, que promove movimentos ativos e passivos,
melhora a circulagdo sanguinea, relaxa a musculatura e reduz o tonus muscular excessivo. Esses
efeitos contribuem para a reducdo da espasticidade e aumento da amplitude de movimento,
favorecendo o desenvolvimento do equilibrio postural e da coordenagdo motora. Dessa forma,
a hidroterapia € considerada uma abordagem eficaz para ampliar as habilidades funcionais e a
participacdo das criancas em atividades da vida didria.

Este trabalho justifica-se pela relevancia de se investigar uma alternativa terapéutica
que pode representar um avango significativo no tratamento da paralisia cerebral, oferecendo
uma melhor qualidade de vida as criangas e proporcionando novas perspectivas para os
profissionais da drea da fisioterapia. Além disso, espera-se que os resultados contribuem para a
ampliacdo do conhecimento cientifico sobre o impacto da fisioterapia aqudtica no tratamento
da paralisia cerebral.

Desta forma, objetivo deste estudo € analisar os feitos da fisioterapia aqudtica na fungdo
motora, no controle de tronco e Qualidade de Vida de Criancas e adolescentes com paralisia
cerebral, buscando entender os beneficios dessa abordagem terapéutica de forma mais
profunda. Para isso, serdo avaliados aspectos como controle de tronco, mobilidade, a
coordenagdo motora e as percepcdes das criangas e de seus cuidadores sobre a melhora da
qualidade de vida.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura que, de acordo com
Souza, Silva e Carvalho (2010), permite obter uma visao atualizada sobre um tema especifico,
ao identificar, analisar e sintetizar resultados de estudos independentes, contribuindo para a
melhoria da qualidade dos cuidados ao paciente. Seu impacto vai além do desenvolvimento de
politicas, protocolos e procedimentos, pois também favorece o pensamento critico essencial na
pratica didria. Essa abordagem metodoldgica € a mais abrangente, pois possibilita a inclusao de
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estudos experimentais e ndo-experimentais, oferecendo uma compreensdao mais completa do
fendmeno analisado e tem carater qualitativo que foi desenvolvida com o intuito de analisar os
efeitos da Fisioterapia Aqudtica na fun¢do motora e Qualidade de Vida de Criancas e
adolescentes com Paralisia Cerebral.

Foram utilizadas as bases de dados eletronicas BV'S (Biblioteca Virtual em Saude), PubMed
(National Library of Medicine), e Scielo (Scientific Electronic Library Online). Para a obten¢ao
de resultados foram usados descritivos como: “Hydrotherapy”, “Aquatic physiotherapy”,
“Cerebral Palsy”, associados aos operadores booleano “AND” e “OR” nos seguintes
cruzamentos: “Hydrotherapy OR Aquatic physiotherapy AND Cerebral Palsy”, “Hydrotherapy
AND cerebral palsy” e “Aquatic physiotherapy AND Cerebral Palsy”. A pesquisa foi realizada
entre os meses de janeiro a abril de 2025, utilizando como critérios de inclusdo: artigos
gratuitos, ensaios clinicos controlados e ensaio clinicos randomizados, publicados de 2014 a
2025 com delimitacdo de idiomas, sendo eles: Inglés e Portugués e abordando a tematica
proposta. Como critérios de exclusdo foram: artigos pagos e que fugissem da tematica abordada,
estudos que nao fossem casos clinicos controlados e randomizados, estudos duplicados, idioma
diferente de portugués e inglés com data de publicag¢do anterior a 2014.

Os estudos foram selecionados em quatros fases. Inicialmente, as buscas foram efetuadas nas
bases de dados com o uso de descritores, usando filtros e classificando os estudos conforme o método
estabelecido. Na segunda fase, a escolha dos estudos se deu por meio da analise dos titulos dos artigos,
verificando a pertinéncia tematica. Na terceira fase, os estudos duplicados foram identificados e
removidos, seguida pela leitura dos resumos. Por fim, na quarta etapa, os estudos selecionados foram
lidos na integra e selecionados 0s que mais continha relevancia de acordo com a tematica proposta.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A sintetizac¢ao dos achados contidos nos artigos selecionados podem ser visualizadas na
tabela abaixo:

V. 6, N2 4, 2025

TABELA 1: artigos selecionados

TITULO | AUTOR(ES) | ANO |BASE | TIPO DO | OBJETIVOS | RESULTADOS/
ESTUDO CONCLUSAO

Protocol | Ramalho et 2019 | BVS | Ensaio Avaliar os fisioterapia

o de al. clinico efeitos de um | aqudtica trouxe

Controle randomiza | protocolo de | resultados

de tronco do controle de positivos e

em tronco em ganhos motores

Ambient ambiente relacionados ao

e aquético e controle de tronco

Aquatico sua e funcionalidade

para repercussdo | para criangas com

Criangas na paralisia cerebral

com funcionalidad | diparética

Paralisia e de espasticas

Cerebral: individuos GMECS nivel IV.

Ensaio com paralisia

Clinico cerebral (PC)

Randomi diparéticoesp

zado. astico
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Pediatric | Lai et al. 2015 | BVS | Ensaio investiga os O estudo
Aquatic clinico efeitos da demonstra que a
Therapy controlado | terapia terapia aquéatica
on Motor aquética pedidtrica pode
Function pediatrica na | ser uma terapia
and funcado eficaz e
Enjoyme motora, alternativa para
nt in prazer, criangas com
Children atividades da | paralisia cerebral,
Diagnose vida didriae | mesmo com nivel
d With qualidade de | ruim no Sistema
Cerebral vida de Classificacao
Palsy of relacionada a | da Funcdo Motora
Various saude para Grossa
Motor criangas com
Severitie paralisia
S. cerebral
espastica de
varias
gravidades
motoras
Efeitos De Araujoer | 2018 | BVS | Ensaio Avaliar os O
da al. clinico efeitos de um | protocolo de
fisioterap randomiza | protocolo exercicios
ia do terapéutico aquéticos
aquética para controle | apresentou
na de tronco em | beneficios para o
funcao ambiente controle de tronco
motora aquatico e de
de sua individuos com
individu repercussao PC diparética
0s com na fungdo espdstica
paralisia motora de classificados no
cerebral: individuos nivel II ou III do
ensaio com Paralisia | GMFCS sendo
clinico Cerebral (PC) | efetivo
randomiz diparética na melhora das
ado. espastica reagoes de
equilibrio e no
equilibrio
dinamico.

No ensaio clinico de Ramalho et al. (2019), foram avaliados os efeitos de um protocolo
de fisioterapia aquética voltado para o controle de tronco em criancas com paralisia cerebral
(PC) classificadas no nivel IV do GMFCS. A amostra final foi composta por 22 criangas
(GI=12; GC=10), homogéneas em idade, nivel de comprometimento motor e habilidades
manuais, com prevaléncia de meninos em ambos os grupos. Os resultados indicaram melhora
significativa no equilibrio de tronco, avaliado pela TCMS, em ambos 0s grupos, mas o grupo
intervencdo apresentou avancos superiores nas reacdes de equilibrio e no escore total,
evidenciando maior efetividade do protocolo aquético. A andlise eletromiografica revelou
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aumento expressivo da ativacdo do reto abdominal, especialmente em tarefas especificas da
TCMS, o que favoreceu a estabilidade na postura sentada. J4 o musculo grande dorsal ndo
apresentou alteragdes relevantes, possivelmente em razdo da coativagdo prévia e do padrdo de
lentificacdo do recrutamento muscular caracteristico da PC. No PRT, que avalia o alcance do
membro superior em postura sentada, o grupo intervenc¢do apresentou melhores valores no pré-
teste, enquanto o controle obteve evolucdo maior no pds-teste, com aumentos significativos nos
alcances para frente, direita e esquerda. No GMFM-88, o grupo aqudtico teve ganhos nas
dimensdes A (deitar e rolar), B (sentar) e no escore total, enquanto o controle apresentou
melhora apenas na dimensdo A. Esses resultados foram atribuidos as propriedades fisicas da
dgua, como flutuacdo, resisténcia, temperatura e sensacdo de seguranca, que favorecem a
estabilizacido proximal, a confianca e a execucao de movimentos tridimensionais. A ativacao
muscular prolongada do reto abdominal e o cariter lidico da intervencdo também foram
apontados como fatores determinantes. As limitacdes incluiram o tamanho reduzido da amostra,
a distribuicdo desigual dos grupos e a auséncia de acompanhamento em longo prazo (Ramalho
et al., 2019).

O estudo de Lai et al. (2015) também investigou os efeitos da fisioterapia aquatica em
criancas com paralisia cerebral espdstica, com diferentes niveis de comprometimento motor.
Participaram 24 criancas, sendo 11 no grupo aquético e 13 no grupo controle, com idades entre
4 e 12 anos e classificadas entre os niveis I a IV do GMFCS. A intervenc¢ao teve duracdo de 12
semanas, com sessdes de uma hora, duas vezes por semana. Os resultados demonstraram que o
grupo de fisioterapia aqudatica obteve melhora significativa na fun¢do motora grossa, avaliada
pela GMFM-66, com ganho médio de 4,7 pontos (p=0,007), considerado clinicamente
relevante. Criangas do nivel IV do GMFCS também apresentaram melhora média de 5 pontos,
enquanto o grupo controle praticamente nao evoluiu. Os maiores ganhos foram observados em
criancas com diplegia espastica e nivel II do GMFCS, que demonstraram maior capacidade de
realizar atividades aquéaticas. Embora controle postural e equilibrio ndo tenham sido medidos
por escalas especificas, o progresso nas etapas do programa Halliwick indicou avangos nesses
aspectos. Quanto ao prazer pela atividade fisica, os participantes do grupo aquatico tiveram
escores mais altos na PACES, demonstrando maior motivagcao e engajamento. Essa resposta
positiva foi atribuida ao carater ludico, a sustentagcdo corporal, a reducao da sobrecarga articular
e da dor, fatores que facilitaram a movimentacdo e a interagdo social. Entretanto, nao foram
encontradas diferencas significativas entre os grupos em relagdo a espasticidade (Escala de
Ashworth Modificada), as atividades de vida didria (Escala de Comportamento Adaptativo de
Vineland) e a qualidade de vida (CP-QOL, relatada pelos pais). Essa auséncia de impacto foi
atribuida a curta duracio da intervenc¢ao, ao tamanho reduzido da amostra e ao fato de os dados
sobre qualidade de vida terem sido coletados apenas a partir da perspectiva parental (Lai et al.,
2015).

A pesquisa de Araujo et al. (2018) teve como objetivo avaliar os efeitos de um protocolo
de fisioterapia aquética voltado para o controle de tronco e sua repercussio na fun¢do motora e
qualidade de vida de criancas e adolescentes com paralisia cerebral diparética espdstica,
classificadas nos niveis II ou III do GMFCS. O estudo foi randomizado, controlado e cego,
envolvendo 20 individuos divididos igualmente entre grupo controle, que realizou fisioterapia
convencional, e grupo interven¢do, submetido a fisioterapia aqudtica com exercicios
especificos de tronco. Ambos foram avaliados antes e apds o tratamento por instrumentos como
TCMS, GMFM, eletromiografia de superficie, TC6, TUG, EVA da marcha, Flexdmetro de
Wells e CHQ-PF50. Os resultados demonstraram melhora significativa do controle de tronco
no grupo aquatico, com ganhos em equilibrio estdtico, dindmico e reag¢des de equilibrio,
correspondendo a um aumento médio de 25,5% na pontuagdo da TCMS. O grupo controle, ao
contrdrio, apresentou queda nessas subescalas. No GMFM, o grupo aqudtico apresentou
melhoras nas dimensdes D (ficar em pé) e E (andar, correr e pular), ao passo que o grupo
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controle ndo mostrou mudancas relevantes. A eletromiografia revelou aumento da ativacao do
latissimo do dorso no grupo aquético, sugerindo uma postura mais ereta e funcional, enquanto
o controle apresentou maior ativacdo do reto abdominal, possivelmente como estratégia
compensatdria menos eficiente baseada em flexdo de tronco. Quanto a mobilidade, o TC6
mostrou que ambos os grupos melhoraram, mas o aqudtico apresentou desempenho superior
em distancia e velocidade da marcha, com maior eficiéncia energética, corroborada pela
percepg¢do dos cuidadores sobre melhora da marcha. O TUG apresentou melhora significativa
nos dois grupos, porém mais acentuada no aquatico, reduzindo risco de quedas e aumentando
a autonomia. O grupo aqudatico também demonstrou reducdo dos niveis de dor corporal,
atribuida aos efeitos da imersdao, como relaxamento muscular, diminuicdo da sobrecarga
gravitacional e estimulacdo sensorial. O grupo controle obteve resultados melhores em
flexibilidade, provavelmente devido ao foco da fisioterapia convencional em alongamentos,
enquanto a interven¢do aquética priorizou fortalecimento e ativagdo muscular (Araujo et al.,
2018).

De forma geral, os trés estudos convergem ao demonstrar que a fisioterapia aquética é
eficaz na reabilitacdo de criangas e adolescentes com PC, promovendo ganhos importantes em
funcdo motora e controle de tronco (Ramalho et al., 2019; Lai et al., 2015; Araujo et al., 2018).
As propriedades da 4dgua, como flutuacdo, pressao hidrostatica, resisténcia e temperatura,
favorecem a execu¢do de movimentos, o engajamento e a confianga durante as sessoes, criando
um ambiente seguro e motivador. Todos os autores concordam que o controle de tronco €
central para a funcionalidade em criancas com PC, sendo a base para o desenvolvimento de
habilidades motoras mais complexas. Ramalho et al. (2019) e Araujo et al. (2018), que
aplicaram protocolos especificos para o tronco, evidenciaram avancos em equilibrio estatico,
dinamico e postura sentada, o que se refletiu em melhor desempenho funcional nas dimensdes
da GMFM. Lai et al. (2015), mesmo sem foco exclusivo no tronco, também relataram melhorias
no equilibrio e no controle postural.

Quanto a qualidade de vida, as evidéncias ainda sdo divergentes. Araujo et al. (2018)
observaram impacto positivo, com redu¢do de dor corporal e percep¢do de melhora funcional,
mensurados pelo CHQ-PF50. Lai et al. (2015), apesar de incluirem a escala CP-QOL, nao
encontraram diferencas significativas, resultado atribuido a limita¢des metodoldgicas. Ramalho
et al. (2019), embora ndao tenham aplicado instrumentos especificos, relataram efeitos
subjetivos favordveis, como maior motivacao, liberdade de movimento e experiéncias mais
prazerosas e inclusivas. Assim, embora nem todos os estudos tenham demonstrado ganhos
diretos e sistematicos na qualidade de vida, hd indicios de beneficios psicossociais,
especialmente relacionados a motivacdo e ao prazer pela atividade aquatica. Em comum, as
pesquisas destacam que os efeitos sdo particularmente relevantes para criangas em niveis mais
graves de comprometimento motor (GMFCS III e IV), que encontram maiores barreiras em
terapias realizadas em solo.

4 CONCLUSAO

A fisioterapia aqudtica demonstra ser uma intervenc¢do eficaz e segura para criangas e
adolescentes com paralisia cerebral, especialmente nos niveis mais severos de
comprometimento motor. Os estudos analisados evidenciam ganhos significativos no controle
de tronco, equilibrio postural e fun¢do motora global, além de indicarem efeitos positivos
subjetivos sobre a qualidade de vida, associados ao caréter ludico e motivador do meio aquético.
Contudo, apesar dos resultados promissores, ainda s@o necessdrias investigacdes com maior
rigor metodoldgico, amostras ampliadas, avaliacdo direta da qualidade de vida e seguimento
em longo prazo.
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2l%. CONGRESSO MACIONAL DE
T % EAUDE INTEGRAL DA CRTANCA
'/ E DO ADOLESCENTE

A RELACAO ENTRE A ASSISTENCIA PRE-NATAL E A PERCEPCAO MATERNA NA
AMAMENTACAO

VITORIA MARIA AMORIM OLIVEIRA; CAMILA NEVES SILVA LIMA; FATIMA CRISTINA
MATTARA CAMARGO

Introducao: O Aleitamento Materno (AM) é reconhecido como a estratégia mais eficaz
na prevencao da morbimortalidade infantil. A primeira semana apds a alta hospitalar é
vital para estabelecer e manter a amamentagao, prevenindo o desmame precoce. Apesar
das evidéncias, em 2021 as taxas de prevaléncia de aleitamento materno exclusivo no
Brasil entre criancas menores de seis meses ainda permaneciam abaixo do ideal.
Objetivo: Compreender a associacao entre a assisténcia pré-natal recebida pelas maes e
suas percepcOes sobre a amamentacdo na primeira semana apds a alta hospitalar.
Metodologia: Trata-se de estudo analitico, de abordagem qualitativa, com amostra
definida por saturacdo. Foram incluidas maes que retornaram para consulta no Banco de
Leite Humano na primeira semana apo0s a alta hospitalar. As participantes foram
convidadas pela pesquisadora e incluidas apds assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. A coleta ocorreu em sala reservada, por meio de entrevistas
semiestruturadas, gravadas, transcritas e analisadas segundo a técnica de Anélise de
Contetdo. O estudo foi aprovado no comité de ética em pesquisa do Instituto Nacional de
Satde da Mulher, da Crianca e do Adolescente Fernandes Figueira CAAE:
85492224.8.0000.5269 sob o numero de parecer 7.363.734. Resultados: Foram
entrevistadas treze nutrizes, com mediana de idade de 28 anos, predominando mulheres
jovens, negras (pretas e pardas, 53,9%), casadas (53,8%) e com ensino médio completo
(69,2%). A maioria realizou mais de cinco consultas de pré-natal (92,3%), sendo que
76,9% receberam orientagdes sobre amamentacao, ainda que de forma heterogénea
quanto a frequéncia e ao formato. O contetido mais abordado foi a pega correta, seguido
de manejo da amamentacao e beneficios para mae e bebé. As dificuldades relatadas
incluiram dor, fissuras, posicionamento e sensagao de leite insuficiente. As participantes
relataram como lacunas a superficialidade das informacoes e a falta de preparo para
enfrentar dificuldades iniciais. Conclusao: Embora a maioria das mulheres tenha
recebido orientagOes sobre amamentacao no pré-natal, estas ainda sdo insuficientes e
pouco alinhadas as demandas reais. A assisténcia pré-natal tem papel central na
preparacao para o aleitamento, mas requer praticas educativas mais humanizadas e
individualizadas.

Palavras-chave: ALEITAMENTO MATERNO; ASSISTENCIA INTEGRAL A SAUDE;
PROMOCAO DA SAUDE

DOI: 10.51161/iii-conaisa/63674



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V. 6,N24, 2025

2l%. CONGRESSO MACIONAL DE
T % EAUDE INTEGRAL DA CRTANCA
'/ E DO ADOLESCENTE

INFLUENCIA DO CRESCIMENTO INTRAUTERINO NO DESENVOLVIMENTO
MOTOR DE PREMATUROS NO PRIMEIRO ANO DE VIDA

JULIA GARCIA; ; JULIA RESTELATTO ZANELLA; MARIA EDUARDA VIEIRA; RAQUEL
SACCANI

Introducao: A aquisigao de habilidades motoras é fundamental para a independéncia e a
interacao da crianca com o ambiente. A prematuridade, marcada pela imaturidade
neurologica e fisioldgica, representa um dos principais fatores de risco para atrasos no
desenvolvimento neuropsicomotor. O crescimento intrauterino, que classifica os recém-
nascidos em PIG, AIG ou GIG, pode exercer influéncia decisiva sobre esse processo, visto
que menores indices estdao associados a maior vulnerabilidade a atrasos motores e
possiveis sequelas neurologicas. Objetivo: Analisar o impacto do crescimento
intrauterino no desenvolvimento motor de bebés prematuros com idade corrigida de até
12 meses. Metodologia: Pesquisa analitica de abordagem transversal, onde
participaram 197 bebés pré-termos com até 12 meses de idade corrigida, cadastrados em
um Ambulatério de Alto Risco da Serra Gaucha e subdivididos em 19 bebés pequenos,
168 adequados e 10 grandes para idade gestacional (PIG, AIG e GIG). Para avaliar e
categorizar o desempenho motor foi utilizada a Alberta Infant Motor Scale (AIMS), além
de dois questiondrios para as varidveis relacionadas a fatores de riscos. Na andlise de
dados utilizou-se estatistica descritiva e para associagoes, o Qui-quadrado de Pearson
(p<0,05). Resultados: Embora nao tenham sido encontradas diferencas estatisticamente
significativas, os dados indicaram que os prematuros PIG apresentaram percentil médio
menor (27,6) e maior proporgao de criangas com atraso (31,6%) ou suspeita de atraso
(36,8%) no desenvolvimento motor, totalizando 68,4% com desempenho abaixo da
normalidade. Em comparacao, os grupos AIG (percentil 33,8; atraso 22%, suspeita
24,4%) e GIG (percentil 34,3; atraso 20%, suspeita 20%) demonstraram percentis médios
mais elevados e maior prevaléncia de desempenho motor dentro da normalidade.
Conclusao: Apesar do tamanho amostral reduzido, os resultados sugerem que bebés
nascidos pequenos para a idade gestacional apresentam maior risco de alteracdes no
desenvolvimento motor em comparacao aos nascidos adequados ou grandes para a idade
gestacional, evidenciando a influéncia do crescimento intrauterino para o desempenho
neuropsicomotor no primeiro ano de vida.

Palavras-chave: TRANSTORNO DAS HABILIDADES MOTORAS; PREMATURIDADE;
FATORES DE RISCO
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USO EXCESSIVO DE TELAS E SEUS IMPACTOS NO CRESCIMENTO E
DESENVOLVIMENTO DE CRIANCAS E ADOLESCENTES

ERIKLES ALVES DA SILVA; CINTIA DE SOUZA CARDOSO; LUANA CRISTINA
SOUZA PINHEIRO DE OLIVERIA

RESUMO

Introduc¢do: nas ultimas décadas, a insercdo das tecnologias digitais transformou
profundamente a forma como criangas e adolescentes interagem com o mundo. O acesso
cotidiano a dispositivos como smartphones, tablets, televisores e computadores tornaram-se
quase universal, sendo utilizado tanto para entretenimento quanto para fins educacionais. No
entanto, o tempo excessivo de exposicado as telas tem sido associado a impactos negativos no
crescimento e desenvolvimento infanto juvenil. Objetivo: analisar os efeitos do uso excessivo
de telas sobre criancas e adolescentes, considerando aspectos fisicos, cognitivos,
socioemocionais e comportamentais. Metodologia: revisdo integrativa da literatura, com base
em 15 artigos cientificos publicados entre 2023 e 2025, em portugués e inglés, que abordam a
influéncia da exposicdo prolongada a dispositivos digitais. Resultados: indicam que o uso
excessivo de telas esta relacionado a atrasos no desenvolvimento da linguagem, prejuizos
cognitivos, problemas de atengdo e memoria, além de comprometimento socioemocional,
aumento de sintomas de ansiedade e depressdo, comportamentos externalizantes, menor pratica
de atividade fisica, altera¢des no sono e problemas visuais. Observou-se ainda que o tipo de
dispositivo e a forma de interacdo digital influenciam a magnitude dos impactos, sendo que
smartphones tendem a estar associados a efeitos mais negativos do que computadores e
dispositivos supervisionados. Esses achados evidenciam a complexidade do fendmeno e
ressaltam a necessidade de estratégias de orientagdo parental, escolar e de saude publica para
promover o uso equilibrado das tecnologias digitais. A revisdo também apontou limitagdes
como a necessidade de investigagdes futuras, especialmente estudos longitudinais e
intervengdes educativas, para avaliar os efeitos a longo prazo e propor medidas efetivas de
prevencdo. Conclui-se: que o uso excessivo de telas ¢ um fator relevante que pode
comprometer o desenvolvimento integral de criangas e adolescentes, refor¢ando a importancia
de politicas publicas, praticas educativas e conscientizacao familiar voltadas ao uso saudavel
das tecnologias digitais.

Palavras-chave: Estimulos Digitais; Interagdo Social; Riscos Psicoldgicos.
1 INTRODUCAO

A inser¢do das tecnologias digitais nos tltimos anos transformou a forma como criangas
e adolescentes interagem socialmente no dia a dia. O acesso cotidiano a dispositivos de tela
como smartphones, tablets, televisores e computadores tornaram-se quase universal, sendo
utilizados tanto para entretenimento quanto para fins educacionais. No entanto, esse fenomeno
vem acompanhado de preocupagdes relacionadas ao tempo excessivo de exposi¢do as telas e
seus possiveis impactos sobre o crescimento e o desenvolvimento infantojuvenil (Stiglic e
Viner, 2019).

Estudos recentes evidenciam que a utilizagao prolongada de dispositivos eletronicos
estd associada a questdes multifatoriais. Dibben et al. (2023) apontam que o tempo excessivo
de tela compromete a qualidade e a duragdo do sono, prejudicando o desenvolvimento cognitivo
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e emocional. Além disso, em criangas em idade pré-escolar, o uso intenso de telas pode
prejudicar o desenvolvimento da linguagem, dificultar a comunicacdo e gerar prejuizos
socioemocionais (Rayce et al., 2024; Rocha et al., 2021). Tais consequéncias se tornam ainda
mais relevantes quando o tempo de exposi¢ao substitui atividades essenciais, como o brincar, a
convivéncia familiar e a pratica de exercicios fisicos, todos fundamentais para um
desenvolvimento saudavel (Muppalla et al., 2023).

Outro aspecto de extrema importancia ¢ o impacto sobre a saude mental dos
adolescentes. O uso continuo e intenso de redes sociais, dispositivos moveis e plataformas de
streaming tem sido relacionado a maiores indices de ansiedade, sintomas depressivos e reducao
da autoestima, especialmente quando ocorre sem supervisao adequada (Khalaf et al., 2023).
Nesse contexto, Rocha et al. (2021) reforcam que a exposi¢do precoce e prolongada as telas
esta associada a piores desempenhos em areas como resolucao de problemas e desenvolvimento
pessoal-social, demonstrando a relevancia de discutir o tema no ambito da satde publica, uma
vez que esses adolescentes podem apresentar diminui¢do do raciocinio 1dgico, senso critico e
capacidade de tomada de decisdes.

Diante desse cendrio, torna-se necessario compreender de maneira aprofundada os
efeitos do uso excessivo de telas sobre o crescimento ¢ desenvolvimento de criangas e
adolescentes, a fim de orientar praticas educativas, apoiar familias e subsidiar politicas publicas.
Assim, o presente trabalho tem como objetivo geral analisar os impactos do uso excessivo de
telas no crescimento e desenvolvimento de criancas e adolescentes.

2 MATERIAL E METODOS

Este estudo teve como objetivo realizar uma revisdo integrativa da literatura, com base
em artigos cientificos publicados entre 2023 e 2025, em portugués e inglés, sobre os impactos
do uso excessivo de telas no crescimento ¢ desenvolvimento de criangas e adolescentes. Foram
selecionados 15 artigos que abordam de forma abrangente como o tempo prolongado de
exposicao a dispositivos digitais incluindo smartphones, tablets, televisores e computadores
influenciam aspectos fisicos, cognitivos, socioemocionais € comportamentais.

Os estudos revisados demonstram associagdes entre o uso excessivo de telas e alteragdes
na qualidade do sono, atrasos no desenvolvimento da linguagem e de habilidades cognitivas,
além do aumento de sintomas de ansiedade, depressao e dificuldades nas interagdes sociais.
Dessa forma, esta revisdo oferece uma visdo consolidada das evidéncias recentes, permitindo
identificar lacunas na literatura e subsidiar estratégias de orientagdo familiar, educacional e de
satide publica visando minimizar os efeitos adversos do uso excessivo de tecnologias digitais
entre criangas e adolescentes.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A anélise de estudos recentes indica que o uso excessivo de telas estd associado a atrasos
no desenvolvimento cognitivo e na linguagem de criangas e adolescentes. Pesquisas
demonstram que criangas que passam longos periodos em frente a dispositivos digitais
apresentam maior risco de dificuldades na fala expressiva, na memoria e nas habilidades
motoras (Takahashi, 2023; Xiao, 2025; Clemente-Suarez, 2024). Esses achados sugerem que o
tempo prolongado diante das telas pode comprometer o aprendizado e as competéncias
comunicativas, especialmente em idades mais precoces, em fungdo do baixo estimulo a fala e
a realizagdo de atividades que favorecam o desenvolvimento cognitivo.

Além disso, o uso intenso de dispositivos digitais impacta a satide mental de criangas e
adolescentes. Estudos observacionais indicam que adolescentes expostos a periodos
prolongados de tela apresentam aumento de sintomas depressivos € ansiosos, bem como
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reducdo do suporte social e emocional (Cruz, 2024; Yu, 2025). Tais evidéncias sugerem que a
exposicdo prolongada as telas pode constituir um fator de risco para o desenvolvimento de
transtornos emocionais, demandando atengao de pais, educadores e profissionais de satde.

No ambito comportamental e da socializacdo, Cruz (2024), Harverson (2025) e Yu
(2025) relatam que criangas e adolescentes com uso excessivo de telas tendem a apresentar
maior impulsividade, comportamentos externalizantes e dificuldades nas interagdes sociais.
Esses efeitos indicam que a exposi¢ao continua a dispositivos digitais pode comprometer a
autorregulacdo emocional e a competéncia social, interferindo no desenvolvimento integral do
individuo.

A saide fisica também ¢ impactada pelo uso excessivo de telas, com evidéncias que
apontam associacdo com obesidade, redu¢dao da pratica de atividade fisica e alteragdes no
padrao de sono, incluindo insénia e sonoléncia diurna excessiva (Muppalla, 2023). Esses
achados refor¢gam que o tempo prolongado diante de dispositivos digitais ndo apenas
compromete o desenvolvimento cognitivo e emocional, mas também pode afetar a satide geral
de criancas e adolescentes.

Outro aspecto relevante refere-se ao desenvolvimento visual, uma vez que a exposicao
prolongada a telas esta relacionada a problemas de visdo, como miopia e dificuldades de foco,
podendo prejudicar a qualidade de vida e o desempenho académico (Health, 2025; Takahashi,
2023).

Portanto, os efeitos do uso excessivo de telas sdo complexos e multifacetados,
abrangendo dimensdes cognitivas, emocionais, comportamentais, fisicas e visuais. Esses
impactos variam conforme a idade, o tipo de dispositivo e o padrao de interagdo digital,
evidenciando a importancia de estratégias de orientacdo parental, escolar e de saude publica
para promover o uso equilibrado das tecnologias e favorecer o desenvolvimento saudavel de
criangas ¢ adolescentes.

4 CONCLUSAO

O uso excessivo de telas impacta de forma significativa o crescimento e o
desenvolvimento de criangas e adolescentes. Os achados desta revisao indicam que o tempo
prolongado de exposicdo a dispositivos digitais afeta multiplas areas, incluindo fungdes
cognitivas, linguagem, aspectos socioemocionais, comportamento e satde fisica. Criangas e
adolescentes que passam muitas horas diante de telas apresentam atrasos no desenvolvimento
da linguagem, maior prevaléncia de sintomas de ansiedade e depressdo, comportamentos
externalizantes, altera¢des no sono e risco elevado de obesidade.

Os estudos sugerem que tanto o tipo de dispositivo quanto o padrdo de interacao digital
influenciam a magnitude desses impactos. O uso de smartphones estd mais frequentemente
associado a frustracdo, atengdo sustentada reduzida e menor desempenho criativo, enquanto
interagdes supervisionadas ou realizadas em computadores podem apresentar efeitos menos
prejudiciais.

A pesquisa evidencia a importancia de estratégias de orientacdo parental, escolar e de
saude publica para promover o uso equilibrado das tecnologias digitais. Entre as medidas
recomendadas destacam-se a limitagdo do tempo de tela, o incentivo a pratica regular de
atividades fisicas e a promogao de interagdes sociais presenciais, fundamentais para minimizar
os efeitos negativos do uso excessivo de dispositivos digitais.

Entre as limitagdes desta revisdo, destaca-se a heterogeneidade metodoldgica dos
estudos, bem como a predominancia de pesquisas observacionais, o que dificulta a defini¢ao de
relagdes de causalidade precisas. Pesquisas futuras devem explorar intervengdes educativas e
programas de conscientizagdo digital, além de estudos longitudinais que avaliem os efeitos do
uso de telas a longo prazo sobre o desenvolvimento infantil e adolescente.
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Esta revisdo literaria reforca que o uso excessivo de telas constitui um fator relevante
para o desenvolvimento integral de criangas e adolescentes, incentivando a necessidade de
politicas publicas, orientagdo familiar e praticas educativas voltadas ao uso consciente e
saudavel das tecnologias digitais.
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Introducao: O uso excessivo de telas, como televisores, computadores, tablets e
smartphones, tornou-se uma pratica comum entre criangas, especialmente em contextos
de lazer e educacao. Embora as tecnologias digitais oferecam beneficios no acesso a
informacao e estimulo ao aprendizado, a exposicdo prolongada pode trazer impactos
negativos para o desenvolvimento fisico, cognitivo e emocional infantil. Objetivo: Este
estudo busca analisar as principais consequéncias do uso excessivo de telas na satude das
criancas, considerando efeitos fisicos, psicoldgicos e sociais. Metodologia: Foi realizada
uma revisao bibliografica em artigos cientificos publicados entre 2015 e 2023,
selecionados em bases como SciELO, PubMed e Google Scholar. Foram incluidos estudos
empiricos e revisoes sistematicas que abordassem a relacao entre tempo de tela e satde
infantil. Resultados: A andlise dos estudos revelou que o uso excessivo de telas esta
associado a problemas de saude fisica, como sedentarismo, obesidade, distirbios do sono
e fadiga visual. Também foram identificados prejuizos cognitivos, como menor
capacidade de atencao, dificuldades escolares e atrasos no desenvolvimento da
linguagem. Do ponto de vista psicolégico, a exposicao prolongada pode favorecer
sintomas de ansiedade, irritabilidade e isolamento social. Além disso, a falta de controle
parental e a auséncia de limites no tempo de tela intensificam esses efeitos. Em
contrapartida, o uso moderado e orientado das tecnologias digitais pode contribuir
positivamente para o aprendizado, socializacao e desenvolvimento de habilidades
digitais. Conclusao: O uso excessivo de telas representa um risco significativo para a
saude infantil, afetando multiplas dimensdes do desenvolvimento. E fundamental que
pais, educadores e profissionais de saude estabelecam limites e orientacdes quanto ao
tempo e a forma de utilizacdo das tecnologias. Estratégias de conscientizagao, incentivo a
atividade fisica e estimulo a interagdes sociais presenciais sao medidas necessarias para
minimizar os impactos negativos.

Palavras-chave: DESENVOLVIMENTO; SAUDE INFANTIL; TELAS DIGITAIS
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CRIANCAS COM DEFICIENCIA E INJURIA INTENCIONAL NA PRIMEIRA
INFANCIA: ESTUDO DESCRITIVO NO CONTEXTO DA PANDEMIA COVID-19

BIANCA FERNANDES DE OLIVEIRA, ANA PAULA PINHO CARVALHEIRA, ANNA PAULA
FERRARI

RESUMO

A violéncia contra criancas constitui um grave problema de satide publica e de direitos
humanos, sendo a injuria intencional especialmente preocupante na primeira infancia, periodo
critico para o desenvolvimento. Criangas com deficiéncia apresentam vulnerabilidade ainda
maior, devido a dependéncia de cuidadores, exclusdo social e dificuldade de comunicagdo de
abusos, situagdo agravada durante a pandemia de COVID-19, que aumentou o estresse parental
e reduziu a detecgdo de casos. Este estudo teve como objetivo caracterizar criangas com € sem
deficiéncia vitimas de injaria intencional no Brasil em 2020, com enfoque na primeira infincia.
Realizou-se um estudo descritivo com base em dados secundarios do Sistema de Informacao
de Agravos de Notificacdo (SINAN), considerando 26.210 notificagdes, das quais 755
envolveram criangas com deficiéncia. As variaveis analisadas incluiram caracteristicas
sociodemograficas, tipo de deficiéncia, autor e tipo de violéncia, bem como recorréncia dos
episodios. Os resultados mostraram predominancia de transtornos comportamentais e
deficiéncia intelectual entre criancas com deficiéncia, além de maior recorréncia da violéncia
nesse grupo. A faixa etaria mais afetada foi menor de 1 ano, sem diferengas significativas
quanto ao sexo. Criangas pretas e pardas representaram quase metade das notificagdes,
enquanto brancas e de outras etnias tiveram menor registro, sugerindo desigualdades raciais e
subnotificagdo. Geograficamente, os estados de Sao Paulo e Parana apresentaram maior
prevaléncia, possivelmente refletindo densidade populacional e melhor estruturacdo dos
sistemas de vigilancia. A negligéncia foi o tipo de violéncia mais frequente, seguida da
violéncia fisica, especialmente em criangas com deficiéncia. Pais e maes foram os principais
autores, com a residéncia como local predominante. Os achados indicam necessidade de revisao
dos instrumentos de coleta e capacitagdo profissional, com maior atencao a complexidade das
deficiéncias, além de refor¢o do sistema de vigilancia e estratégias de apoio aos cuidadores para
reduzir sobrecarga e estresse. A pandemia alterou o cenario de vulnerabilidade infantil,
evidenciando a importancia de politicas publicas baseadas em evidéncias e agdes preventivas
integradas, visando a protecdo das criangas, a ruptura de ciclos de violéncia e a promog¢ao do
pleno desenvolvimento infantil.

Palavras-chave: Maus-Tratos Infantis; Estudo sobre Vulnerabilidade; Isolamento Social;

1 INTRODUCAO

A violéncia contra criangas, definida pela Organizagao Mundial da Satude (OMS) como
qualquer uso intencional de for¢a ou omissao que resulte em danos a satude, desenvolvimento
ou dignidade da crianga, constitui um grave problema de satde publica e de direitos humanos.
Entre suas manifestagdes, destacam-se o abuso fisico, sexual, emocional e/ou psicologico,
assim como a negligéncia, que podem comprometer significativamente o bem-estar infantil
(World Health Organization; International Society for Prevention of Child Abuse and Neglect,
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2006). Entre as formas mais silenciosas, destacam-se os maus-tratos intrafamiliares, que
ocorrem na privacidade do ambiente doméstico e envolvem pais e cuidadores — que
frequentemente sdo os principais responsaveis por promover apoio emocional e material as
criangas (Nunes; Sales, 2016).

Criangas com deficiéncia sdo ainda mais vulneraveis a violéncia infantil. Uma revisao
publicada na revista The Lancet em 2022 indicou que a incidéncia de violéncia em criangas
com deficiéncia ¢ alarmante, atingindo cerca de 1 em cada 3 criangas, com uma razao de
chances de 2,08 em comparacao com criangas sem deficiéncia (Fang et al., 2022). Fatores que
contribuem para essa maior vulnerabilidade incluem a maior dependéncia de cuidadores, a
exclusdo social, a negacdo de direitos e a dificuldade de relatarem abusos (Barros; Deslandes;
Bastos, 2016).

Esse contexto foi agravado durante a pandemia de COVID-19, que alterou
profundamente a dindmica familiar. O isolamento social imposto pelas medidas sanitarias,
aliado a crise econdmica e ao aumento do estresse parental, transformou o ambiente doméstico
em um espaco de maior para a violéncia infantil (Silvaetal.,2021). Ao mesmo tempo, o nimero
de dentincias recebidas pelo Disque 100 apresentou reducdo em 18%, quando comparados os
periodos de 2019 e 2020, possivelmente refletindo uma diminui¢do na detec¢do de casos, ja que
escolas e servigos de saide — ambientes essenciais para identificagao de violéncia infantil —
permaneceram fechados durante grande parte do periodo pandémico (Governo Federal, 2020).

Apesar de estudos internacionais evidenciarem a alta vulnerabilidade de criangas com
deficiéncia, ha escassez de pesquisas brasileiras que abordem de forma sistematica a ocorréncia
de violéncianesse grupo, especialmente durante o periodo pandémico. Dessa forma, esse estudo
visa caracterizar criangas — com e sem deficiéncia — vitimas de injaria intencional na primeira
infancia (0 a 6 anos), durante a pandemia de COVID-19.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, de base nacional, realizado a partir de dados
secundarios do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN). Foram incluidas
notificagdes de casos suspeitos ou confirmados de injuria intencional contra criangas de 0 a 6
anos ocorridas no Brasil em 2020, ano escolhido pela relevancia do contexto pandémico de
COVID-19. A extracdo das informagdes foi feita por meio do TabWin, software disponibilizado
pelo DATASUS, que fornece dados anonimizados e preserva a confidencialidade das vitimas.

A andlise contemplou dois niveis: a amostra total de notificagdes (n=26.210) ¢ o
subgrupo de criangas com deficiéncia (n=755), j4 incluido no total, mas examinado
separadamente para identificar especificidades relacionadas a presenca de deficiéncia. As
variaveis consideradas foram caracteristicas sociodemograficas das vitimas, presenca e tipo de
deficiéncia, autor da agressao, tipo e reincidéncia da violéncia. Os dados foram analisados de
forma descritiva, a fim de caracterizar o perfil das notificagdes e comparar os padrdes de
violéncia entre criangas com e sem deficiéncia.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre as 26.210 notificagdes, 755 envolviam criancas com deficiéncia. No subgrupo
com deficiéncia, as mais frequentes foram transtorno comportamental (28,4%) e deficiéncia
intelectual (26,1%), seguidas por transtorno mental (24,4%) e deficiéncia fisica (22,4%).
Condig¢des menos frequentes incluiram deficiéncia auditiva (4,1%) e deficiéncia visual (1,8%).
Além disso, 29,9% dos registros foram agrupados na categoria “outras” (Tabela 1). A
predominancia de transtorno comportamental e deficiéncia intelectual sugere maior
vulnerabilidade desses grupos a violéncia. A deficiéncia intelectual envolve comprometimento
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do funcionamento intelectual e adaptativo, com repercussdes em areas como comunicagao,
autonomia e autocuidado (Associag¢do Psiquidtrica Americana, 2022), enquanto transtornos
comportamentais —como o transtorno de déficit de atencdo/hiperatividade (TDAH), transtorno
opositor desafiador e transtorno de conduta — caracterizam-se por padrdes persistentes de
impulsividade, desatencao, agressividade ou desafio a autoridade. A literatura internacional
aponta que deficiéncias que afetam a comunicagdo verbal, dificultando a transmissdo de
instrugdes e limites, desencadeiamrespostas disciplinares mais severas (Hendricks et al., 2014).
As deficiéncias fisicas representam um grupo substancialmente afetado, dialogando com
estudos que associam a dependéncia motora a maior risco de violéncia, principalmente quando
ha limitagdo de mobilidade e necessidade de cuidados continuos (De Castro Casagrande, Da
Silva e Marcondes, 2025). Por fim, a categoria “outras” representa quase um terco dos registros
e constitui um importante fator de limitagdo do estudo. A inespecificidade metodologica dessa
categoria impede a compreensdo clara dos tipos de deficiéncia envolvidos, fragilizando a
interpretacdo dos dados. Vale destacar que a diferenciacdo entre essas categorias nao ¢
rigidamente padronizada nos instrumentos de coleta utilizados, podendo gerar sobreposicdes
ou caracterizagdes imprecisas. Essa fragilidade evidencia a necessidade de maior clareza nos
instrumentos de vigilancia em satde, além de capacitacdo continua dos profissionais que
preenchem e interpretam esses registros, para que sejam capazes de compreender a
complexidade inerente as diferentes formas de deficiéncia.

Tratando-se agora da comparagao entre ambos os grupos (Tabela 2), a maior parte das
vitimas tinha menos de 1 ano (24,5% no total; 28,6% entre criancas com deficiéncia),
reafirmando a condicdo de vulnerabilidade extrema dessa faixa etaria, que depende
integralmente do adulto para sua sobrevivéncia, incluindo alimentagao, higiene, locomogao e
protecdo. A literatura jdreconhece a associagdo entre sobrecarga do cuidador e maior incidéncia
de praticas violentas, muitas vezes ligadas ndo apenas a intencionalidade, mas também a
exaustdo, a falta de apoio institucional e as condi¢des socioecondmicas adversas (Bérgamo;
Bazon, 2012). Além disso, a incapacidade de comunicar dor ou abuso dificultaa identificacdo
da violéncia sofrida e propicia a perpetuacao da mesma.

A distribuigdo por sexo foi equilibrada em ambos os grupos, sugerindo que, nesse
recorte, a deficiéncia e a idade podem ser fatores que sobrepdem o marcador de género como
determinantes do risco de violéncia infantil.

Em relacdo a etnia, criancas pretas e pardas predominaram nas notificagdes,
representando quase metade dos casos no total (47,9%) e no subgrupo com deficiéncia (49,5%).
Esse achado converge com as evidéncias sobre as desigualdades raciais no Brasil, em que a cor
da pele se constitui como marcador social que se entrelaca a condigdes socioecondmicas, acesso
a servicos de saude e educagdo, ¢ exposicdo a situagcdes de vulnerabilidade. A baixa
representacdo de criangas de outras etnias, como amarelas e indigenas, sugere possivel
subnotificagdo ou invisibilidade desses grupos nos sistemas de vigilancia, evidenciando
barreiras culturais, institucionais e de reconhecimento étnico (De Oliveira Aquino et al., 2021)

Geograficamente, a prevaléncia foi maior em Sdo Paulo e Parand (17,3% e 18,8% no
total; 21,2% e 15,4% com deficiéncia). Ambos se situam entre os seis estados mais populosos
do pais, o que naturalmente eleva o nimero de notificacdes (IBGE, 2025). No entanto, além da
densidade populacional, deve-se considerar que essas unidades federativas apresentam sistemas
de vigilancia epidemioldgica mais estruturados, contribuindo para maior capacidade de
deteccao, registro e acompanhamento de casos de violéncia.

Quanto ao tipo de violéncia, a negligéncia foi a mais frequente (57,2% no total; 45,7%
no subgrupo). Caracterizada como a omissdo de cuidados essenciais, sua prevaléncia se
relaciona com o predominio de criangas menores de 1 ano, que demandam atenc¢do integral.
Esse cenario se torna ainda mais critico em criangas com deficiéncia, cujas necessidades podem
ser mais complexas e, em alguns casos, os cuidados exigidos podem ser inacessiveis aos
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cuidadores devido a barreiras financeiras ou institucionais. A violéncia fisica apresentou
propor¢do maior em criangas com deficiéncia (27,9%) comparado ao total (20,5%). A
normalizacdo de puni¢des fisicas como forma de educagao corretiva ¢ um fendmeno cultural,
que vem sendo progressivamente questionado socialmente. Essas medidas, apresentadas como
correcdes, muitas vezes refletem apenas frustragdes dos cuidadores — situacdo que pode ser
agravada quando hé limitagdes cognitivas ou comportamentais infantis (Weber; Viezzer;
Brandenburg, 2004).

Pais e maes foram os principais autores, e a residéncia, o local mais frequente. Esse
padrao ¢ consistente com a literatura, que identifica o ambiente doméstico como o principal
cenario de ocorréncia de violéncia infantil, especialmente nos primeiros anos de vida, quando
a crianca depende integralmente de terceiros (Nunes; Sales, 2016). No contexto do periodo
estudado, marcado pela pandemia de COVID-19 e pelas medidas de isolamento social, a
permanéncia prolongada em casa intensificou a exposi¢do das criancas a violéncia, aumentando
tanto a frequéncia quanto a gravidade dos episodios. Além disso, o papel central de pais e maes
como agressores se alinha a relacdo entre risco de violéncia e a sobrecarga do cuidador (Silva
et al., 2021). Em periodos de confinamento, o estresse parental e o aumento de demandas de
cuidado elevam a probabilidade de abuso infantil, sobretudo em criangas com necessidades
especiais ou deficiéncias.

Ademais, a recorréncia da violéncia foi significativamente maior entre criangas com
deficiéncia (41,8%) em comparacao ao total da amostra (22,0%), indicando que esse grupo nao
apenas apresenta maior vulnerabilidade aos episddios de agressdo, mas também estd mais
exposto a perpetuacdo da injuria intencional.

Tabela 1. Caracterizacdo das deficiéncias das notificagdes de violéncia infantil na primeira

infancia.
Caracterizacio da Deficiéncia I %
(n=755)
Deficiéncia auditiva 30 4,1%
Deficiéncia fisica 165 22,4%
Deficiéncia intelectual 191  26,1%
Deficiéncia visual 13 1,8%
Transtorno comportamental 208  28,4%
Transtorno mental 179  24,4%
Outras 218  29,9%

Tabela 2. Caracterizacdo das notificagcdes de violéncia infantil na primeira infancia segundo
presenca de deficiéncia.

Variaveis Total (n=26.210) Deficiéncia presente

sociodemograficas (n=755)

Idade

<1 ano 24,50% 28,60%

1 ano 17,20% 6,80%

6 anos 9,40% 16,20%
Sexo

Feminino 55,40% 49,80%

Masculino 44,50% 50,20%
Etnia

Branca 44,90% 42,10%
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Preta/Parda 47.,90% 49,50%

Outras 0,80% 1,20%
Regiao de ocorréncia

Parana 18,80% 15,40%

Rio Grande do Sul 8,00% 8,20%

Sao Paulo 17,30% 21,20%
Tipo de Violéncia

Negligéncia 57,20% 45,70%

Fisica 20,50% 27,90%

Sexual 26,70% 26,10%

Psicologica 11,20% 14,10%

Outras 2,20% 5,20%
Autor da agressao

Maie 55,60% 46,20%

Pai 36,20% 32,30%
Local

Residéncia 76,30% 75,70%
Recorréncia

Sim 22,00% 41,80%

Niao 50,50% 30,30%

Ignorado 27,50% 27.80%

4 CONCLUSAO

A violéncia intrafamiliar se confirmou como a mais prevalente em ambos os grupos,
com destaque para a negligéncia, e a maior recorréncia em criancas com deficiéncia indica
vulnerabilidade prolongada. O cenario de pandemia amplificou riscos e consequéncias, cujos
efeitos provavelmente persistirdo ao longo do desenvolvimento das criangas expostas, tornando
imperativa a consideracao historica desse contexto na implementagdo de politicas de protecao.

Determinantes sociais, como etnia e unidade federativa, influenciam a ocorréncia e
notificacao dos casos, refor¢ando a importancia de estruturar de forma equitativa o sistema de
vigilancia — diminuindo barreiras que perpetuam invisibilidade de determinados grupos. Sem
esses ajustes, os dados epidemiologicos permanecem incompletos, prejudicando a formulacao
de politicas e estratégias de prevengao adequadas.

A elevada proporcao de registros categorizados como ‘“outras” demonstra que a
inespecificidade compromete a compreensdao dos dados epidemioldgicos tratados,
especialmente em relagdo a caracterizacdo da deficiéncia. A complexidade do tema demanda
também maior familiaridade dos profissionais com as diferentes formas de deficiéncia,
considerando a escassez de pesquisas sobre sua vulnerabilidade e os desafios especificos de
protecdo que enfrentam.

Em sintese, os resultados reforcam a urgéncia de politicas publicas baseadas em
evidéncias, revisdo dos instrumentos de coleta para maior precisao, capacitacao profissional
continua e, principalmente, maior atencdo ao cuidador. A busca ativa e identificagdo precoce
de familias em vulnerabilidade, oferta de apoio psicologico e suporte institucional configuram
estratégias preventivas essenciais, reconhecendo que a estabilidade do cuidador impacta
diretamente na saude e bem-estar da criancga. A construgdo de um sistema de protecdo eficaz
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depende da integracao entre vigilancia estruturada, inclusdo social e compreensdo aprofundada
das multiplas dimensdes da vulnerabilidade infantil, visando ndo somente a prevencdo da
violéncia, mas também a ruptura de ciclos existentes. Assim, ¢ possivel assegurar o pleno
desenvolvimento das criangas e a redugdo do impacto da violéncia em suas trajetorias de vida.
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PROTOCOLO STEP (SPECIFIC TASK, ENVIRONMENT AND PARTICIPATION)
ADAPTADO PARA LACTENTES EM RISCO PARA ATRASO NO
DESENVOLVIMENTO E PARALISIA CEREBRAL: ESTUDO DE VIABILIDADE

TATIANE SCHLICHTING; CAMILA GAMBARO LIMA; ADRIANA NEVES DOS SANTOS;
BEATRIZ NEUMMANN; CAMILA DE MELO; RAISSA WANDERLEY FERRAZ DE ABREU;
NELCI ADRIANA CICUTO FERREIRA ROCHA

Introducao: A viabilidade de protocolos de intervencgao, principalmente quanto a taxa de
recrutamento e retencao, é um dos principais desafios em pesquisas, especialmente
quando envolve lactentes de risco. A eficiéncia dessa etapa é determinante para a
continuidade e aplicabilidade de protocolos clinicos. Objetivo: Descrever o processo
e resultados do recrutamento e retengdao em um estudo de viabilidade do Protocolo STEP
(Specific Task, Environment and Participation) Adaptado para os formatos presencial e
remoto. Metodologia: Estudo de viabilidade conduzido no Sul do Brasil, incluindo
lactentes de 3 a 9 meses com risco para atraso no desenvolvimento ou risco para
paralisia cerebral. Os potenciais participantes foram inicialmente identificados em uma
unidade de terapia intensiva neonatal, orientados e convidados a participar do projeto
por profissionais de satde na alta hospitalar. Cuidadores de 34 lactentes elegiveis foram
contatados. Apos consentimento, os participantes foram randomizados para intervencgao:
presencial, em sessoes conduzidas pelo fisioterapeuta, e remota, realizadas pelos pais em
casa, com supervisao online. Cada participante passou por quatro avaliagdes ao longo de
dez semanas de intervencao. O recrutamento incluiu explicacao sobre os objetivos,
modalidades e riscos, garantindo consentimento informado. A taxa de recrutamento foi
calculada pela proporc¢ao de familias que aceitaram participar da pesquisa em relagdo ao
total de familias elegiveis e a taxa de retencao de cada grupo pela proporgao de
participantes que concluiram o estudo em relacao ao numero inicialmente incluido.
Resultados: A taxa de recrutamento foi de 82% (28 familias). Finalizaram o estudo, 17
lactentes, resultando em taxa de retencao de 64,28% (9) no presencial e 57,14% (8) no
remoto. A idade corrigida média dos participantes foi de 4,02 meses (DP = 1,04); 11
eram do sexo masculino (64,7%) e 6 do sexo feminino (35,3%). As desisténcias ocorreram
por dificuldades de deslocamento (35,29%) e indisponibilidade dos cuidadores (29,41%).
Conclusao: Apesar dos desafios associados a retencao, o estudo demonstra que o
Protocolo STEP Adaptado é aplicavel em diferentes modalidades de intervencao. As
desisténcias e recusas apontam para barreiras logisticas e de disponibilidade dos
cuidadores, reforcando a importancia de estratégias flexiveis que facilitem a participacao
familiar e ampliem o acesso a programas de intervengao precoce.

Palavras-chave: INTERVENCAO PREECOCE; RECRUTAMENTO; FISIOTERAPIA
PEDIATRICA
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FISIOTERAPIA NEUROLOGICA: ATUACAO DO FISIOTERAPEUTA NO
TRATAMENDO MOTOR DE CRIANCAS COM TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA

NALANDA FERREIRA LEITE; MONIQUE FREITAS SILVA TAVARES

Introducgao: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma condicdo do
neurodesenvolvimento que compromete aspectos motores, cognitivos e sociais. Criangas
com TEA frequentemente apresentam hipotonia, incoordenacdao motora, atrasos nos
marcos motores, déficits de equilibrio e propriocepcao, além de estereotipias motoras.
Nesse cenario, a fisioterapia neuroldgica se destaca como estratégia fundamental no
manejo desses comprometimentos, promovendo avangos fisicos, funcionais e sociais.
Objetivo: O estudo teve como objetivo geral analisar o impacto das intervencgdes
fisioterapéuticas neuroldégicas no desenvolvimento motor de criangas com TEA.
Especificamente, buscou-se identificar os principais déficits motores dessa populacao,
discutir a atuacao do fisioterapeuta na melhoria da qualidade de vida e verificar os
recursos utilizados no tratamento. Metodologia: Trata-se de uma revisao narrativa da
literatura, com selegao de estudos publicados entre 2006 e 2024. Foram incluidos artigos
com diferentes metodologias, como revisoes integrativas, sistematicas e estudos
experimentais, que abordassem intervencoes fisioterapéuticas em criancas com TEA. Os
dados foram organizados em tabela descritiva contendo autores, ano, tipo de estudo,
populacgao, intervengoes aplicadas e resultados encontrados. Resultados: Os estudos
evidenciaram que os déficits motores mais comuns em criancas com TEA sao hipotonia,
incoordenacao motora grossa e fina, atrasos no desenvolvimento neuropsicomotor,
dificuldades de equilibrio e propriocepgao, estereotipias e baixa autonomia. As
intervencoes fisioterapéuticas mais empregadas incluiram cinesioterapia, equoterapia,
hidroterapia, fisioterapia aquatica, pilates, método Bobath, Tai Chi Chuan e tecnologias
interativas como o smart board. Os resultados apontaram melhorias em equilibrio, forca,
coordenacao, funcionalidade e interacao social, sobretudo quando iniciadas
precocemente e de forma ludica. Conclusao: A fisioterapia neuroldgica mostrou-se eficaz
nao apenas na reabilitacdo motora, mas também na promocao da cognicao, socializacao e
autonomia de criancas com TEA. Os achados reforcam a relevancia dessa abordagem no
tratamento multidisciplinar, contribuindo para a qualidade de vida e o desenvolvimento
integral da crianca, ao respeitar suas necessidades individuais e potencializar suas
habilidades.

Palavras-chave: CRIANCA; AUTISMO; REABILITACAO
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APRENDENDO SOBRE ESCOLHAS ALIMENTARES: ATIVIDADE EDUCATIVA
SOBRE LANCHES INFANTIS

LETICIA DE ALMEIDA RODRIGUES; LANA CARNEIRO ALMEIDA

Introducao: A alimentacdao adequada e saudavel na infancia possui um papel
fundamental para o desenvolvimento da crianca. Conforme dados do SISVAN de 2024
aproximadamente 7.084.497 brasileiros com faixa etdria de 0 a 19 anos tem excesso de
peso. O consumo elevado de agtcares e gorduras esta associado ao aumento do risco de
obesidade, diabetes e doencas cardiovasculares ao longo da vida. Objetivo: Promover
reflexao sobre a qualidade dos lanches infantis, a partir da comparacao entre alimentos
ultraprocessados e sauddaveis, incentivando conhecimento e hdabitos alimentares
adequados. Relato de caso: O publico-alvo da atividade foi composto por 52 criancgas de
6 a 10 anos de idade de uma escola do municipio de Uruguaiana/RS. Na primeira etapa
da atividade consistiu na explicacao e comparacao dos alimentos ultraprocessados que
continham altas quantidades de agtcares ou 6leo, enquanto a segunda etapa foi exposto
os alimentos saudaveis como alternativas para levarem de lanche e seus beneficios. Ao
término da atividade foram realizadas 9 questoes de V (verdadeiro) ou F (falso) sobre os
alimentos apresentados. Sendo também aplicada uma escala facial hedonica de 4 pontos
para avaliar o grau de satisfacao das criangas com a atividade. Participaram efetivamente
da atividade 31 (60,8%) criangas. O percentual médio de acertos no questionario de
avaliacao foi de 92,1%. As questoes com 100% de acertos foram: “balas e chocolates sao
bons para os dentes” (falsa) e “as frutas ajudam a crescer forte, saudavel e com energia”
(verdadeira) enquanto as com menor percentual de acertos foram: “é melhor comer
biscoito recheado do que fruta” (falsa) com 83,9% e “suco em p6 contém alta quantidade
de acucar, por isso deve ser evitado” (verdadeira) com 74,2%. A avaliacao de satisfagdo
da atividade pelas criancas foi de 100% (”gostei muito” ou “gostei”). Conclusao: A
experiéncia educativa mostrou-se eficaz para estimular a reflexao critica sobre a
qualidade nutricional dos lanches, promovendo conhecimento e refor¢cando a importancia
da escolha de alimentos saudaveis no contexto escolar. Esse tipo de atividade contribui
para a formacgdo de habitos alimentares mais adequados desde a infancia, valorizando a
escola como espago de promogao da saude.

Palavras-chave: ALIMENTACAO; SAUDE DA CRIANCA; NUTRICAO
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CRESCIMENTO, DESENVOLVIMENTO INFANTIL E IMUNIZACAO: A ATUACAO
ESTRATEGICA DA ENFERMAGEM NA PROMOCAO DA SAUDE

MANOELA GERMANO WISNIEWSKI;

Introducgao: A promocao do desenvolvimento infantil saudavel é um dos pilares da
atengao primaria e um compromisso essencial das politicas publicas de saude. Desde a
Conferéncia de Alma-Ata (1978) e a criacdao do Programa de Assisténcia Integral a Saude
da Crianca (PAISC) em 1984, o acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
consolidou-se como pratica prioritaria para garantir o bem-estar infantil e prevenir
agravos. Nessa perspectiva, o enfermeiro tem papel central na puericultura, orientando
familias e monitorando o desenvolvimento fisico, cognitivo e emocional da crianca.
Objetivos: Analisar a atuacao da enfermagem na promocao do desenvolvimento infantil
saudavel, destacando as acdes de acompanhamento do crescimento, imunizagao e
educacao em saude. Metodologia: Trata-se de uma revisao bibliografica, de carater
descritivo e exploratério. As buscas ocorreram nas bases SciELO, LILACS, BDENF e
PubMed, com os descritores: “enfermagem pediatrica”, “crescimento e desenvolvimento”
e “saude da crianga”, combinados por operadores booleanos AND e OR. Foram incluidos
artigos publicados entre 2014 e 2025, disponiveis na integra e que abordassem a atuagao
do enfermeiro na atengao primaria. Excluiram-se estudos duplicados, sem metodologia
clara ou que tratassem exclusivamente de aspectos biomédicos. Resultados: Os estudos
revelaram que o enfermeiro exerce funcao essencial na promoc¢ao do desenvolvimento
infantil, por meio da consulta de puericultura, do acompanhamento antropométrico e da
imunizagao. A atuacdo educativa fortalece o vinculo com a familia e possibilita a deteccdo
precoce de alteracoes, além de estimular o autocuidado parental e o empoderamento
social. Conclusao: Conclui-se que a enfermagem é indispensavel na promocao do
desenvolvimento infantil, integrando vigilancia, prevencao e educacdo. O fortalecimento
da formacdo profissional e das politicas publicas é determinante para garantir
crescimento saudavel e qualidade de vida as futuras geragoes.

Palavras-chave: SAUDE DA CRIANCA; ENFERMAGEM PEDIATRICA;
DESENVOLVIMENTO INFANTIL;
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TRANSTORNOS RESPIRATORIOS EM CRIANCAS COM SINDROME DE
DOWN: UMA REVISAO DE LITERATURA SOBRE PREVALENCIA E
ESTRATEGIAS DE MANEJO

ALINE SOUZA AGUIAR; LARISSA MARTINS BRAGA CARDOSO; LUCIVANIA
MARQUES PACHECO; MARIA EDUARDA JANKE BARBOSA; RENATO FREITAS
URZEDO

RESUMO

Introducido: A Sindrome de Down ¢ a anomalia cromossdémica mais prevalente entre os
nascidos vivos, associando-se a um elevado risco de distlrbios respiratorios devido a alteragdes
anatomicas, imunoldgicas e a presenca de comorbidades frequentes. Essas condi¢des
repercutem diretamente na morbimortalidade e na qualidade de vida, evidenciando a
necessidade de compreender a magnitude do problema e suas implicagdes clinicas. Objetivo:
Analisar a prevaléncia, os fatores associados e as principais estratégias de manejo clinico e
preventivo dos transtornos respiratorios em criangas com Sindrome de Down, considerando as
abordagens descritas na literatura cientifica. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura realizada nas bases PubMed e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), abrangendo
publicagdes entre 2000 e 2025. Foram incluidos estudos que abordassem diretamente a relagao
entre Sindrome de Down e distirbios respiratorios na populagdo pediatrica. Dos 1356 estudos
inicialmente identificados, oito atenderam aos critérios de elegibilidade e foram analisados
criticamente, considerando nivel de evidéncia, relevancia clinica e recomendagdes
apresentadas. Resultados: Os achados demonstraram elevada prevaléncia de apneia obstrutiva
do sono, pneumonia, bronquiolite e complicagdes anatdmicas, fatores que elevam a morbidade,
as taxas de hospitalizacdo e a mortalidade infantil. As estratégias mais eficazes incluiram o
diagnostico precoce, a vacinagdo sistematica, a profilaxia antiviral em casos selecionados e o
acompanhamento multiprofissional continuo, com énfase em intervenc¢des individualizadas.
Conclusio: Evidenciou-se que a falta de protocolos padronizados e o subdiagnostico ainda
comprometem a efetividade do cuidado. Intervengdes precoces, avaliagdo periddica e politicas
publicas integradas sao fundamentais para reduzir complicagdes, promover qualidade de vida e
aprimorar o prognostico de criancas com Sindrome de Down.

Palavras-chave: Apneia obstrutiva do sono; Infecgdes respiratorias agudas; Intervengdes
preventivas

1 INTRODUCAO

A sindrome de Down (SD) ¢ a anomalia cromossdmica mais comum em nascidos vivos,
com incidéncia estimada de 1 em cada 600 a 800 criangas, sendo caracterizada pela presenga de
um cromossomo 21 extra que provoca alteracdes fenotipicas, cognitivas e funcionais variadas
(Soares et al, 2004; Campos, 2015). Criancas com SD apresentam maior risco de mas-
formagdes congénitas, especialmente cardiopatias, além de predisposicao a disfungdes
imunologicas, hipotonia e anomalias anatomicas das vias aéreas, fatores que contribuem para
alta prevaléncia de disturbios respiratorios nesta populagao (McDowell e Craven, 2010; Florez,
2013).
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Os problemas respiratorios constituem uma das principais causas de morbidade e
mortalidade em criancas com SD, sendo responsdveis por grande parte das admissdes
hospitalares e pela necessidade frequente de suporte em unidades de terapia intensiva (Takita et
al., 2024; Soares et al., 2004).

As condi¢des mais comuns incluem obstrugdo das vias aéreas superiores, infecgdes
respiratdrias recorrentes, apneia obstrutiva do sono (AOS), hipertensdo pulmonar, bronquiolite
e pneumonia, além de alteragdes estruturais como laringomalacia, traqueomalacia e estenose
subglotica (Campos, 2015; McDowell e Craven, 2010; Breuer et al., 2022). Esses fatores
contribuem para prolongar o tempo de internacdo e aumentar o risco de complicagdes graves,
inclusive oObito (Takita et al., 2024; Eijsvoogel et al., 2022).

A elevada frequéncia e complexidade dos disturbios respiratorios em criangas com SD
refletem uma interacdo multifatorial entre alteracdes anatdmicas, disfuncdo imune e
comorbidades associadas, como cardiopatias congénitas e refluxo gastroesofagico (Nguyen et
al., 2023; Campos, 2015).

Estudos demonstram que essas criangas apresentam maiores taxas de hospitalizagao por
infecgdes respiratorias, maior necessidade de ventilagdo mecénica e maior mortalidade em
comparacao a populagdo geral (Flérez, 2013; Soares et al., 2004; Takita et al., 2024). Além
disso, o impacto funcional dessas condigdes, como a obstru¢do persistente das vias aéreas e a
limita¢do do fluxo expiratério, pode comprometer o crescimento € o desenvolvimento global
(Breuer et al., 2022).

Para enfrentar esses desafios, diversas estratégias de manejo clinico e preventivo tém
sido propostas, incluindo diagndstico precoce, monitoramento sistematico das funcdes
respiratorias, vacinagdo adequada, intervencdo cirurgica quando indicada e programas de
fisioterapia respiratdria (Campos, 2015; Breuer et al., 2022). A abordagem individualizada, com
planos de tratamento adaptados as necessidades de cada crianga, ¢ fundamental para reduzir as
complicagdes, melhorar a qualidade de vida e promover a sobrevida (Eijsvoogel ef al., 2022;
Nguyen et al., 2023). Ainda assim, lacunas persistem na literatura, especialmente em relagao a
padronizacao de protocolos de rastreamento e acompanhamento de longo prazo.

Diante desse contexto, a justificativa para este trabalho reside na relevancia de
consolidar evidéncias que subsidiem o planejamento de cuidados qualificados e direcionados,
capazes de reduzir a morbidade e a mortalidade associadas, melhorar os desfechos clinicos e
apoiar o desenvolvimento integral dessas criangas.

Outrossim, este estudo tem objetivo analisar a prevaléncia, os fatores associados e as
estratégias clinicas e preventivas relacionadas aos disturbios respiratorios em criangas com
sindrome de Down, considerando a necessidade de ampliar o conhecimento sobre o tema.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura, cujo objetivo consistiu em
reunir, analisar e sintetizar criticamente a produgao cientifica disponivel acerca da prevaléncia
dos transtornos respiratorios em criangas com sindrome de Down e das principais estratégias de
manejo, de modo a oferecer uma visao abrangente e sistematizada das evidéncias existentes.

A questdo norteadora foi elaborada com vistas a responder de forma clara e objetiva ao
problema central da investiga¢do, definida nos seguintes termos: Qual ¢ a prevaléncia dos
transtornos respiratérios em criancas com sindrome de Down e quais sdo as principais
estratégias de manejo?

A busca bibliografica foi conduzida nas bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), amplamente reconhecidas na area da saude pela sua abrangéncia e rigor
cientifico. Para a constru¢do da estratégia de busca, empregaram-se descritores controlados
extraidos dos vocabularios DeCS e MeSH, associados por operadores booleanos (AND, OR,
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NOT). Os termos definidos foram: “Sindrome de Down” (Down Syndrome), “Transtornos
Respiratorios” (Respiratory Disorders), “Prevaléncia” (Prevalence), “Manejo Clinico” (Clinical
Management) e “Qualidade de Vida” (Quality of Life). A combinagao dos descritores resultou
na seguinte expressdo: (“Sindrome de Down” OR “Down Syndrome”) AND (“Transtornos
Respiratorios” OR “Respiratory Disorders”) AND (“Prevaléncia” OR ‘“Prevalence”) AND
(“Manejo Clinico” OR “Clinical Management”) AND (“Qualidade de Vida” OR “Quality of
Life”).

Foram definidos critérios de inclusdo e exclusdo para assegurar a pertinéncia e a
qualidade da amostra. Como critérios de inclusdo, estabeleceram-se: artigos originais, revisoes
integrativas ou sistematicas disponiveis na integra; publica¢cdes nacionais e internacionais, nos
idiomas portugués, espanhol ou inglés; estudos publicados no periodo de 2000 a 2025; e
trabalhos indexados nas bases PubMed e BVS que abordassem diretamente o tema delimitado.
Como critérios de exclusdo, definiram-se: artigos duplicados entre as bases; resumos de eventos,
cartas ao editor, dissertagdes, teses e documentos ndo revisados por pares; e estudos que, embora
utilizassem os descritores selecionados, ndo apresentassem relagdo direta com o objetivo da
pesquisa.

Considerando a escassez de publicagdes recentes que abordassem especificamente a
prevaléncia e o manejo dos transtornos respiratdrios em criangas com sindrome de Down,
optou-se por incluir artigos publicados a partir do ano de 2000. Essa decisado justificou-se pela
necessidade de compor um corpo de evidéncias minimamente representativo e coerente com 0s
critérios tematicos estabelecidos. Embora o recorte temporal previsse a selecao de estudos mais
atuais, observou-se que parte significativa ndo atendia plenamente ao foco da investigagdo ou
nao estava disponivel na integra. Dessa forma, foram incluidos artigos mais antigos e, em sua
maioria, de natureza original, com excecdo de um estudo de revisdo que apresentou elevada
relevancia para a compreensao do tema.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Na etapa de busca realizada na BVS, foram inicialmente identificados seis estudos. Apos
a aplicacdo dos critérios de elegibilidade e exclusao, quatro publicagdes foram selecionadas
para compor a amostra final. Ja na base PubMed, a busca resultou em 1350 estudos, dos quais,
apos a utilizacdo de filtros especificos, 33 atenderam parcialmente aos critérios definidos.
Desses, apenas quatro foram considerados elegiveis e incluidos na amostra, totalizando oito
artigos selecionados para analise.

Os artigos selecionados foram submetidos a leitura analitica e interpretativa, sendo os
dados extraidos e organizados em uma tabela de sintese (Tabela 1), contendo informagdes como
autores, ano, objetivos, principais resultados.

Tabela 1. Caracteristicas dos artigos incluidos na revisao.

PERIODICO /| AUTOR(ES) /| OBJETIVO DO | SINTESE DOS
ANO DE | TITULO DO | ESTUDO RESULTADOS
PUBLICACAO | ARTIGO
Medicina, 2024 Takita, Stefanie | Avaliar a | Doengas
Yaemi et al. prevaléncia e as | respiratdrias sdo a
Causes of | principais  causas | principal causa de
Hospitalization in | das internagdes de | internagdo.
Children with | criangas e | Criangas com
Down Syndrome adolescentes com | anomalias
sindrome de Down. | respiratérias  tém
maior indice de
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UTL
Frontiers in | Duy-Thai Nguyen | Ampliar o | A apneia do sono ¢
Neurology 2023 etal. entendimento sobre | comum e afeta o
Apneia do sono em | a apneia do sono e | desempenho diario.
pessoas com|os  efeitos  da| Programas de
sindrome de Down: | atividade fisica na | atividade fisica
causas ¢ efeitos da| qualidade do sono | contribuem para a
atividade fisica? em pessoas com | melhora da
sindrome de Down. | qualidade de vida.
European Journal | Eijsvoogel, Noortje | Correlacionar a | Criangas com
of Pediatrics 2022 | B et al. frequéncia de | sindrome de Down
Increased rate of | sintomas tém maior
respiratory respiratorios em | incidéncia de tosse,
symptoms in | criangas com | coriza € congestao.
children with Down | sindrome de Down. | Sintomas reduzem
syndrome apos os 8 anos com
tratamento
adequado.
Respiratory Breuer, Oded et al. | Analisar a fungdo | Criangas
Medicine 2022 Infant  pulmonary | pulmonar em | apresentam
function tests in| criangas com | anomalias
individuals with | sindrome de Down | anatomicas e
Down syndrome usando teste de | funcionais
funcdo  pulmonar | respiratorias, com
infantil. aprisionamento de
ar e fluxo
expiratorio
diminuido.
Neumologia Campos, C. | Descrever os | Criangas
Pediatrica 2015 Transtornos principais apresentam
respiratdrios em | transtornos transtornos
niflos com sindrome | respiratorios e | respiratorios do
de Down correlaciona-los sono. Diagnosticos
com caracteristicas | sdo frequentemente
genéticas e | insuficientes,
fenotipicas. prejudicando 0
progndstico.
Revista Sindrome | Florez, J. Destacar o sistema | A bronquiolite por
de Down 2013 Infecciones imunoldgico e/ VSR tem alta
respiratorias em | infecgoes incidéncia. o
nifios com sindrome | respiratdrias em | tratamento  ainda
de Down criangas com|ndo ¢  padrdo,
sindrome de Down. | indicando a
necessidade de
programas de
profilaxia.
Revista Sindrome | McDowell, K. M.; | Aprofundar o | Complicagdes
de Down 2010 Craven, D. L. entendimento sobre | incluem infecgdes,
Complicaciones complicacdes apneia obstrutiva do
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pulmonares del | pulmonares na | sono, anomalias
sindrome de Down | infancia com | anatdomicas e
durante la infancia | sindrome de Down. | necessidade de
intervencoes
cirargicas
especializadas.
Arq Ciénc Saude | Soares, J. A. et al. | Analisar a | Criangas
2005 Disturbios relevancia das | apresentam
respiratorios em | desordens predisposicao a
criangas com | pulmonares em | infecgoes,
sindrome de Down | criangas com | dificuldades de
sindrome de Down. | extubagao e
desafios no manejo
ventilatoério,
afetando a
qualidade de vida.

A anomalia cromossOmica caracterizada pela trissomia 21 apresenta prevaléncia de um
a cada setecentos nascidos vivos, associada a idade materna. Mulheres com 20 anos tém
probabilidade de um caso a cada duas mil gestacdes, enquanto aos 45 anos essa taxa aumenta
para um a cada vinte nascimentos (Nguyen et al., 2023). Diante da elevada incidéncia da
Sindrome de Down (SD), destaca-se a necessidade de suporte continuo e manejo clinico de
transtornos respiratorios, altamente prevalentes nesse grupo em comparagdo a populacao
infantil geral (Eijsvoogel et al., 2022). Pesquisa realizada no Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina de Botucatu identificou que 28% das internacdes em UTI pediatrica foram
decorrentes de doencas respiratorias, evidenciando sua relevancia clinica (Takita et al., 2024).

Os disturbios respiratérios em pacientes com SD resultam de alteragdes anatdmicas,
imunoldgicas e condi¢des associadas, como cardiopatia congénita e refluxo gastroesofagico
(Florez, 2023). As anormalidades das vias aéreas incluem hipoplasia de face média,
macroglossia, estreitamento nasofaringeano e traqueal, além de laringo e traqueomalacia
(Eijsvoogel et al., 2022; McDowell e Craven, 2010). Disfungdes imunolédgicas, como maturagao
deficiente de linfocitos T e B e reducao de leucocitos, aumentam a suscetibilidade a infecgoes
respiratorias (Soares et al., 2004; Florez, 2023). Comorbidades como obesidade e hipotonia
também favorecem obstrugdes (McDowell e Craven, 2010; Nguyen et al., 2023).

Os sintomas mais comuns incluem tosse, congestao nasal, rinorreia, febre e dispneia.
Essas manifestagcdes podem comprometer o sistema otorrinolaringoldgico e predispor a Apneia
Obstrutiva do Sono (AOS), cuja prevaléncia em criangas com T21 varia entre 50% e 75%,
contrastando com 2% da populagdo pediatrica geral (Eijsvoogel et al., 2022; Campos, 2015). A
AOS esta relacionada a alteragdes anatomicas, obesidade e macroglossia, sendo frequentemente
subdiagnosticada devido a baixa percepgao familiar e ao custo do exame de sono (McDowell &
Craven, 2010). O tratamento busca melhorar a qualidade de vida por meio de medidas
terapéuticas como perda de peso e desobstrucao das vias aéreas (Campos, 2015).

As Infeccdes Respiratérias Agudas (IRA’s) sdo causas significativas de hospitalizagao,
com custos e tempo de internacdo até trés vezes superiores aos de criangas sem SD (Florez,
2023; Campos, 2015). A pneumonia representa cerca de 50% das internagdes, seguida da
bronquiolite, responsavel por 17,6% dos casos, frente a 7-9% na populagao geral (Takita et al.,
2024; Florez, 2023). O Virus Sincicial Respiratorio (VSR) destaca-se como agente principal
das infec¢des respiratdrias inferiores, associado a anomalias anatdmicas, imunologicas e a
doenca do refluxo gastroesofagico, que predispde a pneumonia aspirativa devido a disfagia
(Florez, 2023).
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Em sintese, os transtornos respiratorios representam a principal causa de morbidade e
internagdo hospitalar em criangas com Sindrome de Down, influenciados por alteragdes
anatomicas, imunoldgicas e comorbidades associadas. Entre os quadros mais prevalentes
destacam-se a Apneia Obstrutiva do Sono, as infecgdes respiratorias agudas, que incluem a
pneumonia e a bronquiolite.

As estratégias de prevengdo e manejo t€m papel essencial diante da alta prevaléncia
dessas condi¢des. Medidas fundamentais incluem a vacinagdo anual contra influenza e
administracdo da vacina pneumocoécica 23-valente, recomendada pela Sociedade Brasileira de
Imunizagao e pela Sociedade Brasileira de Pediatria, além da intervengdo precoce em casos de
IRA’s (Campos, 2015; Takita et al., 2024). A profilaxia com palivizumabe ¢ indicada em casos
especificos de bronquiolite grave associada ao VSR, principalmente em criangas com
cardiopatia congénita, doenca pulmonar cronica ou prematuridade; entretanto, apesar das
evidéncias benéficas, seu uso ainda ¢ limitado pela auséncia de protocolos especificos para
criangas com SD e pela falta de financiamento publico (Florez, 2023; Takita et al., 2024).

O manejo adequado, portanto, envolve medidas preventivas, como vacinagao, uso do
palivizumabe em casos selecionados, protocolos hospitalares especificos, além de
acompanhamento multidisciplinar.

Outro aspecto relevante do manejo refere-se as dificuldades técnicas em procedimentos
hospitalares, especialmente na intubagdo orotraqueal. Em razdo das caracteristicas anatdmicas
da SD, como vias aéreas estreitas e predisposicao a traqueomaldcia, recomenda-se o uso de
tubos endotraqueais dois a trés tamanhos menores do que os habituais, prevenindo complicagdes
como estenose subgldtica adquirida. A falta de conhecimento sobre essas particularidades
reforga a importancia de protocolos institucionais especificos (McDowell e Craven, 2010).
Além disso, abordagens multidisciplinares que envolvem pediatras, pneumologistas,
otorrinolaringologistas, fonoaudiologos e fisioterapeutas respiratorios sdo fundamentais para o
cuidado integral (Takita et al., 2024).

Apesar dos avangos, permanecem desafios relacionados ao subdiagnoéstico, a limitagdo
de acesso a recursos especializados e a auséncia de protocolos nacionais de manejo respiratorio
voltados a SD. Torna-se, portanto, imprescindivel investir em mais pesquisas longitudinais, em
politicas publicas que garantam imunizagdo ampliada e em estratégias inovadoras, como
polissonografia domiciliar e testes de fungdo pulmonar em lactentes, assegurando qualidade de
vida e reducao de complicagdes para essa populacao.

Embora os achados sejam relevantes, esta revisao de literatura apresenta limitagdes que
podem ter influenciado a abrangéncia e a consisténcia dos resultados. A presenca de
comorbidades adicionais nos pacientes analisados, como cardiopatias congénitas, que podem
interferir nos desfechos, além do tamanho reduzido das amostras, muitas vezes oriundas de
estudos de coorte Unica. Essas condi¢cdes comprometem a confiabilidade estatistica e dificultam
a generalizagdo dos resultados. Outras limitagdes incluem a predominancia de estudos
observacionais, a escassez de pesquisas longitudinais, a existéncia de registros incompletos e a
falta de informagdes detalhadas em prontuéarios médicos, fatores que restringem a profundidade
das anélises.

4 CONCLUSAO

O presente estudo teve como objetivo analisar a prevaléncia, os fatores associados e as
estratégias clinicas e preventivas relacionadas aos distarbios respiratorios em criangas com
Sindrome de Down. Constatou-se elevada prevaléncia dessas condigdes, configurando-se como
um dos principais limitadores da qualidade de vida dessa populagdo. Observou-se também a
existéncia de uma lacuna entre recomendagdes tedricas e a pratica clinica, marcada pela
escassez de protocolos especificos e politicas publicas. Os distirbios respiratorios mostraram-
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se fortemente associados a altos indices de hospitalizagdes e complicagdes evitdveis. Em termos
de manejo, destacam-se a vigilancia clinica precoce, exames diagndsticos como
polissonografia, profilaxia contra infec¢des, vacinagdo e acompanhamento multiprofissional. O
desenvolvimento de planos terapéuticos individualizados mostrou-se essencial para a
reabilita¢do e prevencao de agravos.

Apesar dos avangos, a literatura apresenta limitagdes metodologicas e numero reduzido
de estudos voltados a populagdo com Sindrome de Down. Assim, sdo necessarias pesquisas
mais consistentes, como ensaios clinicos e estudos longitudinais. Conclui-se que intervengdes
assistenciais precoces e integradas sdo fundamentais para reduzir complicagdes, aprimorar o
cuidado e garantir melhores prognosticos.
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LESOES ESPORTIVAS EM MODALIDADES RECREATIVAS NA ADOLESCENCIA

GRACIELA ELEONOR DA SILVA RIBAMAR; JOAO MARCOS VENANCIO FRANCO

Introducao: Nos ultimos anos, a participagao em atividades desportivas tem sido
promovida como parte essencial do desenvolvimento fisico, psicoldgico e social dos
adolescentes. No entanto, esta participacdao nao é isenta de riscos, ja que o aumento da
competitividade e da carga de treinamento, pode levar 4 ocorréncia de lesoes
desportivas. Diante disso, torna-se essencial compreender os principais fatores
associados as lesdes em jovens atletas, a fim de promover a prevencao e o desempenho
saudavel durante a pratica esportiva, uma vez que as lesdes desportivas sdo uma
preocupacao significativa nesta faixa etaria. Objetivo: Neste trabalho, tivemos como
objetivo principal levar conhecimentos sobre lesoes esportivas em adolescentes de 13 a
16 anos na Usina da Paz. Metodologia: Trata-se de um estudo transversal, analitico
descritivo. A experiéncia foi realizada através de uma pesquisa de campo, com entrega de
formularios para os pesquisadores analisarem indices de lesdes e queixas, coletando os
dados e identificando os tipos de esporte que precisam de mais atengao pelas lesoes
sinalizadas. Resultados: Com base nesses dados, foi identificado que 68% dos
adolescentes entrevistados sofrem com algum tipo de impedimento fisico. Como
resultado, foram distribuida cartilhas sobre o tema proposto, acompanhada de uma
palestra explicativa, o que possibilitou a compreensao e participacao dos envolvidos.
Conclusao: Portanto, faz-se necessaria estratégias educativas para promover a
conscientizacao sobre as praticas seguras, bem como programas de treinamento
especificos, para reduzir os riscos de lesoes e a continuidade de producao de cartilhas
com informagdes de como se porta durante a pratica de atividades fisicas na
adolescéncia.

Palavras-chave: ATIVIDADES DESPORTIVAS; ADOLESCENTES; ESPORTE;
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CONHECIMENTO DA ENFERMAGEM SOBRE SEPSE: UMA REVISAO
INTEGRATIVA

LUCIANA CARNEIRO SANTOS ALVARENGA; ANGELICA LOPES DA SILVA PEREIRA;
RENATO FREITAS URZEDO

Introducao: A sepse é uma sindrome clinica grave caracterizada por disfun¢do organica
decorrente de uma resposta inflamatéria desregulada a infecgao, com alta mortalidade
global. No Brasil, a taxa de mortalidade pode chegar a 44%, agravada pela demora no
diagnostico e inicio do tratamento. Apesar dos avancos terapéuticos, o reconhecimento
precoce da sepse ainda é um desafio, exigindo conhecimento técnico da equipe de
enfermagem, que mantém contato direto com o paciente. Objetivo: Analisar o
conhecimento da equipe de enfermagem sobre sepse, destacando sua importancia para o
reconhecimento precoce e manejo adequado da condicao. Metodologia: Trata-se de uma
revisao integrativa da literatura, realizada nas bases SciELO e BVS. Foram utilizados
descritores controlados (DeCS/MeSH) combinados por operadores booleanos. Os
critérios de inclusao abrangeram artigos originais e revisoes publicadas nos ultimos dez
anos, disponiveis na integra. Apés triagem e andlise, sete artigos compuseram a amostra
final. Resultados: Os estudos evidenciaram lacunas significativas no conhecimento dos
profissionais de enfermagem sobre sinais clinicos iniciais, protocolos assistenciais e
estratégias de intervencdo precoce. Verificou-se que muitos profissionais nao receberam
treinamento formal sobre sepse e desconhecem o uso de bundles assistenciais. A
simulacdo clinica foi pouco explorada, embora eficaz na ampliacao do conhecimento. De
forma geral, os dados evidenciam a urgéncia de reforcar o preparo dos profissionais de
enfermagem quanto ao reconhecimento, manejo e tratamento precoce da sepse.
Conclusao: O conhecimento da enfermagem sobre sepse permanece insuficiente para
garantir identificagdo precoce e tratamento adequado. E essencial investir em politicas
de educacao continuada, simulacOes clinicas e atualizagdo de protocolos. A valorizagao
da enfermagem como agente estratégico na detecgao precoce da sepse € fundamental
para assegurar uma assisténcia segura e eficaz.

Palavras-chave: CAPACITACAO; DIAGNOSTICO PRECOCE; EDUCACAO
CONTINUADA;
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO RN PREMATURO EM CONTEXTO DE
DEPRESSAO POS - PARTO: UM RELATO DE EXPERIENCIA

ANA CAROLINA MARTINS DA CRUZ

Introducao: A depressdo pds-parto € um transtorno psicolégico que causa sofrimento
profundo, desconexdo com o bebé e a sensagao de culpa. A DPP pode impactar o bebé
através da dificuldade na progressao do vinculo afetivo, resultando em problemas no
desenvolvimento cognitivo, social e emocional da crianca. Objetivo: descrever a
experiéncia e a assisténcia de enfermagem baseada na Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) mediante o Processo de Enfermagem ao RN prematuro em
acompanhamento pelo ambulatério de seguimento Follow-up. Metodologia: estudo
descritivo, qualitativo, do tipo relato de experiéncia, desenvolvido por enfermeira
residente durante a assisténcia ao RN proveniente da Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal para o ambulatério de seguimento da terceira etapa do Método Canguru em um
Hospital de ensino no Estado do Maranhdo, no periodo do més de setembro de 2025. Os
dados foram coletados a partir de analises documentais, do PE e da observacao clinica do
paciente. Os Diagndsticos de Enfermagem (DE) foram realizados a partir da taxonomia
NANDA I. E na etapa de planejamento e implementacao foram utilizadas as taxonomias
da Classificagao dos Resultados de Enfermagem (NOC) e a Classificacao das
Intervengoes (NIC), respectivamente. Resultados: Iniciou-se a primeira etapa do PE por
meio da coleta de dados presentes no prontuario, anamnese e exame fisico. Subsequente
a analise dos dados foram elencados os principais DE, assim como os resultados
esperados e as intervencdes. DE1: Nutricao desequilibrada menor do que as
necessidades corporais relacionada a amamentacao ineficaz evidenciado por ganho
ponderal de peso diario > 15g/dia. Resultado NOC: melhora do ganho de peso e do
estado nutricional. Intervengdes NIC: monitorar o ganho de peso do RN e proporcionar
aconselhamento de apoio para mae. DE2: Risco para amamentagao interrompida
relacionado a fatores emocionais estresse e ansiedade, evidenciado por sofrimento
psicoldgico materno. Resultado NOC: reducao do estresse e da ansiedade e melhora da
autoeficacia materna. Intervengoes NIC: apoio emocional e promoc¢ao do vinculo.
Conclusao: Percebe-se a importancia do enfermeiro na assisténcia ao RN prematuro pds
alta, pois é o profissional que garante a continuidade do cuidado planejado e executado
dentro do PE, impactando na sobrevida e no crescimento e desenvolvimento saudaveis
dessas criangas.

Palavras-chave: RECEM-NASCIDO PREMATURO; DIAGNOSTICO DE
ENFERMAGEM; METODO CANGURU
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EDUCACAO SEXUAL E SAUDE REPRODUTIVA NA ADOLESCENCIA:
ESTRATEGIAS DE PREVENCAO E PROMOCAO DE DIREITOS

JAQUELINE DE OLIVEIRA OLIVEIRA; MARINA GABRIELA COSTA SOARES;
GIULIANE PEREIRA DA COSTA; JULYA LUIZA SANTOS EMILIANO; FRANCISLENA
DE ALBUQUERQUE PRESTES; AMANDA GIOVANNA RIBEIRO MACEDO

RESUMO

A adolescéncia ¢ um periodo de intensas transformagdes fisicas, emocionais, cognitivas e
sociais, marcado pela constru¢do da identidade, autonomia e desenvolvimento da capacidade
de tomada de decisdes. Nesse estagio, os adolescentes comecam a explorar sua sexualidade,
estabelecer relagdes afetivas e desenvolver comportamentos sociais complexos, o que os torna
particularmente vulneraveis a riscos relacionados a satde sexual e reprodutiva, incluindo
gravidez precoce, infec¢des sexualmente transmissiveis e violéncia sexual. Considerando a
relevancia desses desafios, este estudo teve como objetivo analisar estratégias de educacao
sexual e saude reprodutiva voltadas para adolescentes, avaliando sua eficacia na prevengao de
riscos e promocao de direitos. A pesquisa caracteriza-se como uma revisao bibliografica, com
analise de artigos publicados entre 2018 e 2025 em bases de dados nacionais e internacionais,
incluindo estudos originais, revisdes sistematicas e revisdes integrativas, selecionados com
base em critérios de relevancia para a populacdo adolescente. As informagdes foram
categorizadas em quatro eixos principais: intervengdes educativas e estratégias de prevengao;
eficacia de programas de educacdo sexual; promogdao de direitos sexuais e reprodutivos; e
impacto de fatores socioculturais e tecnoldgicos na sexualidade. Os resultados indicam que
programas de educagdo sexual implementados em escolas, combinando aulas teoricas,
oficinas, debates, atividades participativas e recursos digitais, promovem aumento do
conhecimento sobre sexualidade, adesdo a métodos contraceptivos, fortalecimento da
autonomia e habilidades de tomada de decisdao responsavel. A abordagem baseada em direitos
humanos contribui para a constru¢do de um ambiente de didlogo aberto, reduz estigmas,
promove igualdade de género e conscientiza sobre consentimento e identidade sexual. Além
disso, a integracdo entre escola, familia, comunidade e politicas publicas potencializa os
efeitos das intervengdes, enquanto fatores socioculturais e tecnologicos, como redes sociais €
acesso a internet, influenciam o comportamento sexual, destacando a necessidade de educacao
digital em satude sexual. Conclui-se que a implementagdo de estratégias educativas integradas
e baseadas em evidéncias ¢ fundamental para reduzir a vulnerabilidade de adolescentes frente
a gravidez precoce, ISTs e comportamentos de risco, promovendo satide integral, autonomia e
garantia de direitos sexuais e reprodutivos, sendo essencial a continuidade de pesquisas e
acoes sustentaveis adaptadas a contextos regionais e culturais diversos.

Palavras-chave: Direitos sexuais; Cidadania; Promog¢ao da saude
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1 INTRODUCAO

A adolescéncia ¢ um periodo de intenso crescimento fisico, emocional, cognitivo e
social, marcado por transformacdes que influenciam a constru¢do da identidade, a autonomia
e a capacidade de tomada de decisdes. Nesse estagio, os adolescentes comecam a explorar sua
sexualidade, estabelecer relagdes afetivas e desenvolver comportamentos sociais complexos, o
que os torna particularmente vulneraveis a diversos riscos relacionados a satde sexual e
reprodutiva(BRASIL, 2022). Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), entre os
principais desafios identificados estdo a gravidez precoce, infecgdes sexualmente
transmissiveis (ISTs), violéncia sexual, além de lacunas no acesso a informagdes corretas e a
servicos de saude (OMS, 2021).

No Brasil, a gravidez na adolescéncia ainda ¢ considerada um problema de saude
publica relevante, com impactos significativos para a saide materna e infantil, a educacao e a
insercao social da jovem mae. Dados do Ministério da Satde indicam que, entre 2021 e 2023,
a taxa de gravidez entre adolescentes de 15 a 19 anos manteve-se em niveis preocupantes,
principalmente nas regides Norte e Nordeste, evidenciando desigualdades socioecondmicas,
culturais e educacionais (BRASIL, 2023). Além disso, a prevaléncia de ISTs nessa faixa etaria
apresenta crescimento associado a desinformacao, falta de acesso a preservativos e barreiras
socioculturais que dificultam a comunicagao aberta sobre sexualidade.

A educacdo sexual surge, portanto, como uma estratégia indispensavel para a
promog¢do da saude integral dos adolescentes. Intervencdes sustentadas em evidéncias
cientificas e aplicadas nas escolas, com o envolvimento da familia e da comunidade, mostram-
se estratégias eficazes para promover a satide e o bem-estar dos estudantes. contribuem para
reduzir a incidéncia de gravidez precoce e ISTs, além de favorecer o desenvolvimento da
autonomia e da tomada de decisdo responsavel (Paiva ef al., 2023; Silva et al., 2022). Tais
programas abordam ndo apenas aspectos bioldgicos da sexualidade, mas também dimensdes
emocionais, sociais e éticas, promovendo a compreensao de conceitos como consentimento,
identidade de género, orientagdo sexual e direitos reprodutivos.

Do ponto de vista educacional, as escolas representam ambientes estratégicos para
acOes preventivas € de promocao de satde. Elas permitem o contato sistematico com o
adolescente, facilitando a construgdo de conhecimento critico e habilidades sociais que
contribuem para escolhas saudaveis e conscientes (Silva et al, 2022). A incorporagao da
educacdo sexual no curriculo escolar, associada a atividades participativas, debates, oficinas e
utilizacdo de recursos digitais, tem se mostrado eficaz em diversos estudos internacionais e
nacionais, mostrando redu¢do de comportamentos de risco e aumento do conhecimento sobre
sexualidade (Pinto & Costa, 2023).

Outro aspecto relevante ¢ a promogao dos direitos sexuais e reprodutivos, que garante
aos adolescentes autonomia, liberdade de decisdo e acesso a servigos de satide adequados. A
educagdo sexual alinhada aos direitos humanos possibilita a compreensdao da sexualidade
como um direito, ndo apenas um comportamento, fortalecendo valores de respeito, prevengao
de violéncia e igualdade de género. Programas que enfatizam direitos sexuais promovem um
ambiente de didlogo aberto, reduzem estigmas e contribuem para a constru¢do de uma
sociedade mais informada e consciente sobre questdes de saude reprodutiva (Paiva et al.,
2023).

Da mesma forma, fatores socioculturais e tecnoldgicos impactam diretamente a
sexualidade adolescente. O acesso precoce a internet e redes sociais, embora possa fornecer
informagodes, também expde os jovens a conteidos inadequados e desinformacdo sobre
sexualidade. Estudos recentes ressaltam a necessidade de incluir a educagdo digital em saude
sexual, preparando adolescentes para interpretar criticamente contetdos online e promover
comportamentos responsaveis e seguros (OMS, 2021).
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Por tanto, a adolescéncia representa um momento crucial para a intervencao em satde
sexual e reprodutiva. A promog¢do de educagdo sexual baseada em evidéncias, aliada a
prevencdo de riscos e a garantia de direitos, constitui uma estratégia eficaz para reduzir
desigualdades, promover saude integral e fortalecer a autonomia do adolescente.
Considerando a magnitude dos desafios enfrentados, este estudo tem como objetivo geral
analisar estratégias de educacdo sexual e saude reprodutiva voltadas para adolescentes,
destacando sua eficicia na prevengdo de riscos e na promog¢do de direitos sexuais e
reprodutivos.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma revisdo bibliografica, com enfoque em
pesquisas recentes relacionadas a educagdo sexual e a saude reprodutiva de adolescentes.
Através desse estudo foi possivel sistematizar e analisar informagdes ja publicadas,
possibilitando a identificacdo de evidéncias cientificas, lacunas de conhecimento e praticas
recomendadas na area da satde e educagao.

A busca de artigos foi realizada nas bases de dados PubMed, Scielo, LILACS e Google
Scholar, utilizando descritores relacionados ao tema, tais como “educacdo sexual”, “saude
reprodutiva”, ‘“adolescentes”, “preven¢dao de gravidez precoce”, “infec¢des sexualmente
transmissiveis” e “direitos sexuais e reprodutivos”. Foram selecionados artigos publicados
entre 2018 e 2025, priorizando estudos nacionais e internacionais, revisdes sistematicas,
revisdes integrativas e pesquisas originais que abordassem intervengdes educativas, prevengao
de riscos e promogao de direitos sexuais e reprodutivos de adolescentes.

Foram estabelecidos critérios de inclusdo e exclusdo para a selecdo dos estudos. Foram
incluidos artigos em portugués, inglés ou espanhol, focados em adolescentes com idade entre
10 e 19 anos, que abordassem educagdo sexual, promogao de satide reprodutiva, prevengdo de
gravidez precoce e infec¢des sexualmente transmissiveis, bem como direitos sexuais e
reprodutivos. Foram excluidos artigos duplicados, publicagdes sem acesso ao texto completo
e estudos que nao abordassem especificamente a populagao adolescente ou educagao sexual.

Apo6s a selecdo, os artigos foram submetidos a leitura critica e categorizagdo das
informacdes, organizadas em quatro eixos principais: intervencdes educativas e estratégias de
prevengao; eficacia de programas de educacao sexual na redugcdo de comportamentos de risco;
promo¢do de direitos sexuais e reprodutivos; e impacto de fatores socioculturais e
tecnologicos na sexualidade adolescente. As informacgdes extraidas foram sistematizadas em
quadro-sintese, permitindo a comparagdo entre os estudos, a identificacdo de resultados
consistentes, limitacdes metodoldgicas e recomendacdes para futuras pesquisas.

Por se tratar de estudo de revisdo bibliografica, ndo houve envolvimento de sujeitos
humanos, estando isento de avaliagio pelo Comité de Etica em Pesquisa. Todas as fontes
utilizadas foram devidamente citadas, respeitando direitos autorais e garantindo a integridade
académica da pesquisa.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os estudos analisados indicam que a implementag@o de programas de educagdo sexual
nas escolas tem se mostrado uma estratégia eficaz para a promog¢ao da saude e prevengao de
comportamentos de risco entre adolescentes, incluindo gravidez precoce e infecgdes
sexualmente transmissiveis (ISTs) (Paiva et al., 2023). Estudos nacionais e internacionais
demonstram que intervengdes educativas que combinam aulas tedricas, oficinas, debates,
atividades participativas e recursos digitais promovem aumento do conhecimento sobre
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sexualidade, maior adesdo ao uso de métodos contraceptivos e desenvolvimento de
habilidades para tomada de decisdes responsaveis (Silva et al., 2022; Pinto & Costa, 2023).

Observou-se que a educagdo sexual baseada em direitos humanos contribui para o
fortalecimento da autonomia dos adolescentes, incentivando a reflexdo sobre consentimento,
identidade de género, orientacdo sexual e igualdade de género. Programas que abordam
direitos sexuais e reprodutivos favorecem um ambiente de didlogo aberto, reduzem estigmas e
promovem comportamentos de prevencao, destacando-se como estratégia eficaz na promogao
da satde integral do adolescente (OMS, 2021; Paiva et al., 2023).

A influéncia de fatores socioculturais e tecnoloégicos também foi identificada como
determinante na sexualidade dos adolescentes. O acesso precoce a internet e redes sociais,
embora ofereca informagdes, aumenta o risco de exposi¢do a conteudos inadequados ou
desinformacao. Nesse contexto, estudos apontam a necessidade de incluir educacao digital em
saude sexual, capacitando os jovens para interpretar criticamente contetidos online e adotar
comportamentos seguros (OMS, 2021).

A andlise dos dados evidencia que programas educativos integrados a escola e a
familia apresentam maior eficacia na redu¢ao de comportamentos de risco, comparativamente
a estratégias isoladas. Além disso, politicas publicas que garantam acesso a preservativos,
consultas de saude reprodutiva e acompanhamento psicologico complementam a efetividade
das a¢des educativas (BRASIL, 2023).

A seguir, apresenta-se um quadro-sintese com os principais achados da literatura
revisada, evidenciando as estratégias, resultados e limitagdes dos estudos analisados:

Tabela 1 — Principais interveng¢des educativas e resultados obtidos em estudos com adolescentes

Autor(es) / Ano Tipo de Intervengao Resultados principais Limitagdes
Paiva et al., 2023 ograma escolar com Aumento do conhecimento | restrita a uma regido
oficinas e debates sobre sexualidade; redugao

de comportamentos de
risco

Silva et al., 2022 Educagao sexual Maior adesdo ao uso de Follow-up curto
participativa e digital contraceptivos;
desenvolvimento da
autonomia
Pinto & Costa, 2023 Intervencdo Redugio da incidéncia de | Estudos observacionais
multidisciplinar escolar gravidez precoce; melhora
na comunicacao familia-
escola
OMS, 2021 Diretrizes de educagio Promocgao de mentagdo variavel entre

sexual baseada em direitos comportamento paises

responsavel;

conscientizacdo sobre ISTs

Fonte: Elaborado pelos autores
Os resultados indicam que, embora haja evidéncias consistentes sobre a eficacia da

educacgao sexual, persistem desafios relacionados a desigualdade de acesso, barreiras culturais,
resisténcia de familias ou comunidades e limitagdao de recursos. Dessa forma, a
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integragdo entre politicas publicas, escola, familia e tecnologia se mostra essencial para
potencializar os efeitos das intervengdes (OMS,2021).

A revisdo indica que estratégias educativas baseadas em evidéncias, associadas a
promocao de direitos e a prevengdo de riscos, sdo eficazes para reduzir a vulnerabilidade dos
adolescentes em relacdo a saude sexual e reprodutiva. Contudo, hd necessidade de
continuidade das pesquisas, especialmente em contextos regionais diversos, para consolidar
modelos replicaveis e sustentaveis de intervengao.

4 CONCLUSAO

A revisdo bibliografica realizada evidencia que a educagdo sexual e a promogdo da
saude reprodutiva sdo estratégias fundamentais para reduzir a vulnerabilidade de adolescentes
frente a gravidez precoce, infecgdes sexualmente transmissiveis e comportamentos de risco.
Intervengdes escolares que combinam atividades participativas, debates, oficinas e recursos
digitais, aliadas a orientagdo familiar e comunitaria, mostram-se eficazes na ampliacdo do
conhecimento, na promoc¢do da autonomia e na conscientizacdo sobre direitos sexuais e
reprodutivos.

Os resultados também apontam que fatores socioculturais e tecnoldgicos influenciam
diretamente a sexualidade adolescente, ressaltando a necessidade de inclusao da educagao
digital em satde sexual, que capacite os jovens a interpretar criticamente informagdes
disponiveis na internet e redes sociais.

Apesar dos avancos, o estudo identificou limitagdes, como a heterogeneidade das
metodologias utilizadas nos programas educativos, a restricdo geografica de alguns estudos e
a falta de pesquisas longitudinais que acompanhem os efeitos das intervengdes a longo prazo.

Como perspectivas futuras, recomenda-se a implementagdo de programas educativos
integrados e continuos, que envolvam escola, familia, comunidade e politicas publicas, bem
como estudos que avaliem a eficicia das acdes em diferentes contextos regionais e culturais.

A consolidagdo de praticas baseadas em evidéncias contribuird para a promogado de
uma adolescéncia sauddvel, segura e consciente, fortalecendo a autonomia e os direitos
sexuais e reprodutivos dos jovens.
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RESUMO

A alimentagdo saudavel na infancia e adolescéncia ¢ essencial para o crescimento, o
desenvolvimento e a prevencdo de doengas cronicas nao transmissiveis, como obesidade,
diabetes tipo 2 e hipertensdo. Nos ultimos anos, observou-se no Brasil uma transi¢ao
alimentar marcada pelo aumento do consumo de alimentos ultraprocessados e pela redugdo da
ingestdo de frutas, verduras e alimentos minimamente processados, fenomeno associado a
publicidade direcionada ao publico infanto-juvenil, ao sedentarismo e a fatores
socioeconomicos. Portanto, a escola surge como espaco estratégico para acdes educativas que
promovam habitos alimentares adequados, sendo que a equipe multiprofissional ¢ um agente
central na mediagdo dessas praticas. Este estudo teve como objetivo analisar as evidéncias
recentes sobre a atuacdo da equipe multiprofissional na prevencao de habitos alimentares
inadequados entre criangas e adolescentes, destacando a importincia de abordagens
educativas participativas, integradas ao contexto familiar e escolar. A revisdo bibliografica
indicou que intervengdes conduzidas pela equipe multiprofissional, quando adaptadas a
realidade sociocultural, utilizando metodologias ativas como oficinas, dramatizagdes e
construcgdo coletiva de cardapios, contribuem para a ampliagdo do conhecimento nutricional,
mudangas comportamentais positivas € conscientizacao sobre escolhas alimentares saudaveis.
Observou-se que a efetividade dessas acdes depende do envolvimento da familia, da
disponibilidade de alimentos naturais e do estimulo a praticas sustentaveis, sendo os fatores
socioecondmicos e a influéncia mididtica barreiras recorrentes. Politicas publicas como o
Programa Nacional de Alimentagdo Escolar (PNAE) e o Programa Saude na Escola (PSE)
reforcam a importancia da integragdo entre saude e educacgdo, proporcionando suporte para a
atuacdo da enfermagem na promocao da alimentagdo saudavel. Conclui-se que a equipe
multiprofissional exerce um papel estratégico na prevencdo de habitos alimentares
inadequados ¢ na promogao da saude infantil e juvenil, atuando de forma educativa,
preventiva e socialmente transformadora. Recomenda-se a continuidade e ampliacdo de
programas intersetoriais permanentes, envolvendo escola, familia e comunidade, que
incentivem escolhas alimentares conscientes, sustentdveis e alinhadas as politicas publicas,
visando consolidar uma cultura de alimentacao saudavel desde a infancia e adolescéncia.

Palavras-chave: Alimentagdo saudavel; Adolescéncia ; Saude escolar.

DOI: 10.51161/iii-conaisa/66642



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V. 6,N24, 2025

1 INTRODUCAO

A infiancia e a adolescéncia constituem fases determinantes do ciclo wital,
caracterizadas por intensas transformacdes fisicas, cognitivas e sociais que influenciam
diretamente a formagao de habitos de vida, entre eles a alimentacdo. A adogao de praticas
alimentares saudaveis ¢ fundamental para o crescimento ¢ desenvolvimento adequados, além
de ser um fator protetor contra agravos nutricionais ¢ doengas cronicas ndo transmissiveis,
como obesidade, diabetes mellitus tipo 2 e hipertensdo arterial (Nunes et al., 2024).

Nas ultimas décadas, observa-se uma acentuada transi¢do alimentar no Brasil, marcada
pela substituicio de alimentos in natura ou minimamente processados por produtos
ultraprocessados, ricos em agucares, gorduras e sodio. Essa mudanca, aliada ao sedentarismo
e ao marketing alimentar direcionado ao publico infantil, tem contribuido para o aumento da
prevaléncia de sobrepeso e obesidade em criangas e adolescentes, configurando um grave
problema de saude publica (Nascimento et al., 2024). Dados recentes demonstram que fatores
socioecondmicos, culturais e educacionais influenciam diretamente o padrao alimentar, sendo
a escolaridade materna e a renda familiar determinantes significativas do consumo de
ultraprocessados (Barbosa ef al., 2024).

O ambiente escolar surge como um espago estratégico para o desenvolvimento de
acoes de promocdo da saude e educacdo alimentar, pois além de sua fun¢do pedagogica,
exerce forte influéncia sobre os comportamentos e valores dos estudantes (Silva et al., 2021).
A escola, quando articulada a politicas publicas como o Programa Satide na Escola (PSE) e o
Programa Nacional de Alimentacdo Escolar (PNAE), torna-se um cenario privilegiado para
praticas educativas voltadas a formagao de hébitos alimentares saudaveis (Pereira & Oliveira
2024).

Nesse cendrio, a equipe multi profissional exerce um papel essencial como mediadora
de processos educativos em satde, atuando ndo apenas na prevengdo de agravos nutricionais,
mas também na promocao de comportamentos saudaveis e sustentaveis (Moura et al., 2024).
Os profissionais da area da saude, ao desenvolverem atividades educativas interativas e
problematizadoras, contribuem para o fortalecimento da autonomia dos adolescentes e para a
construgado coletiva do conhecimento sobre alimentagdo e bem-estar (Lima ef al., 2020).

Dessa forma, esta revisdo tem como objetivo analisar a da atuacdo da equipe
multiprofissional acerca da promog¢ao e prevencao de habitos alimentares inadequados em
criangas e adolescentes, discutindo o impacto das intervengdes educativas realizadas no
contexto escolar e familiar.

2 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os habitos alimentares de criangas e adolescentes t€ém passado por transformacoes
significativas, caracterizadas pelo aumento do consumo de alimentos ultraprocessados e pela
reducdo da ingestdo de alimentos in natura e minimamente processados(Castro et al., 2020).
Estudos epidemiologicos mostram que mais de 80% das criangas brasileiras consomem
regularmente produtos ultraprocessados, como biscoitos, refrigerantes e salgadinhos,
configurando um padrdo alimentar preocupante que repercute em sobrepeso, obesidade e
outras doencas cronicas nao transmissiveis (BRASIL, 2023). Essa tendéncia reflete mudancas
sociais e econdmicas, a influéncia da publicidade e o facil acesso a produtos industrializados,
o que reforca a necessidade de intervengdes educativas continuas e integradas (Lopes et al.,
2019).

A escola, por sua natureza formadora, representa um espaco privilegiado para a

promocao da satide e para o desenvolvimento de agdes interdisciplinares de educacao
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alimentar. De acordo com o Ministério da Saude (BRASIL, 2023) e o Programa Saude na
Escola (PSE), as praticas de promog¢do da alimentacdo saudavel devem articular saberes da
satde e da educacgdo, fortalecendo o papel dos profissionais da area da satide como agentes
mediadores entre o conhecimento técnico € o cotidiano dos estudantes (Souza et al., 2020).
Pesquisas realizadas em escolas publicas do Brasil confirmam que agdes conduzidas por
enfermeiros, quando baseadas em metodologias participativas, contribuem para a melhoria do
conhecimento e para pequenas, mas significativas, mudang¢as comportamentais entre
adolescentes, como o aumento do consumo de frutas e a reducao da ingestao de refrigerantes
(Pereira & Oliveira 2024).

Essas intervengdes, mostram-se mais eficazes quando aplicadas de forma continua e
adaptadas ao contexto sociocultural dos alunos (Cunha et al., 2020). Em estudo realizado no
Ceara, oficinas educativas sobre alimentacdo saudavel promoveram reflexdes criticas e
aumento do interesse dos adolescentes pelo preparo caseiro dos alimentos, especialmente
quando os temas abordavam a cultura alimentar local (Aratjo et al., 2021). Da mesma forma,
uma pesquisa conduzida em Minas Gerais verificou que a inclusao de jogos, dramatizagdes e
a construgdo coletiva de cardapios equilibrados favoreceu a aprendizagem significativa, com
participagdo ativa dos estudantes (Martins et al., 2008). No entanto, apesar dos resultados
positivos, diversos autores apontam limitagdes quanto a sustentabilidade dessas mudangas,
uma vez que o ambiente familiar e as condi¢des socioecondmicas continuam exercendo
influéncia decisiva sobre as escolhas alimentares (Gomes et al., 2024).

A influéncia familiar, segundo o Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira
(BRASIL, 2023), ¢ determinante na consolidacdo dos habitos alimentares, especialmente
durante a infincia. Familias com rotinas aceleradas e pouco acesso a alimentos frescos tendem
a recorrer com maior frequéncia a produtos industrializados. Nesse sentido, intervengoes
escolares isoladas tendem a alcancar resultados limitados se ndo houver envolvimento direto
da familia. Estudos nacionais e internacionais destacam que a educagdo alimentar eficaz deve
envolver os cuidadores, promovendo espacos de didlogo sobre escolhas alimentares,
planejamento de refei¢des e seguranca alimentar (Castro et al., 2020; Who, 2023).

Outro fator amplamente discutido na literatura € o impacto dos determinantes sociais e
do ambiente alimentar. A disponibilidade de alimentos saudaveis, o pre¢o acessivel e o
marketing direcionado a criangas sdo variaveis que interferem fortemente no comportamento
alimentar (Monteiro et al, 2024). O papel da equipe multiprofissional, nesse sentido,
ultrapassa a orientagdo individual: inclui o engajamento em a¢des de influenciar e
participagdo em conselhos de alimentacdo escolar, defendendo politicas publicas que
restrinjam a publicidade de alimentos ultraprocessados e incentivem a compra de produtos
locais e sazonais (Santos ef al., 2020).

Apesar do consenso sobre a relevancia da escola e da equipe multiprofissional na
promog¢dao de habitos alimentares sauddveis, hd lacunas metodolégicas nas pesquisas
existentes. Muitos estudos utilizam amostras pequenas, carecem de acompanhamento
longitudinal e medem apenas o ganho de conhecimento, sem avaliar mudangas concretas de
comportamento ou de estado nutricional (Ferreira et al., 2020). Além disso, a auséncia de
protocolos padronizados para avaliagdo de intervencdes dificulta a comparagdo entre
resultados e o estabelecimento de indicadores de sucesso.

Portanto, as agdes de equipe multiprofissional devem se fundamentar em abordagens
integradas e continuas, aliadas ao Programa Nacional de Alimentagdo Escolar (PNAE) e ao
PSE, que ja preveem a inser¢do da educacdo alimentar e nutricional como componente
pedagdgico permanente. Essas politicas, quando implementadas de forma efetiva, fortalecem
a seguranga alimentar e nutricional, estimulam o consumo de alimentos regionais e
promovem praticas sustentaveis de producao e consumo (BRASIL, 2024).
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Assim, a atuag¢do da desses profissionais ndo se limita a transmissdo de informagdes,
mas envolve a escuta ativa, o estimulo ao pensamento critico € a articulagdo entre familia,
escola e comunidade. Ressalta-se que a equipe de saude, por sua formacdo integral e
capacidade de comunicagdo, possui um posicionamento estratégico na construcdo de
ambientes saudaveis ¢ na mediagdo entre o conhecimento cientifico e a realidade social dos
estudantes (Almeida et al., 2024). Além disso, o fortalecimento da atuagdo intersetorial e o
investimento em pesquisas longitudinais sdo essenciais para consolidar evidéncias sobre o
impacto real das acdes educativas na saude infantil e juvenil.

Dessa forma, os resultados encontrados na literatura demonstram que a promogao de
habitos alimentares saudaveis ¢ um desafio coletivo que exige politicas publicas consistentes,
formacdo profissional continua e participagdo comunitiria. O compromisso da equipe
multiprofissional com a educagdo alimentar deve ser entendido como parte integrante da
promog¢ao da saude, da prevencdo de doencas e da prote¢do dos direitos da crianca e do
adolescente. Mais do que mudar comportamentos, trata-se de transformar realidades e
consolidar uma cultura alimentar saudavel desde as primeiras fases da vida.

4 CONCLUSAO

O estudo permitiu compreender que a promogao de habitos alimentares saudaveis entre
adolescentes ¢ uma acdo essencial para a constru¢do de uma vida mais equilibrada e para a
prevengao de agravos futuros a saude. As intervengdes desenvolvidas em ambiente escolar
demonstraram que a educacdo em saude, quando aplicada de forma participativa e
contextualizada, favorece a mudanca de comportamentos e desperta o senso critico dos
estudantes em relacdo as suas escolhas alimentares.

A atuacdo da equipe multiprofissional mostrou-se fundamental nesse processo, pois
possibilitou a integragdo entre conhecimento técnico e praticas educativas, refor¢gando o papel
do enfermeiro como agente de transformagao social e promotor de saude. O envolvimento dos
professores e familiares ampliou o alcance das agdes, fortalecendo a rede de apoio e
contribuindo para a consolidagdo de habitos mais saudaveis no ambiente escolar ¢ doméstico.

Entretanto, observou-se que fatores como condi¢des socioecondmicas, influéncia
mididtica e acesso limitado a alimentos naturais ainda representam desafios para a adesdo
continua a uma alimentagdo equilibrada. Esses aspectos evidenciam a necessidade de politicas
publicas mais efetivas e de projetos intersetoriais que articulem satde, educagdo e seguranga
alimentar.

Conclui-se que o trabalho alcangou seu objetivo de estimular a reflexdo e promover
praticas alimentares mais conscientes entre adolescentes, reafirmando a importancia da
educagdo em saude. Como perspectivas futuras, recomenda-se a ampliacdo das agdes para
outras faixas etarias e contextos escolares, bem como a continuidade de programas educativos
permanentes que incentivem escolhas alimentares saudaveis e sustentaveis ao longo da vida.
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AFETO E NEURORREGULACAO: VINCULOS COMO ROTA ALTERNATIVA AO
PROCESSAMENTO SENSORIAL NO AUTISMO

FILIPE BENICIO SILVA; CARINA AUGUSTA ALVES PINTO

Introducao: O autismo é o transtorno do neurodesenvolvimento com maior incidéncia de
comorbidades, como Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade, Transtorno
Opositivo Desafiador, ansiedade, depressao e disturbios do sono. Até o CID-10, o
Transtorno de Processamento Sensorial era classificado como diagndstico auténomo,
mas, a partir do CID-11, passou a ser reconhecido como um dos sintomas caracteristicos
do espectro autista, presente entre 42% e 88% dos casos. Estudos recentes apontam que
o Talamo, estrutura responsavel pela filtragem e retransmissao dos estimulos sensoriais
ao cortex cerebral, pode estar envolvido na génese dessas disfuncgoes. Alteragdes em sua
modulagao comprometem a integracao sensorial, provocando hiper ou hipossensibilidade
a estimulos e desencadeando crises de desregulacdao sensorio-emocional. Objetivo:
Investigar, por meio de revisdao bibliogréafica, a relagao entre o vinculo afetivo
estabelecido entre a crianca autista, seus cuidadores e terapeutas, e a possibilidade de
esse vinculo funcionar como rota alternativa de regulacao sensorial, ativando circuitos
limbicos que favorecem a aprendizagem e o bem-estar emocional. Metodologia: Trata-se
de uma revisao narrativa de literatura, com buscas realizadas nas bases PubMed, SciELO

oo«

e Google Scholar, entre 2000 e 2024, utilizando os descritores “autismo”, “processing
sensory disorder”, “thalamus dysfunction” e “affective bond”. Foram incluidos artigos em
portugueés, inglés e espanhol que abordassem aspectos neurobioldgicos e psicossociais do
processamento sensorial e da aprendizagem significativa em pessoas autistas.
Resultados: A literatura revisada sugere que vinculos afetivos consistentes podem
reduzir respostas de hipersensibilidade e facilitar a integracao sensorial ao envolver o
sistema limbico e o cértex pré-frontal, dreas relacionadas a emocao e ao controle
inibitorio. Essa mediagao afetiva favorece a autorregulagao, a atengdao compartilhada e o
engajamento social, fortalecendo a plasticidade neural e promovendo aprendizagens mais
duradouras. Conclusao: O afeto mostra-se um modulador essencial no processo de
regulacdo sensorial e emocional de individuos autistas. A abordagem neuroeducacional
que integra vinculo, previsibilidade e experiéncias emocionalmente significativas pode se
constituir como estratégia terapéutica complementar as intervengoes tradicionais,
contribuindo para o desenvolvimento global e para a melhoria da qualidade de vida das
criancas e de suas familias.

Palavras-chave: TEA; NEUROEDUCACAQ; DISFUNCAO TALAMICA;
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CRIANCAS EM CENA: UM PROCESSO LUDICO, SOCIAL E AFETIVO

MARIA EDUARDA RIBEIRO VIOLATO FAZONI; NICOLE MARQUES BECKER; LETICIA
ZAVAN ANEQUINE; GISLAINE LIMA DA SILVA

Introducao: O uso excessivo de tecnologia prejudica o desenvolvimento cognitivo, social
e emocional das criancas. Atividades ludicas promovem criatividade, autonomia e
fortalecem vinculos familiares, essenciais para o desenvolvimento saudavel,
especialmente em contextos vulneraveis. Objetivo: Esse projeto teve como objetivo criar
um ambiente acolhedor no Centro Espirita Amor e Caridade de Cafelandia, estimulando a
interacao entre maes e filhos por meio de atividades ludicas mediadas por um
personagem fantoche, o ET, que busca aprender sobre os habitos e cultura humana.
Metodologia: Fundamentada nas teorias de desenvolvimento infantil de Piaget,
Winnicott, Josgrilberg e Sartre, a intervencao utilizou o ET, um fantoche personagem que
interagia com as criangas para contextualizar as atividades como sua jornada de
aprendizado na Terra. Foram realizadas oficinas de culindria (preparacao de torta
salgada), contacao de historias, dinamicas lidicas, atividade de recordacao com carimbos
de maos e rodas de conversa sobre bons modos, higiene e valores sociais. Ao final, as
estagidrias confeccionaram um livro contando as atividades das criangas sob a
perspectiva do ET, reforcando o processo criativo e afetivo. Resultados: As criancas
demonstraram maior engajamento, criatividade, concentracao e coordenagao motora. As
dinamicas com o fantoche facilitaram a expressao emocional e uma maior identificagdo
com os temas trabalhados. As rodas de conversa promoveram reflexao sobre empatia e
colaboragdo. As maes fortaleceram seus vinculos parentais, ampliando confianga e
participacdo no desenvolvimento dos filhos. Conclusao: A intervencao, mediada pelo
fantoche ET e fundamentada em teorias reconhecidas do desenvolvimento infantil,
mostrou-se eficaz para o desenvolvimento integral das criancas e fortalecimento dos
lagos familiares. Projetos que associam ludicidade, fundamentagao tedrica e interagao
familiar sao importantes alternativas ao uso excessivo de tecnologia, especialmente para
criangas em vulnerabilidade social, promovendo uma formacao equilibrada e socialmente
responsavel.

Palavras-chave: DESENVOLVIMENTO INFANTIL; ATIVIDADES LUDICAS;
VINCULO FAMILIAR
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ACOES EXTENSIONISTAS PARA PREVENCAO DA DENGUE EM UMA
INSTITUICAO DE ENSINO EM PONTA GROSSA, NO PARANA

MAYARA MENDES EVERS; ELOIZE CRISTINE DE ALMEIDA BUENO; MONA LISA
SIMIONATTO GOMES; PATRICIA BUBNA BISCAIA; MACKELLY SIMIONATTO

RESUMO

A doenga da dengue ¢ um importante problema de satide publica no Brasil e é causada pela
transmissdo do virus da dengue pelo mosquito Aedes aegypti. O objetivo deste estudo foi relatar
acoes de prevencao da Dengue desenvolvidas com os alunos do Servigo de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos (SCFV) do Instituto Jodo XXIII, em Ponta Grossa, Parand. As
atividades foram realizadas por meio do projeto de extensdo do Departamento de Analises
Clinicas e Toxicoldgicas e da disciplina extensionista curricular de Praticas em Comunidade II,
do curso de Farmacia da Universidade Estadual de Ponta Grossa (UEPG). A metodologia
utilizada foi um relato de experiéncia contextualizado. Participaram das agdes na comunidade,
65 alunos e quatro educadoras do SCFV, no més de junho de 2024. Sendo, 31 meninos ¢ 34
meninas, com idades entre 06 e 10 anos. Os recursos utilizados para reforgar a importancia na
prevencao incluiram explanagao dialogada sobre a dengue ¢ o ciclo de vida do mosquito vetor,
jogos e brincadeiras com materiais ltdicos, como uma maquete com fun¢do de quebra cabega
sobre o ciclo de vida do Aedes egypti e ainda, corrida e descarte correto das embalagens
passiveis de transmissdo da dengue; distribuicdo de folders explicativos e repelente de
formulagdo natural. As criangas sdo importantes propagadores de conhecimento no ambiente
familiar. As agdes desenvolvidas por meio de uma oficina educativa mostraramse relevantes
para a constru¢ao do conhecimento sobre o tema. A experiéncia proporcionou aprendizado
tanto para os académicos quanto aos alunos do SCFV, refor¢ando a importancia dos projetos
de extensdo na promogdo da satide comunitaria.

Palavras-chave: Idade escolar; Medidas preventivas; Aedes aegypti.
1 INTRODUCAO

A situagdo epidemioldgica da dengue, febre chikungunya e infecg¢ao pelo virus Zika no
Brasil apresenta-se cada vez mais desafiadora, uma vez que o principal vetor, Adedes aegypti
(Linnaeus, 1762), encontra-se amplamente disseminado em praticamente todo o territorio
nacional, resultando em epidemias recorrentes. As estratégias de controle vetorial, sejam de
natureza mecanica, bioldgica ou quimica, além de demandarem elevados custos, tém revelado
eficacia limitada na redugdo dos casos. Considerando a ineficiéncia das estratégias atuais de
prevencao a dengue, febre chikungunya e infec¢do pelo virus Zika, torna-se imprescindivel a
busca por métodos alternativos de controle dos vetores, tendo em vista que essas enfermidades
sdo responsaveis, anualmente, por milhares de casos e centenas de dbitos no Brasil (BRASIL,
2025). O desenvolvimento de metodologias ativas e participativas de educacdo em saude
configura-se como uma estratégia essencial para estimular a mobilizag¢ao social, promovendo
0 protagonismo comunitario na prevengao de agravos e na promogao da saude. Essa abordagem
contribui para resultados mais sustentaveis e para a formacao de cidadaos criticos e conscientes
de seu papel na coletividade (Lutinski et al., 2021).
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Diante da ampla dispersdo dos mosquitos Aedes aegypti e Aedes albopictus (Skuse,
1894) e do consequente aumento do risco epidemiologico para a transmissao da dengue, febre
chikungunya e infec¢do pelo virus Zika, bem como, das dificuldades enfrentadas pelos
programas municipais de prevengao, torna-se relevante direcionar a aten¢do as faixas etarias
que possam atuar de maneira mais efetiva na prevengao e no controle dessas e de outras viroses.
No cenario atual das politicas publicas de satde, a Educacao em Saude destaca-se como uma
estratégia fundamental para a promoc¢ao da satude e a prevencdo de agravos. O ambiente escolar
configura-se como um espago privilegiado para o desenvolvimento de a¢des educativas, uma
vez que favorece a formacao cidada e o engajamento coletivo em praticas de responsabilidade
social e sanitdria. Neste contexto, o presente projeto propde-se a contribuir para o
enfrentamento dessas arboviroses por meio do desenvolvimento e aplicagdo de oficinas
educativas em uma escola de ensino do municipio de Ponta Grossa, no Parana.

2 RELATO DE CASO/EXPERIENCIA

Trata-se de um relato de experiéncia contextualizado. O projeto de extensao ~“Avaliagdao
e acompanhamento do estado de satde dos alunos do Instituto Jodo XXIII, na cidade de Ponta
Grossa, no Parana’’, desenvolve acdes na area da satude voltadas a criancas ¢ adolescentes do
Instituto Jodo XXIII, com foco no diagnostico, acompanhamento da terapia medicamentosa e
avaliagdo da evolucdo clinica dos alunos, por meio da realizagdo de exames laboratoriais no
Laboratério Universitario de Anélises Clinicas (LUAC) da UEPG. Além disso, sdo promovidas
atividades de educagdo em satde na propria instituicao, utilizando oficinas como ferramenta
pedagogica essencial para a aprendizagem e conscientizagao.

As agdes foram executadas por académicos do segundo ano do curso de Farmécia da
UEPG, no ambito do primeiro ano em curso, da disciplina de Praticas em Comunidade II, apos
a curricularizacdo da extensdo nas institui¢oes superiores de ensino (IES), vinculada ao projeto
de extensdo (UEPG, 2024).

O tema abordado sobre dengue foi sugerido pela coordenadora do local, devido ao
nimero recorrente de casos entre as criancas do SCFV. As orientagdes foram estruturadas de
modo a contemplar o tema de maneira didatica e participativa, com énfase na prevencao da
doenca, identificacdo e eliminagdo dos criadouros da dengue.

Os recursos didaticos utilizados foram: aula expositiva dialogada, materiais ludicos
utilizados em brincadeiras que foram propostas para reforcar as informagdes mencionadas e
folder explicativo para distribuicdo no contexto familiar. Foi preparada uma formulacao
fitoterapica de acdo repelente composta por botdes de cravo da india (Syzygium aromaticum),
Oleo de girassol (Helianthus annuus L.) e éalcool etilico em frascos borrifadores com as
informagdes necessarias quanto a utilizacao e a validade do produto (Karolina, 2024).

3 DISCUSSAO

As agdes educativas sobre o tema dengue contaram com a participagdo dos alunos e
educadoras do Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) da Escola Pia
Martina do Instituto Jodo XXIII, durante o més de junho de 2024. Sendo 31 alunos do sexo
masculino e 34 do feminino, totalizando 65 alunos, com idades entre 6 ¢ 10 anos (média de 8,8
anos). Os alunos foram divididos em grupos menores para melhor desenvolvimento das
atividades e sempre estiveram sob a supervisdo das educadoras.

As acdes desenvolvidas iniciaram por meio de uma conversa, ampliando o
conhecimento prévio dos alunos acerca do tema. Seguidamente, houve explanagdo sobre o
mosquito, seu ciclo de vida e meio de transmissdo, bem como manifestacdes clinicas e
prevencao. Além disso, foi reforcada a importancia de jogar o lixo corretamente, visto que,
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muitos materiais servem para o depdsito de ovos da fémea do mosquito. Outra atividade
realizada com os alunos foi a apresentacdo de uma maquete que mostrava o ciclo do mosquito,
desde o ovo até a sua forma adulta (mosquito). A maquete também funcionou como um quebra-
cabeca, onde as pecas podiam ser trocadas de lugar e as criangas precisavam reorganizar
adequadamente o ciclo evolutivo do Aedes aegypti.

Apo6s as explicacOes, para reforgar as informacdes mencionadas, as criangas foram
divididas em dois grupos para a participacdo de uma brincadeira, onde elas deveriam identificar
e recolher pelo gindsio da escola, os objetos que poderiam servir de foco de 4gua parada pelo
mosquito. A equipe que recolhesse os objetos em menor tempo venceria, mas ndo poderiam
deixar que os académicos que estivessem circulando vestidos de roupas pretas e com listras
brancas simulando o mosquito, o pegassem. Caso isto acontecesse, eles precisavam sentar ao
chdo até que algum colega tocasse em seus ombros.

Um folder explicativo foi confeccionado para as criangas e os pais ou responsaveis
com todas as informagdes a respeito das oficinas educativas sobre a dengue, bem como o ciclo
de vida do mosquito, sinais e sintomas, prevencdo ¢ o modo de preparo de uma infusdo
repelente, que foram entregues ao final das explicacdes.

Um repelente natural contendo Cravo da India (Syzygium aromaticum) foi preparado na
Universidade Estadual de Ponta Grossa, pelos académicos do segundo ano de Farmadcia e
entregue aos alunos ao final das orienta¢cdes como medida de refor¢o na prevengao da doenga.
Os resultados das agdes podem ser visualizados na figura 1.
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Figura 1- Atividades realizadas nas Oficinas educ
sobre o tema dengue, no ano de 2024.

Legenda: A. Folder explicativo sobre a dengue; B. Brincadeira sobre objetos possiveis para focos de dengue; C.
Repelente produzido na universidade e entregue aos alunos do SCFV; D. Alunos do curso de Farmacia explicando
o ciclo de vida do mosquito e sobre a dengue.

II,

Durante as atividades, observou-se ampla interacdo entre os participantes, os quais
compartilhavam experiéncias pessoais e demonstraram assimilagdo do conteudo transmitido.
Ao término das atividades, os alunos foram questionados de modo a avaliar as oficinas e sua
participagdo como positiva nas atividades.

4 CONCLUSAO

As agdes realizadas junto aos alunos do Instituto Jodo XXIII possibilitaram aos
académicos da UEPG aprofundar seus conhecimentos acerca do tema abordado, desenvolver a
criatividade e ainda, aprimorar a empatia quanto ao senso critico com as experiéncias vividas,
de modo a promover a satide e bem-estar coletivo nesta comunidade. As atividades procuraram
abranger o tema abordado de forma dindmica para auxiliar na preven¢ao da doenga. Resultados
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efetivos dependem de cuidados constantes, orientagdo e mobilizagao da sociedade. Deste modo,
destaca-se a continuidade de agdes extensionistas voltadas a prevengao da dengue, fazendo-se
necessarias mais atividades interativas entre educadoras e alunos da institui¢ao, bem como seus
pais e/ou responsaveis. Uma vez que estes também precisam ter entendimento e
comprometimento na prevencao da doenca.
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ATUACAO DA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM UM HOSPITAL
PEDIATRICO: REFLEXOES ACERCA DA MEDICALIZACAO FRENTE AO
ADOECIMENTO CRONICO

ILANA SANTOS DOS ANJOS; RAWENA ALVES DO NASCIMENTO; FERNANDA ALVES
DE JESUS; ISNNARA BARBOSA CAVALCANTE RIBEIRO; JAYNE MATOS DE
ALCANTARA; JOBEAN DOS SANTOS LOPES SILVA; MARIANA MOITINHO FREIRE
QUEIROZ DA SILVA

Introducao: A medicalizacao da infancia, sobretudo em situagoes de adoecimento
cronico, tem se configurado como fendmeno complexo que ultrapassa o campo
biomédico, refletindo condicionantes sociais, culturais e emocionais. No ambiente
hospitalar pediatrico, o uso de psicotropicos muitas vezes figura como primeira resposta
as manifestacdes de sofrimento psiquico e comportamental, especialmente diante de
sinais de ansiedade relativa a hospitalizacdo ou humor deprimido pela restrigdao do
convivio social. Nesse cenario, a Residéncia Multiprofissional em Saude constitui espaco
estratégico de formacgdo e intervengao, promovendo o cuidado ético e humanizado.
Objetivo: Analisar a importancia da atuagdo multidisciplinar na identificacao e
implementacao de estratégias terapéuticas alternativas a medicalizagao infantil em
contexto de adoecimento cronico, com base nas vivéncias e praticas de residentes em
enfermaria pedidtrica. Relato de caso/experiéncia: A experiéncia de atuagdo
multidisciplinar desenvolvida na enfermaria de um hospital pediatrico envolveu o
acompanhamento de criancas em uso de psicofarmacos por uma equipe de residentes. A
narrativa fundamentou-se na observacao clinica sistematica, em discussoes de casos com
a equipe assistencial e na escuta qualificada de familiares e cuidadores. Registre-se que a
atuacao interdisciplinar possibilitou ampliar o entendimento das expressoes emocionais e
comportamentais das criancas internadas, contextualizando-as em suas dimensoes
biopsicossociais. Observou-se que o trabalho integrado favoreceu o didlogo entre
profissionais, pacientes e familiares, reduzindo a centralidade do medicamento como
principal recurso terapéutico. Outrossim, as discussdes de casos clinicos estimularam
reflexdes sobre o uso racional de psicotropicos e a importancia de intervengdes
individualizadas, deslocando o foco para uma abordagem integral e humanizada.
Conclusao: A experiéncia demonstra que a atuacdao multiprofissional é essencial para
consolidar praticas de cuidado éticas e interdisciplinares no contexto hospitalar
pediatrico. O trabalho integrado reforgou a necessidade de reconhecer o sofrimento
psiquico infantil como vivéncia singular, observando o contexto da experiéncia de
internagao. Persistem, ainda, alguns desafios, como a resisténcia de alguns profissionais
e cuidadores e a expectativa por solugoes rapidas via medicamentos.

Palavras-chave: MEDICALIZACAO; PSICOTROPICOS; SAUDE DA CRIANCA
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ORIENTACAO EM SITUACOES DE EMERGENCIA PARA CRIANCAS DE UMA
INSTITUICAO DE ENSINO

MACKELLY SIMIONATTO; MAYARA EVERS MENDES; ELOIZE CRISTINE DE ALMEIDA
BUENO; PATRICIA BUBNA BISCAIA; MONA LISA SIMIONATTO GOMES

Introducao: No Brasil, os acidentes entre criancas e adolescentes de até 14 anos sao a
maior causa de morte para este publico. Sendo que todo ano, aproximadamente 3.700
criancas nesta faixa etdria vao a 6bito e cerca de 113 mil sdo internadas por motivos
acidentais. Objetivo: O objetivo deste estudo foi relatar as acdes de orientacao sobre
como proceder em situagoes emergenciais, desenvolvidas com os alunos de contra turno
escolar do Servigco de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) do Instituto Jodo
XXIII, em Ponta Grossa, Parana. Metodologia: A metodologia utilizada foi de relato de
experiéncias. As atividades foram realizadas por meio do projeto de extensao “Avaliacao
e acompanhamento do estado de saude dos alunos do Instituto Jodo XXIII, na cidade de
Ponta Grossa, no Parand” e da disciplina extensionista curricular Praticas em
Comunidade II, do curso de Farméacia da Universidade Estadual de Ponta Grossa (UEPG).
Os recursos utilizados incluiram orientagoes dialogadas, encenagoes de situagdes de
emergeéncia e orientagao das condutas adequadas utilizando brincadeiras e desafios com
materiais lidicos. Resultados: Durante as agoes, houve a participacdo de 45 criangas e 4
educadoras do SCFV, no periodo de fevereiro a junho de 2025. As abordagens incluiram
varios cenarios do cotidiano infantil, tais como: sangramento nasal, ferimento por
mordida de pets ou por objetos perfuro cortantes, escoriacdes, fratura e luxacao,
convulsdo, queimaduras, engasgo, afogamento, choque elétrico, picada de animal
peconhento e ainda, intoxicagao com produtos de limpeza ou medicamentos. Agoes estas
condicionadas as limitacdes da idade dos participantes, mas reforcando condutas
adequadas e principalmente, orientando qual adulto responsavel a buscar por ajuda.
Conclusao: As acdes desenvolvidas foram consideradas de grande importancia para a
infancia e para a construcao da cidadania. Uma vez que, as criancas tornam-se potenciais
transmissoras da cultura de prevengao, no ambiente familiar e social. A experiéncia da
extensao curricular proporcionou a aprendizagem tanto para os alunos do SCFV quanto
para os académicos, além de promover a saide na comunidade.

Palavras-chave: SITUACAO DE EMERGENCIA; EDUCACAO EM SAUDE; CRIANCAS
EM VULNERABILIDADE SOCIAL
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SAUDE E PREVENCAO DA OBESIDADE INFANTIL NA ESCOLA:
ACOES CONJUNTAS E PRATICAS EFICAZES

NAIARA CRISTINA DE SOUZA GARAJAU; MARIA ROSILENE REIS MORALIS;
FRANCISLENA DE ALBUQUERQUE PRESTES; MARGARETH VIEIRA DO
NASCIMENTO; MAGUIDA GOMES DA SILVA; NUBIA MONNYZE RAMOS PAIXAO;
ERONAIDE DALILA RAMOS.

RESUMO

A obesidade infantil constitui um problema de satde publica complexo e multifatorial, exigindo
estratégias que ultrapassem a atuagdo isolada do setor da saude. O ambiente escolar representa
um espago privilegiado para a promog¢ao de habitos saudéaveis, sendo fundamental para
prevencao e controle do excesso de peso em criangas. Este estudo teve como objeto a analise
de praticas e estratégias implementadas nas escolas para reduzir fatores de risco relacionados a
obesidade, considerando ac¢des educativas, nutricionais e fisicas, bem como a integracao entre
saude, educagdo e politicas publicas. Realizou-se uma revisao integrativa da literatura com
abordagem qualitativa e descritiva, a partir de buscas nas bases SciELO, PubMed e BVS,
contemplando artigos publicados entre 2016 e 2024. Foram selecionados onze estudos que
abordaram intervengdes escolares voltadas a promog¢ao da saude e prevengdo da obesidade
infantil, incluindo programas como o Programa Saude na Escola (PSE), a Estratégia de
Prevengado e Atencdo a Obesidade Infantil (PROTEJA) e o Programa Nacional de Alimentacao
Escolar (PNAE). Os resultados indicam que acdes integradas e continuas, envolvendo
profissionais capacitados, familias e gestores, favorecem a adocdo de habitos alimentares
saudaveis, a pratica de atividade fisica e o desenvolvimento de habilidades de autocuidado.
Entretanto, desafios persistem, como a baixa priorizagdo do tema nas politicas publicas,
insuficiéncia de recursos estruturais e caréncia de profissionais preparados para atuar de forma
intersetorial. O estudo evidencia que a simples presenca de quadras, playgrounds ou aulas de
educagdo fisica ndo garante mudangas significativas, sendo necessaria a articulagdo de
estratégias educativas permanentes e adaptadas a realidade sociocultural de cada comunidade.
Intervengdes multidimensionais, combinando educagao alimentar, promogao de atividade fisica
€ monitoramento continuo, demonstram maior eficicia na prevencao da obesidade infantil. Os
achados reforcam a importancia de programas escolares integrados, com participacgao ativa de
profissionais de saude, educadores e familiares, para consolidar ambientes escolares promotores
da satude. Pesquisas futuras podem avaliar o impacto de tecnologias educacionais, intervengdes
de longo prazo e a percepcdo das criancgas, familiares e profissionais, contribuindo para
aprimorar estratégias preventivas e educativas, fortalecer politicas publicas e promover um
desenvolvimento saudavel e sustentavel.

Palavras-chave: Ambiente escolar; Educa¢do em saude; Estratégias.
1 INTRODUCAO
A obesidade infantil ¢ um grave problema de satde publica que tem se intensificado nas

ultimas décadas, tanto no Brasil quanto em diversos paises do mundo, sendo considerada uma
condi¢do multifatorial que envolve aspectos biologicos, comportamentais, ambientais, sociais
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e politicos. Dados epidemioldgicos evidenciam o aumento progressivo de criangas com excesso
de peso, o que acarreta ndo apenas repercussoes fisicas e emocionais na infancia, como também
aumenta o risco de doengas cronicas na vida adulta, sobrecarregando os sistemas de satde e
comprometendo a qualidade de vida da populagdo (Bortolini et al., 2023). O objeto deste estudo
¢ a atuacdo do ambiente escolar na prevencao da obesidade infantil, considerando praticas
educativas, alimentares e corporais que promovam hdabitos saudaveis e favorecam o
desenvolvimento integral das criangas.

Nesse cendrio, destaca-se a importancia de compreender e analisar estratégias e praticas
voltadas a prevencdo da obesidade no contexto escolar, que possam ser aplicadas de forma
consistente e eficaz. Experiéncias como o Programa Satde na Escola (PSE) e a Estratégia de
Prevencdo e Atengdo a Obesidade Infantil (PROTEJA) demonstram o potencial do ambiente
escolar para a implementagdo de politicas efetivas de promog¢do da satde. Essas estratégias
promovem acdes integradas de educagdo alimentar e nutricional, incentivo a alimentagdo
saudavel, estimulo a pratica de atividades fisicas e melhoria do ambiente escolar, considerando
as especificidades territoriais e socioculturais de cada comunidade (Fisberg et al., 2016;
Henriques et al., 2018; Prado et al., 2017; Bortolini et al., 2023).

Diante disso, o objetivo deste estudo ¢ analisar e refletir sobre as praticas adotadas no
ambiente escolar para a prevengdo da obesidade infantil, identificando acdes eficazes que
promovam habitos saudéveis, reduzam fatores de risco e favorecam o desenvolvimento fisico,
emocional e social das criangas. Além disso, busca-se compreender a importancia da integragao
entre educacao, saude e politicas publicas na constru¢ao de um espago escolar que incentive
estilos de vida saudaveis de maneira continua, colaborativa e sensivel as particularidades de
cada comunidade.

2 MATERIAL E METODOS

A pesquisa consiste em uma revisao integrativa da literatura com abordagem qualitativa
e descritiva, voltada para a analise das estratégias intersetoriais no enfrentamento da obesidade
infantil no contexto escolar. A pergunta norteadora do estudo foi: “Quais estratégias adotadas
no ambiente escolar t€ém se mostrado eficazes na prevencao e controle da obesidade infantil?”

As buscas foram realizadas nas bases SciELO, PubMed e BVS (Biblioteca Virtual em
Satde). Foram utilizados descritores em portugués e inglés, combinados com operadores
booleanos AND e OR. As principais combinac¢des empregadas foram: obesidade infantil AND
estratégias AND intersetoriais; childhood obesity OR obesidade infantii AND school
environment OR ambiente escolar; ¢ educagdo em saide AND escola AND obesidade infantil.
O recorte temporal considerado para a busca foi de 2015 a 2025, com o objetivo de incluir
estudos recentes e pertinentes as atuais politicas publicas de satde e educagdo. Apos a aplicagio
dos critérios de inclusdo e exclusdo, a amostra final contemplou artigos publicados entre 2016
e 2024.

Foram incluidos estudos que abordassem estratégias intersetoriais ou intervengdes
voltadas a prevencdo ou ao controle da obesidade infantil, que se relacionasse ao ambiente
escolar ou ao papel da escola como espago de promoc¢do da saude, e que fossem artigos
originais, revisdes sistematicas ou estudos avaliativos publicados em portugués e inglés,
disponiveis na integra. Foram excluidos trabalhos que ndo apresentassem relagdo com o
ambiente escolar ou estratégias educativas intersetoriais; estudos cujo publico-alvo nao fosse
infantil; que tratassem exclusivamente de aspectos genéticos, farmacoldgicos ou cirurgicos; €
artigos duplicados em diferentes bases, indisponiveis na integra ou fora do recorte temporal
estabelecido.

Apos a aplicagao dos critérios, a amostra final foi composta por 11 artigos que atenderam
aos objetivos da pesquisa, incluindo analises de politicas publicas, intervengdes escolares,
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estratégias intersetoriais e fatores psicossociais relacionados a obesidade infantil. Para o
tratamento dos dados, os artigos foram lidos na integra e analisados descritivamente, com
atencdo aos objetivos, metodologias e principais resultados apresentados.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados onze artigos que analisaram estratégias de promocdo da satde e
prevencao da obesidade infantil no ambiente escolar. Os resultados indicam que a oferta de
servigos integrados, associada a acdes intersetoriais, possibilita um cuidado multidimensional,
que valoriza o didlogo, a participagdo ativa e a humanizagdo. A articulacdo entre diferentes
setores ¢ fundamental para atender as demandas das criangas e suas familias. Entretanto,
destacam-se algumas limitagdes, como a concentracdo das iniciativas nas maos dos
nutricionistas, a baixa prioriza¢do do tema nas politicas publicas e a caréncia de profissionais
preparados para lidar com a complexidade da obesidade infantil (Barbosa; Paula; Recine, 2024).

No que diz respeito ao ambiente fisico escolar, a pratica de atividades fisicas
extracurriculares e a presenga de playgrounds mostram associagdo com menores indices de
obesidade, especialmente em criancas de baixa renda. Contrariamente, a simples participacao
em aulas de educagdo fisica, a existéncia de quadras poliesportivas e a duragdo dos intervalos
tiveram correlagdo positiva com o Indice de Massa Corporal, sugerindo que a disponibilidade
isolada desses recursos ndo garante protegao contra o excesso de peso (Souza Filho et al., 2024).

Além disso, o ambiente escolar pode atuar tanto como fator de risco quanto como
oportunidade estratégica de prevencao. A oferta frequente de alimentos ultraprocessados, a falta
de espacos adequados para a pratica regular de atividade fisica e habitos alimentares
inadequados configuram elementos obesogénicos. Em contrapartida, intervencdes que
combinem educagdo nutricional continua e promocao de atividade fisica tém demonstrado
potencial para modificar comportamentos sedentarios e aprimorar padrdes alimentares,
constituindo oportunidades reais de prevengao (Fisberg et al., 2016).

O Programa Saude na Escola (PSE) destaca-se como uma importante estratégia
intersetorial para promocao da saude no ambiente escolar, especialmente no que se refere a
alimentag¢do saudavel. A proximidade entre os setores de satde e educagdo, assim como a
integracdo entre escola, unidade de saude e¢ familia, sdo pontos fortes que favorecem o
desenvolvimento de a¢des educativas e preventivas possibilitando o planejamento colaborativo
e a implementagdo de agdes continuas que envolvem diretamente os escolares e suas familias,
contribuindo para a promog¢ao de hébitos alimentares saudaveis e para a prevencao da obesidade
infantil (Dallacosta; Rodrigues; Schiitz; Conterno, 2022).

Por fim, a atuagdo do enfermeiro escolar, integrada a politicas publicas como o
Programa Nacional de Alimentagao Escolar (PNAE), o Programa Satde na Escola (PSE) ¢ a
Estratégia de Prevencdo e Atencdo a Obesidade Infantil (PROTEJA), reforca a eficicia das
acoes de controle da obesidade. As intervencdes que incluem educacao alimentar continuada,
avaliacdes antropométricas, orientagdes em grupo, visitas domiciliares e atividades educativas
contribuem para o desenvolvimento do autocuidado e a redugdo de comportamentos de risco
entre criangas ¢ adolescentes. Esse trabalho sistematizado, fundamentado no Processo de
Enfermagem e em metodologias participativas, transforma o espago escolar em um ambiente
promotor da sade e na minimizagao dos fatores obesogénicos (Vasconcelos; Freiberg; Mello,
2024).

Os resultados evidenciam que estratégias intersetoriais no ambiente escolar sdao
fundamentais para o enfrentamento da obesidade infantil, pois permitem a¢des integradas entre
saude, educacdo e assisténcia social, fortalecendo a promogao de héabitos sauddveis. De acordo
com Bortolini et al. (2023), a implementacdao de politicas intersetoriais permite ampliar a
eficacia das intervengoes, considerando os determinantes sociais € ambientais da obesidade.
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Experiéncias como o PSE e o PROTEJA mostram que o planejamento colaborativo e
continuo, aliado a participacao ativa de gestores, professores, profissionais de satde e familias,
¢ essencial para transformar a escola em espago promotor da saude (Prado; Medina; Aquino,
2017). A atuagdo do enfermeiro escolar ¢ estratégica, pois contribui para a monitorizagdo
sistematica, educacao continuada e articulagao entre os diferentes setores (Vasconcelos;
Freiberg; Mello, 2024).

Os fatores obesogénicos presentes na escola, como alta disponibilidade de alimentos
ultraprocessados e limitagdo de espagos para atividade fisica, sdo desafios que requerem
intervengdes educativas adaptadas a realidade sociocultural de cada comunidade (Harrist ef al.,
2017; Ayala et al., 2021). A simples infraestrutura, como quadras ou aulas de educacdo fisica,
ndo garante mudangas comportamentais significativas (Souza Filho et al., 2024).

Além disso, a andlise aponta que politicas publicas de alimentagdo escolar, aliadas a
educagdao nutricional continua, podem impactar positivamente os habitos alimentares e a
prevencao da obesidade (Oliveira et al., 2022; Dallacosta; Rodrigues; Schiitz; Conterno, 2022).
Evidéncias reforcam que intervengdes multidimensionais, que considerem dimensdes
nutricionais, fisicas, psicoldgicas e sociais, aumentam a efetividade da preven¢ao da obesidade
infantil e promovem o desenvolvimento de habilidades de autocuidado entre os escolares
(Fisberg et al., 2016; Henriques et al., 2018).

Portanto, a promocgdo da satide no ambiente escolar exige planejamento intersetorial,
articulagdo entre profissionais capacitados e politicas publicas sustentaveis, consolidando um
espago educativo e preventivo que contribua para a formagdo de criangas mais saudaveis e
conscientes de suas escolhas alimentares e de atividade fisica.

4 CONCLUSAO

A obesidade infantil representa um desafio de saude publica multifatorial que exige
estratégias intersetoriais continuas e fundamentadas em evidéncias. O ambiente escolar exerce
papel central na prevengdo e promocdo da saude, influenciando positivamente hébitos
alimentares, pratica de atividades fisicas e desenvolvimento de habilidades de autocuidado entre
criangas. Intervengdes articuladas entre saude, educacdo e assisténcia social, como o Programa
Satde na Escola (PSE), o Programa Nacional de Alimentacao Escolar (PNAE) e a Estratégia
de Prevengdo e Ateng¢do a Obesidade Infantil (PROTEJA), mostraram-se eficazes quando
implementadas de forma colaborativa e adaptadas as realidades locais.

Agoes integradas, envolvendo educacdo continuada, monitoramento sistematico,
engajamento familiar e atuacdo de profissionais capacitados, especialmente enfermeiros
escolares e nutricionistas, contribuem significativamente para a redugdo de fatores
obesogénicos ¢ o fortalecimento de praticas saudaveis na rotina escolar. Apesar dos avangos,
persistem desafios como a baixa priorizagdo do tema em politicas publicas e a escassez de
recursos humanos e estruturais capacitados para lidar com a complexidade da obesidade
infantil.

Pesquisas futuras podem explorar intervencgdes inovadoras e de longo prazo, avaliando
o impacto de programas intersetoriais em diferentes contextos socioculturais, bem como a
utilizagdo de tecnologias educacionais ¢ ferramentas digitais na promocao da satde infantil.
Estudos qualitativos que considerem a percepc¢do de criancas, familiares e profissionais da
escola podem fornecer subsidios valiosos para aprimorar estratégias preventivas e educativas.

A prevencdo e o controle da obesidade infantil no ambiente escolar devem ser
conduzidos como processos continuos, integrados e adaptaveis, sustentados por politicas
publicas consistentes, praticas participativas € monitoramento sistematico. A implementagdo de
acoes intersetoriais efetivas constitui um passo essencial para formar geragdes mais saudaveis,
conscientes e aptas a tomar decisdes favoraveis a sua qualidade de vida.
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_ﬂ CONGRESZO NACIONMNAL DE
g SAUDE INTEGRAL DA CRIANCA

7, E DO ADOLESCENTE

N EUROCIEN,CIA E IMPULSIVIDADE ADOLESCENTE: A IN TE’RLO’CUCAO
NECESSARIA PARA O CUIDADO NA ATENCAO BASICA A SAUDE

EVELYNE ALMEIDA PEREIRA; MONALISA FERREIRA PINTO PAVA FEITOSA;
NUBIA MONNYZE RAMOS PAIXAO; SABRINA GOIS DE OLIVEIRA

RESUMO

A adolescéncia ¢ um periodo de intensas transformagdes, marcado por uma maturacao
cerebral heterogénea onde as Func¢des Executivas (FEs), habilidades cognitivas de alto nivel
ligadas ao cortex pré-frontal, se desenvolvem de forma tardia e gradual. Essa imaturidade
cerebral, correlacionada a comportamentos de risco, impulsividade e dificuldades de
autorregulacdo, evidencia a necessidade urgente de uma abordagem de cuidado na saude que
compreenda as bases neurobioldgicas desse processo. O presente trabalho tem como objetivo
principal analisar a importancia das FEs no comportamento adolescente, correlacionando o
desenvolvimento cerebral tardio com a manifestacdo da impulsividade e discutindo a
interlocugdo entre neurociéncia e a praxis em saude publica. Para atingir este fim, foi realizada
uma pesquisa bibliografica exploratéria, de natureza qualitativa, que abrangeu artigos
cientificos, livros, documentos normativos e politicas publicas pertinentes. A metodologia
consistiu na revisdo e sintese de conhecimentos sobre as Fungdes Executivas, o
desenvolvimento psicossocial e neurocognitivo na adolescéncia, e as normativas legais, como
o ECA e as mais recentes politicas de saide mental, que orientam o cuidado a este publico na
Atengdo Basica a Saude (APS). Os resultados da pesquisa indicam que a superagdo da lacuna
entre a teoria neurocientifica e a pratica em saude publica depende da adocdo de uma
abordagem transdisciplinar e intersetorial. Essa perspectiva exige que os profissionais, como
psicologos e enfermeiros, ampliem sua atuacdo para o territorio, superando uma formagao
academicamente enraizada na l6gica curativo-individualista. O processo de cuidado deve ser
redesenhado para promover a integralidade, por meio do didlogo constante e da articulagdo de
saberes. Conclui-se que o manejo eficaz da impulsividade adolescente na Atencao Basica nao
¢ tarefa de uma unica disciplina, mas sim um esfor¢co colaborativo. A interlocucdo entre a
neurociéncia, a pratica profissional e as politicas publicas torna-se fundamental para oferecer
um cuidado longitudinal, coeso e verdadeiramente integral, fortalecendo a capacidade dos
jovens de desenvolverem habilidades de autorregulagdo e de tomarem decisdes mais
conscientes sobre sua saude e bem-estar.

Palavras-chave: Neurodesenvolvimento; Comportamento juvenil; Cuidado transdisciplinar
em saude.

1 INTRODUCAO

A adolescéncia ¢ uma fase de desenvolvimento humano caracterizada por intensas
transformagdes bioldgicas, cognitivas, emocionais e sociais. Durante esse periodo, o cérebro
passa por um processo de maturagdo significativo e heterogéneo, com o cortex pré-frontal se
desenvolvendo de forma tardia em comparacao com outras regides cerebrais. A compreensao
desse processo ¢ crucial, pois ¢ nesse momento que se consolidam as Func¢des Executivas (FEs),
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um conjunto de habilidades cognitivas de alto nivel, como o controle inibitoério, a memoria
operacional e a flexibilidade cognitiva, que sdo essenciais para a autorregulacio do
comportamento, a tomada de decisdes e a adaptagdo ao ambiente.

Apesar dos avancos na neurociéncia que demonstram esse desenvolvimento cerebral em
curso, ainda ha desafios para compreender a complexa relacao entre as Fungdes Executivas e
manifestagdes comportamentais tipicas da adolescéncia. Comportamentos de risco, como o uso
de substancias e praticas sexuais desprotegidas, além de dificuldades na resolugdo de
problemas, sdo frequentemente correlacionados a imaturidade das FEs. Diante disso, este
trabalho se justifica pela necessidade de aprofundar a discussao sobre essa tematica e consolidar
a importancia de intervencdes transdisciplinares na Atengdo Bésica a Saude (APS). A
intervengdo, por sua vez, deve superar uma base académica de carater curativo-individualista
para, através da governanca intersetorial, articular agdes de prevengdo e promog¢do em espagos
onde os adolescentes estdo inseridos.

O presente artigo, portanto, tem como objetivo analisar a importancia das Fungdes
Executivas no comportamento do adolescente, correlacionando o desenvolvimento cerebral
tardio com a manifestacdo da impulsividade. Para isso, o estudo discute o conceito e a
neurobiologia das FEs, descreve as particularidades do pensamento e comportamento na
adolescéncia e, por fim, aborda a importancia de se compreender esse processo para o adequado
manejo transdisciplinar dos processos de cuidado na Aten¢do Basica a Saude.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo se baseia em uma pesquisa bibliografica exploratoria de abordagem
qualitativa, que buscou aprofundar a compreensdo sobre a relagdo entre neurociéncia,
impulsividade adolescente e o processo de cuidado na Ateng¢dao Basica a Saude (APS). A
pesquisa exploratoria foi selecionada por sua adequagdo para temas que demandam maior
familiaridade e aprofundamento tedrico.

A coleta de dados foi realizada por meio de uma revisao da literatura em bases de
dados eletronicas como SciELO e BVS, além da analise de documentos oficiais € normativas
relevantes. Para a busca, foram utilizadas palavras-chave como "Neurociéncia",
"Impulsividade", "Adolescéncia", "Funcdes Executivas", "Atencdo Bésica", "Saude Publica",
"Intersetorialidade" e "ECA".

O material selecionado foi categorizado e sintetizado com base em eixos temdticos que
guiaram a analise. O objetivo foi correlacionar as bases neurobiologicas e psicossociais da
impulsividade com a préxis transdisciplinar e intersetorial na APS, considerando o arcabougo
de politicas publicas e normativas que orientam o cuidado a este publico. A anélise buscou
identificar convergéncias e lacunas no conhecimento, a fim de fundamentar a importancia de
uma pratica profissional mais articulada e integral.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES
3.1 A neurobiologia das fun¢des executivas (FEs)

As Fungdes Executivas representam um conjunto de habilidades cognitivas que
permitem ao ser humano executar agdes com objetivos definidos, adaptando seu
comportamento as demandas ambientais. Embora a definicdo ndo seja totalmente consensual,
a literatura destaca componentes como controle atencional e inibitério, memoria de trabalho,
flexibilidade cognitiva, planejamento e autorregulacio (UEHARA et al, 2016).
Simplificadamente, as FEs sdo as habilidades que nos permitem planejar, agir, analisar € nos
adaptar ao mundo externo, influenciando o comportamento social e ocupacional em todas as
fases da vida (FLUENTES & LUNARDI, 2016).
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O desenvolvimento das FEs ¢ um processo tardio, com um pico de intensidade entre
seis e 0ito anos, e continua até a vida adulta (FLUENTES & LUNARDI, 2016). As trés fungdes
centrais para sua compreensao sao o controle inibitorio, a memoria operacional e a flexibilidade
cognitiva. O controle inibitoério permite regular impulsos, a memoria operacional mantém e
manipula informagdes temporarias, ¢ a flexibilidade cognitiva possibilita a alternancia entre
respostas, integrando-se as demais funcdes para a adaptacdo a novos contextos. Juntas, essas
funcdes formam a base para o raciocinio logico, a tomada de decisdo e a inteligéncia fluida
(DIAMOND, 2003, apud ABREU et al, 2016).

Neuroanatomicamente, as FEs ndo se restringem ao cortex pré-frontal, mas envolvem
circuitos complexos e distribuidos em diversas regides cerebrais, como o talamo e o cerebelo.
A maturagdo mais lenta do cortex pré-frontal € a principal responsavel pelo desenvolvimento
continuo das FEs da infancia a vida adulta (UEHARA et al, 2016). Além de coordenar
mentalmente tarefas, elas também envolvem a autorregulacdo do comportamento e o
monitoramento do desempenho, permitindo ao sujeito avaliar se suas agdes sdo apropriadas
para alcangar objetivos. A capacidade de modificar o comportamento quando ineficaz
demonstra a flexibilidade cognitiva, enquanto a inflexibilidade pode levar a comportamentos
repetitivos e rigidos (estereotipados) (MALOY-DINIZ et al, 2014).

3.2 Aspectos historicos e comportamentais do desenvolvimento na adolescéncia

Palacios e Olivia (2007) corroboram que a partir da segunda metade do século XIX a
adolescéncia foi reconhecida como um estagio do desenvolvimento, marcado por intensas
transformagoes fisiologicas e psicossociologicas que se estendem por um periodo consideravel.
Segundo os autores, essa fase, situada entre a infancia e a vida adulta, ¢ "tingida de tensoes e
sofrimentos psicoldgicos devido aos conflitos entre os impulsos do adolescente e as demandas
sociais” (PALACIOS & OLIVA, 2007, p. 311).

Teodricos da Psicologia, como Anna Freud e Stanley Hall, corroboram a visdo da
adolescéncia como um periodo de conflito. Anna Freud, por exemplo, associou o0 mecanismo
de defesa da "intelectualizacdo" a esta fase, como resultado do desenvolvimento de capacidades
cognitivas que permitem reflexdes filosoficas. O conflito, nesse sentido, surge da dualidade
entre a maturacao cerebral e a necessidade de experiéncias externas para auxiliar o adolescente
(PALACIOS & OLIVA, 2007).

Jean Piaget, por sua vez, descreveu a adolescéncia como o estidgio operatdrio formal,
caracterizado pelo desenvolvimento do pensamento hipotético-dedutivo. Esse avango cognitivo
permite ao adolescente ndo apenas considerar dados concretos, mas também prever todas as
possibilidades de uma situagio (CARRETERO & LEON, 2007). A abstragio, que possibilita
pensar além do "aqui e agora" e usar simbolos e metaforas, ¢ central neste estagio, e sua
consolidagdo depende da maturagdo cerebral e das experi€éncias ambientais (PAPALIA &
FELDMAN, 2016).

Para além disso, estudos de neuroimagem recentes aprofundaram essa compreensao,
mostrando que o cérebro adolescente ainda estd em desenvolvimento, € ndo totalmente
amadurecido, como se pensava. Comportamentos tipicos, como impulsividade e propensao a
riscos, parecem resultar da interacdo entre uma rede socioemocional e uma rede de controle
cognitivo. Embora a transi¢ao da infancia para a puberdade traga mudangas que tornam o cortex
frontal mais eficiente, a maturacdo cerebral segue uma direcdo gradativa, das porgdes
posteriores para as frontais. Assim, o desenvolvimento dos lobos frontais ainda nao estad
completo na adolescéncia, e as experiéncias do jovem sdo cruciais para fortalecer as conexdes
neurais nessa regiao (PAPALIA & FELDMAN, 2016).

3.3 O manejo transdisciplinar nos processos de cuidado na aten¢ao basica a saude
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Comportamentos de risco, como acidentes de transito, uso de substancias, praticas
sexuais desprotegidas e automutilagdo, sdo frequentemente associados a adolescéncia em razao
da maturacdo prolongada das Func¢des Executivas (FEs). Essa condi¢do torna os jovens mais
vulneraveis, uma vez que suas agoes sao constantemente influenciadas pelo contexto afetivo e
social (UEHARA et al, 2016). Paradoxalmente, a fase ¢ também marcada por um aumento na
velocidade de processamento da informacao, permitindo um raciocinio mais abstrato, juizos
morais mais sofisticados e um planejamento futuro mais realista e demonstrando maior
habilidade para controlar pensamentos e acdes em prol de objetivos (PAPALIA & FELDMAN,
2013).

A interagdo frequente com profissionais de saide na Atencao Basica representa uma
oportunidade para implementar agcdes preventivas. A colaboragdo multiprofissional ¢ essencial
para reavaliar praticas, promovendo mudangas politicas e culturais que minimizem os danos a
populagdo adolescente. Tais agdes incluem avaliagdes abrangentes, planos de intervencao
individualizados, aconselhamento, treinamento para responsaveis e acompanhamento regular
(SOUZA etal., 2023). A inser¢do da Psicologia no Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF)
e na Atengao Primaria (APS), por exemplo, exige a jungdo com outras disciplinas para garantir
a integralidade do cuidado, que visa “prevenir os agravos de saide mental” e se responsabilizar
pelo “cuidado longitudinal dos usuérios” (CFP, 2019, p. 54).

A atuacgdo do psicologo em espagos de satde coletiva, como ambulatdrios e servigos
publicos, confronta uma base académica, por vezes, individualista e curativa. A pratica exige
que o profissional amplie seu setting clinico para o territdério, conhecendo seus riscos e
poténcias. Nesse ambiente, a interdisciplinaridade ¢ um desafio constante, demandando didlogo
e compartilhamento de saberes (a Psicologia também estd inserida em ambulatorios de hospitais
e em servigcos publicos de outras politicas, como a Assisténcia Social e 6rgaos do Poder
Judiciario). A redugdo da fragmentacdo do cuidado ¢ buscada por meio do apoio matricial e da
equipe de referéncia, conceitos fortalecidos pelo NASF. Essa abordagem colaborativa envolve
visitas domiciliares, interconsultas, consultas compartilhadas, discussdo de casos e constru¢ao
de Projetos Terapéuticos Singulares (PTS). Assim, a pratica da Psicologia na satde de
adolescentes sO se efetiva na interconexdo com outros saberes, baseada no principio da
integralidade (CFP, 2019).

Além disso, a atengdo integral a saide de adolescentes requer a participacdo ativa da
Enfermagem. Nesse contexto, o enfermeiro atua de forma central na coordenacao de atividades
na APS, especialmente na Estratégia de Satde da Familia (ESF). Segundo Emilovitch e Scherer
(2024), a atuagdo do enfermeiro na satide do adolescente se destaca em intervencdes educativas,
avaliacdes, palestras e promocdo de atividades fisicas. Ao acolher o adolescente como
protagonista, a Enfermagem atua como agente de mudanca, influenciando positivamente
comportamentos e fortalecendo a autonomia dos jovens sobre a propria satide. Essa colaboracao
multiprofissional, que envolve o incentivo a atividades que controlam a impulsividade e
aprimoram o manejo emocional e estratégias cognitivas, permite um cuidado mais completo. O
enfermeiro, ao identificar riscos e fatores contextuais, elabora planos de cuidado
individualizados e monitora a evolu¢ao do adolescente. A atuacdo da Enfermagem na ESF, por
meio do vinculo com a comunidade, possibilita um acompanhamento longitudinal e
intervengdes continuas, refor¢ando o papel da profissdo na educag¢do de adolescentes como
sujeitos mais criticos e responsaveis por suas decisdes (LINS et al, 2022).

3.4 A importincia da interlocucio entre as politicas publicas de saiide no cuidado integral
ao adolescente

O Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA), ao reconhecer este publico como sujeito
de direitos, estabeleceu a prioridade de sua protecdo, considerando suas especificidades e
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orientando a rede de cuidados. No entanto, sua efetivacdo na area da satde enfrenta um desafio
significativo: a demanda pelos servigos se concentra mais no tratamento de agravos do que na
prevencao. Essa lacuna € particularmente preocupante entre adolescentes, um grupo vulneravel
a infeccdes sexualmente transmissiveis (ISTs) e ao uso de substincias, que, paradoxalmente, ¢
0 que menos busca servigos preventivos. Isso reforca a necessidade de uma abordagem que
promova a preven¢do de forma mais eficaz e acessivel a este publico (SANTOS, 2024).

Para complementar o arcabouco legal que envolve o cuidado integral ao adolescente,
foram criadas normativas recentes. Em 2024, a Politica de Atencdo Psicossocial nas
Comunidades Escolares (Lei n® 14.819/2024) foi instituida para mitigar casos de depressdo e
ansiedade no ambiente escolar. Em 2025, o Projeto de Lei n° 4.928/2023 foi aprovado,
garantindo o acesso de criangas e adolescentes a programas de saude mental no Sistema Unico
de Saude (SUS).

Tais atualizacdes (e todas as outras normativas que envolvem a protecdo € a promog¢ao
da saude do adolescente), juntamente com o trabalho multidisciplinar e transdisciplinar, sdo a
chave para superar a fragmentacdo das politicas publicas e garantir a integralidade do
atendimento. O que chamamos de governanga intersetorial. Representando a interconexao entre
politicas publicas, institui¢des e a sociedade, essa abordagem colaborativa vai além da simples
coordenacdo. Ela constréi uma rede robusta de trabalho que promove a participagdo social e a
sinergia entre as diferentes esferas governamentais e a sociedade civil. Esse modelo sistémico
otimiza recursos e amplia o impacto das politicas, permitindo enfrentar problemas sociais
complexos de forma mais abrangente e sustentavel, assegurando que as necessidades dos
cidaddos sejam atendidas de maneira completa (RIZZOTTI; CORDEIRO; PASTOR, 2017).

4 CONCLUSAO

A adolescéncia, um periodo de complexa e gradual maturacao cerebral, evidenciando
que a impulsividade e os comportamentos de risco estdo diretamente ligados ao
desenvolvimento tardio das Fung¢des Executivas. Ao desvendar essa base bioldgica, a
neurociéncia oferece aos profissionais da Aten¢ao Basica a Saude (APS) uma lente fundamental
para transcender a abordagem sintomatologica. Essa compreensao convoca a praxis em saude
a uma transformacgao, superando o modelo curativo-individualista por uma atuacao integral que
inclua o adolescente como protagonista de sua propria saude.

A efetividade desse cuidado exige a indispensavel interlocucao entre diferentes saberes.
Este estudo ressalta a necessidade de uma abordagem transdisciplinar, onde a Psicologia, a
Enfermagem e outras areas atuem de forma articulada. Pautada no didlogo e no
compartilhamento, essa pratica conjunta ¢ essencial para diminuir a fragmentacao e abordar as
necessidades dos adolescentes em sua totalidade. Para além da préxis profissional, a governanca
intersetorial ¢ crucial. A articulacao entre politicas publicas, como o Estatuto da Crianga e do
Adolescente (ECA) e a legislagdo de saude mental, com os servigos da APS, constréi uma rede
de protecao abrangente. A sinergia entre setores ¢ a unica forma de garantir a prote¢ao integral,
preenchendo as lacunas entre a norma e a pratica, especialmente na prevengao.

Em suma, o desafio do cuidado ao adolescente na APS ¢ integrar a neurobiologia da
impulsividade com um modelo de atuacdo transdisciplinar e intersetorial, que promova o
protagonismo juvenil. A valorizagdo dessa complexa interlocu¢cdo nao apenas potencializa as
intervengdes, mas também fortalece a autonomia dos jovens, consolidando um cuidado integral,
eficiente e alinhado as suas reais necessidades. Contudo, este estudo se limitou a uma revisao
bibliografica, o que impede a analise de dados empiricos sobre a efetivacdo dessas praticas no
cotidiano dos servicos de saude. Futuras pesquisas, com foco em estudos de caso ou
metodologias participativas, poderiam investigar como a interdisciplinaridade se manifesta na
pratica e quais sao os reais impactos das politicas publicas na vida dos adolescentes. Seria
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relevante, ainda, investigar a percepg¢do dos proprios jovens sobre o cuidado recebido, para que
a construgdo de praticas de satde seja ainda mais alinhada as suas reais necessidades.
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SAUDE MENTAL E PROMOC:&O DO BEM-ESTAR PSICOL(')GI’CO NA ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

JULIANE THIBES KREISIG, NADER MUSSA SALAMEH RABAY
RESUMO

A saude mental ¢ um componente essencial da saude integral, influenciando diretamente a
qualidade de vida, a produtividade e as relagdes sociais. O presente estudo tem como objetivo
revisar a literatura cientifica acerca das estratégias de promog¢do da satide mental na Atengdo
Primaria a Saude (APS), com foco em praticas preventivas, interdisciplinares e intersetoriais.
Trata-se de uma pesquisa bibliografica, de natureza qualitativa e carater descritivo, realizada
por meio do levantamento de artigos publicados entre 2015 e 2024 nas bases SciELO, PubMed
e Google Académico, utilizando os descritores “satide mental”, “promocao da saude” e “atencao
primaria a satde”. Os resultados apontam que a APS representa um espago estratégico para a
detec¢do precoce dos transtornos mentais e para a implementacdo de acdes de cuidado
psicossocial centradas na comunidade. Contudo, persistem desafios significativos, como a
escassez de profissionais capacitados, a insuficiéncia de recursos materiais, o estigma
relacionado aos transtornos mentais e a fragmentagdo das redes de atengao. Conclui-se que o
fortalecimento das politicas publicas voltadas a promocao da satide mental, aliado a educagao
permanente das equipes de satde e a integragdo intersetorial, € essencial para consolidar um
modelo de cuidado integral, continuo e humanizado no ambito do Sistema Unico de Satude
(SUS), contribuindo para a equidade e o bem-estar coletivo.

Palavras-chave: Promoc¢ao da saude; Cuidado integral; Politicas publicas.
1 INTRODUCAO

A satde mental é reconhecida pela Organizagdo Mundial da Satde (OMS) como parte
integrante e indissocidvel da satde geral do individuo, ndo se restringindo a auséncia de
transtornos, mas envolvendo o equilibrio emocional, o bem-estar psicoldgico e a capacidade de
lidar com os desafios da vida cotidiana (WHO, 2022).

No Brasil, a consolida¢do da Reforma Psiquiatrica e a criagdo da Rede de Atengao Psicossocial
(RAPS) representaram avangos significativos na desinstitucionalizacdo e na valorizagdo do
cuidado em liberdade. Contudo, a sobrecarga dos servigos especializados e as lacunas na
integracao entre os diferentes niveis de atencdo a saude continuam a limitar a efetividade das
politicas publicas voltadas a saude mental (SANTOS; LIMA, 2021).

Nesse contexto, a Aten¢ao Primaria a Saude (APS) emerge como o principal espago para
a promog¢do da saude mental, por estar mais proxima das comunidades e por permitir uma
abordagem preventiva e territorializada. A atuagdo integrada entre profissionais da APS e
equipes de saude mental pode favorecer o acolhimento, a escuta qualificada e o fortalecimento
de vinculos, contribuindo para a redu¢do do estigma e para o cuidado continuo. A integra¢do
das agdes de satde mental a rotina da APS amplia o alcance das intervengdes, permitindo
identificar precocemente sinais de sofrimento psiquico e intervir antes que o quadro se agrave,
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o que reforca a importincia da capacitacdo permanente dos profissionais e da articulacao
intersetorial.

Ademais, a valorizagao das praticas comunitarias e da participagdo social desempenha
um papel fundamental na consolidacdo de politicas de saide mental efetivas e sustentaveis. A
promocao de espacos de convivéncia, o estimulo a formacao de grupos de apoio e a articulagao
com escolas, organizagdes sociais e culturais fortalecem o sentimento de pertencimento e
ampliam a rede de suporte social. Tais acdes contribuem para o empoderamento das
comunidades e para o reconhecimento da satide mental como um direito coletivo, que depende
da mobilizagao social e do envolvimento de diferentes setores da sociedade.

Por outro lado, ¢ importante destacar que o cuidado em saude mental deve ser
compreendido como um processo continuo, que envolve prevengao, tratamento e reabilitagdo
psicossocial. A abordagem centrada na pessoa, preconizada pelo Sistema Unico de Satde
(SUS), propde um olhar ampliado sobre o individuo, considerando ndo apenas os sintomas, mas
também seus contextos de vida, relagdes familiares e potencialidades. Assim, o fortalecimento
da APS como eixo estruturante das acdes de sailde mental requer investimentos em educacao
permanente, suporte institucional e integracao das politicas publicas, a fim de consolidar uma
atencdo verdadeiramente integral, humanizada e inclusiva. Assim, o presente estudo busca
revisar a literatura cientifica recente sobre a promocao da saude mental na APS, discutindo seus
avangos, desafios e perspectivas no contexto brasileiro.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, de natureza qualitativa e carater descritivo,
realizada entre setembro e outubro de 2025. A busca dos estudos foi conduzida nas bases
SciELO, PubMed e Google Académico, utilizando os descritores “saude mental”, “atencao
primaria a satde”, “promocdo da saude” e “cuidados psicossociais”, combinados pelos
operadores booleanos “AND” e “OR”.

Foram incluidos artigos publicados entre 2015 e 2024, em portugués, inglés e espanhol, que
abordassem estratégias de promog¢do da saide mental no contexto da APS. Foram excluidos
estudos duplicados, editoriais e trabalhos sem relevancia direta para o tema.

A sele¢do do material seguiu as etapas de triagem, leitura exploratoria e andlise critica,
buscando garantir rigor metodologico e coeréncia com o objetivo proposto. Na primeira fase,
realizou-se a leitura dos titulos e resumos para identificar a pertinéncia dos estudos; em seguida,
os textos completos foram avaliados quanto a consisténcia teorica, a metodologia empregada e
a relevancia das conclusdes. A andlise qualitativa dos dados foi conduzida a partir de uma
perspectiva interpretativa, que priorizou a identificacdo de padrdes, recorréncias e lacunas na
producdo cientifica sobre o tema.

Além disso, para assegurar a confiabilidade e a abrangéncia da revisdo, adotaram-se
critérios de saturacao teorica e de triangulacdo das informacdes, confrontando os achados entre
diferentes fontes e contextos. Essa abordagem possibilitou compreender ndo apenas as
evidéncias empiricas, mas também os aspectos conceituais e politicos que permeiam a
promog¢ao da saide mental na APS. Apos leitura e andlise interpretativa, os dados foram
organizados em trés eixos tematicos: (1) o papel da APS na promocdo da satide mental; (2)
barreiras ¢ desafios na pratica cotidiana; e (3) estratégias intersetoriais e inovadoras para o
cuidado psicossocial.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os estudos analisados evidenciam que a Atengdo Primdria a Satilde desempenha papel
central na promocao da saude mental, atuando tanto na prevencdo de transtornos quanto na
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identificagdo precoce e encaminhamento adequado dos casos (LIMA; OLIVEIRA, 2020). A
insercdo de profissionais de psicologia e a articulagdo com os Centros de Atengao Psicossocial
(CAPS) potencializam a capacidade resolutiva das equipes de saude da familia, favorecendo o
acompanhamento longitudinal e humanizado.

Entretanto, as pesquisas destacam que a falta de capacitagao especifica dos profissionais,
a sobrecarga assistencial e a escassez de recursos humanos e materiais ainda comprometem o
atendimento integral as demandas de saude mental (SANTOS; LIMA, 2021). A auséncia de
protocolos bem definidos para o manejo de sofrimento psiquico leve e moderado faz com que
muitos casos sejam medicalizados de forma excessiva, o que contraria os principios da
promogao da saude.

Além das limitagdes estruturais e de formacdo profissional, observa-se que a
organizagdo dos servigos de saide ainda apresenta barreiras para a integragdo efetiva entre a
APS e os demais niveis de atengdo. A comunicacao fragmentada entre as equipes e a dificuldade
em manter fluxos continuos de referéncia e contrarreferéncia acabam prejudicando a
continuidade do cuidado e o acompanhamento adequado dos usuérios. Essa desarticulacdao
compromete a resolutividade do sistema e reforca a importancia da gestdo compartilhada dos
casos, com a construcao de projetos terapéuticos singulares que envolvam o usudrio, a familia
e a comunidade em todo o processo de cuidado.

Outro aspecto relevante € o impacto das condigdes socioecondmicas e culturais sobre a
saude mental da populagdo atendida na APS. Comunidades marcadas por vulnerabilidade
social, inseguranca alimentar, desemprego e violéncia tendem a apresentar maior incidéncia de
sofrimento psiquico, exigindo dos profissionais uma abordagem que va além do tratamento
individual. Nesse sentido, a valoriza¢do das praticas integrativas e comunitarias, como hortas
terapéuticas, grupos de convivéncia e atividades culturais, tem se mostrado uma estratégia
eficaz para promover o bem-estar coletivo e fortalecer o senso de pertencimento social.

Outro ponto amplamente discutido na literatura ¢ o estigma social que ainda envolve os
transtornos mentais, dificultando a busca por ajuda e o acolhimento adequado (RODRIGUES
et al., 2023). Esse estigma ¢ reproduzido ndo apenas pela populacdo geral, mas também, por
vezes, no interior dos servicos de saude, o que refor¢a a necessidade de formacgao continuada e
de uma pratica baseada em empatia € comunicagdo nao discriminatoria.

Estudos recentes sugerem que agdes intersetoriais — envolvendo satude, educacdo,
assisténcia social, cultura e esporte — sdo fundamentais para fortalecer o bem-estar coletivo e
criar redes de apoio comunitario (FERNANDES; SOUZA, 2022). Além disso, a utilizagdo de
grupos de apoio, rodas de conversa e oficinas terapéuticas na APS tem mostrado resultados
positivos na redugdo de sintomas ansiosos e depressivos leves.

A implementacdo de estratégias de Educacao Permanente em Saude, voltadas para todos
os profissionais da APS, ¢ outro ponto crucial. A capacitagdo sobre escuta ativa, abordagem do
sofrimento psiquico e encaminhamento em rede contribui para o cuidado integral e a prevencao
do adoecimento mental.

Por fim, destaca-se a importancia da participagdo social e do controle comunitario das
politicas publicas de saude mental, garantindo que as acdes desenvolvidas sejam
contextualizadas as realidades locais e respeitem os principios da integralidade ¢ da equidade
do SUS.

4 CONCLUSAO
A promocdo da saide mental na Atencdo Primdria & Saude representa um eixo

estratégico para a constru¢ao de um modelo de cuidado integral, interdisciplinar e humanizado.
As evidéncias reunidas nesta revisao confirmam que a APS possui potencial singular para atuar
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na prevencdo do sofrimento psiquico, na deteccdo precoce dos transtornos mentais € na
articulagdo de redes de apoio social.

Contudo, a efetividade dessas agdes depende do fortalecimento das politicas publicas,
da valorizagdo dos profissionais de saude e do investimento em educagio permanente. E
imprescindivel superar a fragmentacdo das redes de atengdo, ampliar o0 acesso a servigos
psicossociais e promover campanhas permanentes de combate ao estigma e a desinformacao
sobre os transtornos mentais.

Além disso, a efetiva promoc¢do da saude mental na APS exige uma abordagem que
reconhega o territdrio como espago vivo e dindmico, onde se expressam as multiplas dimensdes
da vida social, econdmica e cultural. O trabalho das equipes deve ser pautado na escuta das
necessidades da comunidade, valorizando o conhecimento popular e fortalecendo a autonomia
dos sujeitos. A construgdo de vinculos de confianga entre profissionais e usuarios ¢ um
elemento-chave para o sucesso das agdes, pois possibilita a identificagdo precoce de situagdes
de vulnerabilidade e favorece intervengdes mais assertivas e acolhedoras. Assim, a APS torna-
se ndo apenas um ponto de cuidado, mas também um espaco de transformac¢do social e de
fortalecimento da cidadania.

Outro aspecto que merece destaque ¢ a importancia da interdisciplinaridade na atencao
a saude mental. O enfrentamento do sofrimento psiquico demanda o didlogo entre diferentes
areas do saber, como medicina, enfermagem, psicologia, servico social e terapia ocupacional,
além de parcerias com o setor educacional e comunitdrio. A atuacdo conjunta desses
profissionais possibilita uma abordagem integral, que considera o individuo em sua totalidade
— corpo, mente e contexto social. Investir na formagao continuada e na valorizacdo das praticas
colaborativas € essencial para consolidar equipes mais preparadas e sensiveis as complexidades
da saude mental, promovendo um cuidado que ultrapasse a dimensao técnica e alcance o campo
das relacdes humanas.

Para alcancar esse objetivo, ¢ fundamental que a satide mental seja incorporada de forma
transversal em todas as agdes da APS, desde as visitas domiciliares até os programas de
prevencao e promocdo da saude. A integracdo entre as equipes multiprofissionais deve ser
estimulada, promovendo o compartilhamento de saberes e a corresponsabilidade no cuidado.
Estratégias como os matriciamentos realizados pelos CAPS e as reunides interdisciplinares
fortalecem o vinculo entre os diferentes servigos e ampliam a capacidade de resposta da rede as
demandas locais. A adogao de praticas colaborativas também contribui para a construgao de um
olhar ampliado sobre o sofrimento psiquico, que ultrapassa a dimensao clinica e considera as
singularidades de cada territorio.

Outro aspecto essencial ¢ a ampliagdo da escuta qualificada e do acolhimento
humanizado nos servigos de APS. Criar espacos de fala e de escuta ativa, que respeitem o ritmo
e as necessidades de cada individuo, ¢ um passo decisivo para a constru¢do de vinculos
terapéuticos solidos e para a promogao do autocuidado. Além disso, a incorporagdo de praticas
integrativas e complementares — como arteterapia, meditagdo, praticas corporais € grupos
comunitarios — tem demonstrado efeitos positivos na redug¢do do estresse, na melhora da
autoestima e na promog¢do do bem-estar mental. Tais praticas reforcam o papel da APS como
um espago de cuidado integral e ndo apenas como porta de entrada do sistema de satde.

Por fim, ¢ preciso reconhecer que a consolidacdo da satide mental na APS requer
compromisso politico, financiamento adequado e envolvimento comunitario. O engajamento da
populacao por meio dos conselhos locais de saude e das acdes de educacdo popular fortalece a
construcdo de uma rede participativa e democratica, capaz de enfrentar as desigualdades e
promover justica social. Investir na promocao da satide mental ¢, portanto, investir na cidadania
e no fortalecimento do Sistema Unico de Saide (SUS) como um modelo de atengio centrado
nas pessoas € em seus contextos de vida.
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Em sintese, fortalecer a saide mental na APS ¢ investir em uma sociedade mais
saudavel, solidaria e capaz de enfrentar, de maneira coletiva e humanizada, os desafios
contemporaneos do sofrimento psiquico.
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SAUDE DIGITAL NA ESCOLA: IMPACTOS DO USO DE TELAS E ESTRATEGIAS
DE REGULACAO NO AMBIENTE EDUCACIONAL

RAFAELA PONTES GUIMARAES; ROMULO DEBOSSAN CORREA
RESUMO

O uso intensivo de dispositivos digitais por criancas e adolescentes representa um fendomeno
crescente, que trouxe avangos pedagogicos, mas também novos desafios a saude escolar. No
ambiente educacional, o uso de telas estd cada vez mais integrado as praticas de ensino e
aprendizagem; entretanto, a exposi¢ao prolongada a esses dispositivos pode afetar dimensdes
essenciais do desenvolvimento humano, como a atengdo, o sono, a postura corporal ¢ o
equilibrio emocional. Este artigo tem como objetivo analisar os impactos do uso excessivo de
telas sobre a saiide mental, ocular e postural de estudantes do ensino fundamental, discutindo
estratégias de regulacdo e promog¢do da chamada ‘“satde digital” no contexto escolar. A
pesquisa, de abordagem qualitativa e natureza descritiva, baseou-se em revisao narrativa de
literatura recente (2019-2024) em bases nacionais e internacionais (Scielo, PubMed, OMS,
APA) e na observagdo de praticas pedagogicas em escolas publicas e privadas. Os resultados
evidenciam correlagdo entre o tempo de tela superior a quatro horas diarias e o aumento de
sintomas de ansiedade, irritabilidade, fadiga visual e dores musculoesqueléticas. Também
foram identificadas boas praticas escolares, como pausas digitais, oficinas de postura, controle
do brilho e incentivo a desconexao noturna. Conclui-se que o enfrentamento dos efeitos
negativos da hiperconectividade requer acdes integradas entre escola, familia e comunidade,
com enfoque em educacdo digital critica, ergonomia e saide mental. A promoc¢do da satide
digital configura-se, portanto, como dimensao emergente da satde escolar, contribuindo para a
formagdo de cidadaos conscientes, equilibrados e tecnologicamente responsaveis.

Palavras-chave: Saude escolar; Bem-estar; Tecnologia educaciona

1 INTRODUCAO

A integracdo de tecnologias digitais ao cotidiano das escolas transformou
profundamente a forma como os estudantes aprendem, interagem e constroem conhecimento.
Tablets, smartphones e plataformas virtuais passaram a ser ferramentas de estudo e, a0 mesmo
tempo, fontes de entretenimento, informacao e socializagdo. No entanto, a intensificagdo do uso
desses dispositivos trouxe também novos desafios para a satde fisica, emocional e cognitiva
das criancas ¢ adolescentes.

Estudos recentes da Organizacdo Mundial da Saade (OMS, 2022) e da American
Psychological Association (APA, 2023) indicam aumento significativo de transtornos de
ansiedade, distlrbios de sono e queixas posturais entre adolescentes com tempo de tela superior
a 4 horas diarias. Esses achados refletem o impacto da hiperconectividade sobre o sistema
nervoso central, a regulagdo emocional e a postura corporal — fatores diretamente relacionados
ao desempenho escolar.
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No Brasil, a Politica Nacional de Saude Digital (Brasil, 2024) destaca a importancia de
uma cultura digital saudavel, que promova o uso critico e ético das tecnologias. A escola, nesse
contexto, ¢ o espago ideal para a construgdo de praticas preventivas, pois reune alunos,
professores e familias em torno de um mesmo objetivo: formar sujeitos digitais conscientes,
equilibrando aprendizagem, lazer e autocuidado.

O presente estudo tem como objetivo analisar os impactos do uso excessivo de telas na
saide mental, ocular e postural de estudantes, buscando compreender de que forma a exposicao
prolongada a dispositivos digitais interfere no bem-estar e no desempenho escolar. Além disso,
pretende-se identificar os principais efeitos fisicos e psicologicos decorrentes desse uso
continuo, discutir boas praticas pedagogicas que favorecam o equilibrio entre a tecnologia e a
saude dos alunos e, por fim, propor diretrizes de saude digital que possam ser incorporadas aos
programas de Saude na Escola (PSE) e as politicas institucionais. Essas diretrizes visam orientar
docentes, gestores e familias na constru¢do de ambientes educacionais mais saudaveis e
conscientes quanto ao uso das tecnologias digitais.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo foi delineado segundo uma abordagem qualitativa, de carater
descritivo e interpretativo, com o propodsito de examinar os impactos do uso excessivo de telas
sobre varidveis associadas a saude fisica, mental e comportamental de estudantes do ensino
fundamental, bem como identificar praticas de regulacdo digital no contexto escolar.

A investigacdo foi estruturada em duas etapas metodologicas complementares. A
primeira consistiu em uma revisao narrativa de literatura, abrangendo o periodo de 2019 a 2024,
com o intuito de reunir e analisar criticamente evidéncias cientificas publicadas sobre a
tematica. Foram consultadas as bases SciELO, PubMed, APA PsycNet e World Health
Organization (WHO/OMS), além de documentos técnicos e normativos do Ministério da Saude
relacionados a Politica Nacional de Saude Digital. A estratégia de busca utilizou descritores
controlados e palavras-chave combinadas por operadores booleanos, incluindo: “saude digital”,
“uso de telas”, “estudantes”, “postura”, “fadiga ocular” e “saide mental escolar”. Foram
considerados elegiveis artigos empiricos, revisdes e relatorios técnicos que apresentassem
evidéncias quantitativas ou qualitativas sobre os efeitos da exposi¢do digital em criangas e
adolescentes.

A segunda etapa envolveu observacdo direta ndo participante de praticas pedagogicas
em escolas publicas e privadas do ensino fundamental, selecionadas por conveniéncia. Essa
observacdo teve como objetivo identificar a incorporagdo de dispositivos digitais nas rotinas
escolares e mapear estratégias espontaneas de regulagdo do tempo de tela, ergonomia e bemestar
digital. As observacdes foram registradas em protocolo descritivo e posteriormente analisadas
de forma categorial.

Os dados provenientes da literatura e das observagdes foram organizados e tratados por
meio de andlise tematica de conteudo, conforme o modelo proposto por Bardin (2016),
permitindo a sistematizagdo dos achados em quatro categorias analiticas: a) Satide mental e
atencao;

b) Saude ocular;
c¢) Saude postural;
d) Estratégias escolares de regulacao.

Essa estrutura analitica viabilizou a triangulacdo dos resultados e a interpretagao
integrada sob o referencial biopsicossocial da Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2021),
assegurando a consisténcia interna e a validade interpretativa dos achados.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados desta pesquisa foram organizados e analisados de forma a compreender
de que maneira o uso excessivo de telas impacta diferentes dimensdes da satde dos estudantes,
abrangendo aspectos mentais, oculares e posturais, além das praticas de regulagdo adotadas no
ambiente escolar. A interpretagdo dos achados partiu da articulacio entre a revisdo narrativa da
literatura e as observagdes de campo, possibilitando identificar padrdoes e tendéncias
convergentes entre estudos nacionais e internacionais.

Verificou-se que o uso intensivo de dispositivos digitais estd associado ndo apenas a
sintomas fisicos, como fadiga ocular e dores musculoesqueléticas, mas também a efeitos
psicoldgicos relevantes, incluindo queda na concentragdo, irritabilidade e distarbios do sono.
Por outro lado, algumas escolas vém implementando estratégias inovadoras de mitigacao desses
impactos, como oficinas de ergonomia, pausas digitais e agcdes de letramento digital critico.

Os resultados sdo apresentados a seguir em quatro eixos tematicos — satide mental e

atencdo, satde ocular, saude postural e estratégias escolares de regulagdo — de modo a
permitir uma analise integrada entre os efeitos observados e as praticas preventivas
recomendadas pela literatura cientifica recente.

3.1. Saude mental e atencio

O uso prolongado de telas esta diretamente associado a reducdao do tempo de atengdo
sustentada e ao aumento da irritabilidade, do estresse e de sintomas ansiosos. A American
Psychological Association (APA, 2023) destaca que o cérebro em desenvolvimento ¢ mais
vulneravel a estimulagdo visual rapida, como a oferecida por jogos e redes sociais, o que pode
interferir na autorregulagdo emocional e no controle da impulsividade.

Além disso, Kowalski et al. (2023) observaram que adolescentes com tempo de tela
superior a cinco horas didrias apresentaram probabilidade 2,3 vezes maior de desenvolver
sintomas ansiosos ¢ dificuldade de concentracdo em tarefas escolares.

Durante as observagdes, muitos estudantes relataram cansago, desatencao e dor de
cabeca apos longos periodos de atividades virtuais, evidenciando sobrecarga cognitiva. A
incorporacdo de atividades hibridas — alternando o digital com praticas presenciais e ludicas
— mostrou-se eficaz para restaurar o foco e a motivagao.

3.2. Saude ocular

A Sindrome da Visao Digital (SVD), ou fadiga ocular, esta entre os efeitos mais
prevalentes do uso excessivo de telas. Segundo a Organizacdo Mundial da Satde (OMS, 2022),
cerca de 68 % dos adolescentes relatam sintomas como ressecamento ocular, ardéncia e visdo
borrada apds mais de duas horas de exposi¢ao continua a telas.

Rosenfield (2020) refor¢a que a diminui¢ao da frequéncia de piscadas e o brilho intenso
das telas afetam diretamente a lubrificagdo e a acomodag¢do ocular, favorecendo cefaleias e
visdo turva.

Durante a observacao escolar, verificou-se que praticas simples — como pausas visuais
de 20 segundos a cada 20 minutos (regra 20-20-20), manutencao de distancia de 40 cm e ajuste
de brilho — reduziram substancialmente as queixas relatadas.

Essas orientacdes, aliadas ao controle do uso noturno de dispositivos, podem prevenir distirbios
de sono e melhorar o rendimento académico.
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3.3. Saude postural

Os impactos musculoesqueléticos do uso prolongado de dispositivos sdo igualmente
relevantes. Santos et al. (2023) relatam aumento de queixas cervicais e lombares em
adolescentes que utilizam celulares e tablets por mais de trés horas diarias.

De modo semelhante, Geldhof et al. (2022) verificaram prevaléncia de 64 % de dor
lombar em estudantes europeus, associada a postura inclinada e a auséncia de mobilidrio
ergondmico adequado.

Nas escolas analisadas, identificou-se falta de cadeiras ajustaveis e mesas adaptadas a
altura dos alunos, o que agrava as tensdes musculares. Estratégias como alongamentos
coletivos, pausas ativas e inclusdo de exercicios de corre¢do postural nas aulas de Educagao
Fisica mostraram impacto positivo imediato na reducao das dores e na melhoria da postura em
sala.

3.4. Estratégias escolares de regulacio

As iniciativas de educacdo para o uso saudavel das tecnologias vém ganhando espago
nas escolas brasileiras. Observou-se a adogdo de boas praticas como os “intervalos digitais”
entre atividades, oficinas de ergonomia e postura, cartazes informativos sobre higiene visual e
rodas de conversa sobre o uso consciente das redes sociais.

Essas agdes fortalecem o protagonismo estudantil e ampliam o dialogo entre professores
e familias.

Em uma revisdo conduzida por Santos & Pereira (2021), programas de higiene digital
aplicados em escolas publicas resultaram em melhora de 75 % na autorregulacdo dos alunos
quanto ao tempo de tela e a consciéncia corporal.

Essas estratégias, quando integradas ao Programa Satde na Escola (PSE), contribuem
para o desenvolvimento de competéncias socioemocionais e para a prevencdo de agravos
relacionados a hiperconectividade.

A Tabela 1 sintetiza os principais achados da literatura recente (2019-2024) sobre os
efeitos do uso excessivo de telas em contextos escolares, permitindo uma visdo comparativa
entre os estudos analisados. Observa-se que as pesquisas convergem quanto a identificacao de
trés grandes grupos de impactos: psicoldgicos, fisicos € educacionais. Os trabalhos de APA
(2023) e Kowalski et al. (2023) destacam o aumento expressivo de sintomas ansiosos e de
déficit de aten¢do em adolescentes com tempo de tela superior a quatro horas didrias, enquanto
as diretrizes da OMS (2022) e os estudos de Rosenfield (2020) evidenciam a elevada incidéncia
de fadiga ocular e disturbios do sono relacionados a luminosidade € ao uso noturno de
dispositivos. Ja as pesquisas de Santos et al. (2023) e Geldhof et al. (2022) reforcam que
problemas posturais — como dores lombares e cervicais — sdo recorrentes em estudantes
expostos por longos periodos a dispositivos méveis sem adequagdo ergondmica.

Tabela 1 — Principais achados da literatura sobre os impactos do uso de telas na saude escolar
(2019-2024)

Autor/Ano Foco do Estudo Principais Resultados Implicagoes para a Escola
APA, 2023 Satde mental e Tempo > 4 h/dia — Inserir pausas e atividades
atencao ansiedade e deficit de presenciais
aten¢do
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Figura 1 — Prevaléncia média dos principais efeitos do uso excessivo de telas segundo a
literatura (2019-2024)

A Figura 1 complementa esses dados ao representar graficamente as prevaléncias
médias encontradas nos estudos revisados. Nota-se que a fadiga ocular (68 %) e as dores
posturais (65 %) sdo os efeitos mais frequentes, seguidas pela ansiedade e déficit de atencao
(55 %). Em contrapartida, iniciativas de intervencdo escolar e educacdo digital critica
apresentaram melhora de até 75 % na autorregulacdo dos estudantes quanto ao tempo de tela e

a postura corporal, conforme relatado por Santos & Pereira (2021). Esses resultados
reforcam que a promocao da saude digital deve ser tratada como uma dimensao essencial da
saude escolar, integrando acdes de prevengdo fisica e emocional, formacdo docente e
envolvimento familiar.

Figura 1: Prevaléncia média dos principais efeitos do uso excessivo de telas segundo a
literatura (2019-2024)
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Prevaléncia média calculada a partir de estudos revisados entre 2019 e 2024 (APA 2023; OMS 2022; Santos et
al. 2023; Geldhof et al. 2022; Santos & Pereira 2021).
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4 CONCLUSAO

O fendmeno do uso excessivo de telas exige uma resposta educativa e intersetorial. A
promog¢ao da saude digital ndo se restringe a redu¢do de tempo on-line, mas envolve o
desenvolvimento de habilidades socioemocionais, pensamento critico e autonomia tecnoldgica.

Ao reconhecer o corpo e a mente como partes inseparaveis do processo de
aprendizagem, a escola fortalece seu papel como promotora de satide integral.

A consolidacdo de politicas de satide digital escolar podera contribuir para reduzir o
sedentarismo, a fadiga mental e o isolamento social, formando gera¢des mais conscientes sobre
os limites e potencialidades das tecnologias digitais.
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RESUMO

A deficiéncia de Glicose-6-Fosfato Desidrogenase (G6PD) ¢ uma condi¢do genética
hereditdria ligada ao cromossomo X, caracterizada pela vulnerabilidade dos eritrécitos ao
estresse oxidativo, o que resulta em destrui¢do prematura das hemadcias e consequente anemia
hemolitica. Trata-se da defici€éncia enzimdtica mais prevalente no mundo, acometendo cerca
de 400 a 500 milhdes de pessoas, sendo responsdvel por importantes complicacdes clinicas,
especialmente em criancas e adolescentes. O presente estudo tem como objetivo revisar a
literatura acerca dos aspectos patoldgicos da deficiéncia de G6PD e das principais estratégias
de prevencdo das crises hemoliticas. Trata-se de uma revisdo narrativa, de carater qualitativo e
descritivo, desenvolvida por meio de buscas nas bases SciELO, LILACS, PubMed e Google
Académico, abrangendo publicacdes de 2015 a 2025. Observou-se que a deficiéncia de G6PD
estd relacionada a manifestagdes como anemia hemolitica aguda, ictericia neonatal precoce e
anemia crOnica ndo esferocitica, frequentemente desencadeadas por infeccdes, estresse
oxidativo ou uso de substincias e farmacos oxidantes, como sulfonamidas, dapsona,
nitrofuranos e andlogos da vitamina K. O diagndstico € realizado por testes laboratoriais
especificos, como o teste de atividade enzimdtica e o esfregaco periférico, que identificam
alteracoes eritrocitarias tipicas, como a presenca dos corpos de Heinz. A triagem neonatal, por
meio do “teste do pezinho”, constitui a principal estratégia preventiva, possibilitando a
deteccao precoce e o manejo clinico adequado, prevenindo complicacdes graves como a
ictericia patoldgica e o kernicterus. Conclui-se que a ampliagdo das acdes de triagem neonatal,
a educagdo em sadde e o acompanhamento continuo dos portadores sdo medidas essenciais
para reduzir a morbimortalidade associada a deficiéncia de G6PD e promover melhor
qualidade de vida aos individuos afetados.

Palavras-chave: Triagem neonatal; Estresse oxidativo; Diagndstico precoce.
1 INTRODUCAO

A deficiéncia de desidrogenase de glicose-6-fosfato (G6PD) ¢ um defeito enzimatico
ligado ao cromossomo X, que pode resultar em hemdlise apds doenca aguda ou ingestdo de
medicamentos oxidantes (incluindo salicilatos e sulfonamidas).

A G6PD ¢ uma enzima que catalisa a nicotinamide adenide dinucleotide phosphate
(NADP) em sua forma reduzida NADPH na via das pentoses. Os eritrocitos geram a NADPH
por esta via unica, logo sdo mais suscetiveis do que outras células a destruicdo por stress
oxidativo. O gene codificante para G6PD localiza-se no cromossomo X (l6cus Xq28), sendo
que homozigotos e heterozigotos podem ser sintomaticos. As mutacdes podem causar niveis
de deficiéncia enzimatica variados e espectros diferentes de manifestacao da doenca.
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Sendo considerada a deficiéncia enziméatica mais prevalente no
mundo, atingindo cerca de 400 a 500 milhdes de pessoas. Estima-se
que 6 milhdes de brasileiros tenham deficiéncia de G6PD e 1%
desenvolva ictericia patoldgica (antes de 24hs de vida). Os estudos
reportam a frequéncia variando entre 2% e 3% na populagdo brasileira
de recém-nascidos. Estudos populacionais observaram a deficiéncia de
G6PD em 10% de homens afrodescendentes e 2% de homens
caucasoides, estes ultimos, habitantes dos estados do Sul e do Sudeste.
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA, 2022, p.1).

Do ponto de vista patologico, a deficiéncia de G6PD pode se manifestar por meio de
crises hemoliticas agudas, anemia hemolitica cronica ndo esferocitica e ictericia neonatal
precoce, especialmente quando o individuo € exposto a agentes oxidantes, infec¢des ou
determinados alimentos. Essas manifestagdes podem variar de leves a graves, dependendo da
intensidade do estresse oxidativo e da classe da deficiéncia enzimatica. A prevencao das crises
hemoliticas ¢ fundamental para a reducdo da morbimortalidade relacionada a doenca.
Medidas preventivas incluem o diagnostico precoce, a triagem neonatal, a orientacdo quanto a
evitacdo de substidncias e medicamentos desencadeantes € o acompanhamento clinico
continuo dos portadores. Assim, compreender os mecanismos patologicos e as estratégias de
prevencdo ¢ essencial para garantir o manejo adequado e minimizar os impactos da
deficiéncia de G6PD na satde infantil e adulta.

Realizar uma revisdo de literatura sobre a deficiéncia de Glicose-6-Fosfato
Desidrogenase (G6PD), destacando os principais aspectos patologicos relacionados a
hemolise e as estratégias preventivas voltadas a redugdo das crises hemoliticas em individuos
acometidos pela deficiéncia.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisao de literatura narrativa com abordagem qualitativa e descritiva,
realizada com o objetivo de identificar e analisar estudos cientificos referentes a deficiéncia
de Glicose-6-Fosfato Desidrogenase (G6PD), com énfase nos aspectos patolégicos e nas
medidas de prevengdo das crises hemoliticas. A busca dos materiais foi conduzida entre os
meses de setembro outubro de 2025, nas bases de dados SciELO (Scientific Electronic
Library Online), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde),
PubMed e Google Académico. Foram utilizados os seguintes descritores, isolados e
combinados entre si, conforme os Descritores em Ciéncias da Satide (DeCS): “deficiéncia de
G6PD”, “anemia hemolitica”, “prevencao” e “aspectos patologicos”. Os critérios de inclusao
compreenderam artigos publicados entre 2015 e 2025, disponiveis em portugués, que
abordassem aspectos clinicos, fisiopatoldgicos e preventivos relacionados a deficiéncia de
G6PD. Foram excluidos trabalhos duplicados, estudos experimentais com animais e
publicacdes sem acesso ao texto completo. Apds a selecdo, os dados relevantes foram
organizados e analisados de forma comparativa e interpretativa, visando sintetizar as
principais evidéncias cientificas sobre a fisiopatologia da deficiéncia e as estratégias de
prevengao das crises hemoliticas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 FISIOPATALOGIA DA DEFICIENCIA DE G6PD
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A deficiéncia de G6PD faz com que os eritrocitos (hemécias ou glébulos vermelhos)
sejam suscetiveis ao estresse oxidativo (um desequilibrio entre a produ¢do de radicais livres e
a capacidade do corpo de neutraliza-los, causando danos as células, proteinas ¢ DNA), o que
diminui a sobrevida dos eritrocitos. A hemolise ocorre depois do estresse oxidativo,
comumente apos febre, infec¢@o bacteriana ou viral aguda e cetoacidose diabética.

Com menor frequéncia, a hemolise ocorre apods a exposicao a
medicamentos ou outras substancias que produzam peroxido e causem
oxidagdo da hemoglobina ¢ membranas dos eritrocitos. Esses
medicamentos e substincias incluem rasburicase, primaquina,
salicilatos, sulfonamidas, nitrofuranos, fenacetina, naftaleno, alguns
derivados da vitamina K, dapsona, fenazopiridina, acido nalidixico,
azul de metileno e, em alguns casos, feijdo. A quantidade da hemolise
depende do grau de deficiéncia de G6PD e do potencial oxidante do
medicamento ou substincia (MANUAL MSD).

3.2 MEDICAMENTOS ASSOCIADOS A HEMOLISE

Medicamentos antimalédricos : Alguns medicamentos antimaldricos, como a
primaquina e a tafenoquina, sdo conhecidos por causar hemdlise grave em individuos com
deficiéncia de G6PD. Eles sdo frequentemente evitados nesses pacientes, embora possam ser
prescritos sob rigorosa supervisdo médica. Sulfonamidas : Medicamentos desta classe, como
o sulfametoxazol, podem desencadear hemodlise em alguns individuos com deficiéncia de
G6PD. Sdo comumente usados em antibidticos com o nome comercial Bactrim e devem ser
usados com cautela ou evitados nesses casos. Um total de 5 milhdes de prescrigdes de
Bactrim sdo dadas a cada ano nos EUA . Nitrofurantoina : Este antibidtico é usado para tratar
infec¢des do trato urinario e pode causar hemolise em individuos com deficiéncia de G6PD .
Eles estdo disponiveis com os nomes comerciais Furadantin ou Ivadantin, com mais de 4
milhdes de prescrigoes dadas a cada ano nos EUA . Dapsona: Com mais de 250.000
prescricoes por ano nos EUA , a Dapsona € usada para tratar vérias doengas de pele e €
conhecida por causar hemolise grave em individuos com deficiéncia de G6PD. Isoniazida :
Usada no tratamento da tuberculose, a isoniazida pode causar hemdlise induzida por
medicamentos e deve ser usada com cautela em pacientes com deficiéncia de
G6PD. Rasburicase : Este medicamento é usado para prevenir e tratar niveis elevados de
dcido drico em pacientes com cancer em quimioterapia. A rasburicase pode causar
hemdlise em individuos com deficiéncia de GOPD e deve ser evitada. Azul de metileno :
usado como corante em certos procedimentos médicos e como tratamento para
metemoglobinemia, o azul de metileno pode causar hemdélise em individuos com deficiéncia
de G6PD . Andlogos da vitamina K : Alguns andlogos da vitamina K, como a menadiona
(vitamina K3), foram associados a hemélise em individuos com deficiéncia de G6PD e devem
ser evitados em favor de outras formulacdes de vitamina K.

3.3 ANEMIA HEMOLITICA AGUDA (AHA)

Hemolise ¢ a destruigdo prematura dos eritrocitos (<120 dias) e a anemia acontece
quando a produ¢do da medula 6ssea ndo consegue mais compensar a diminuicao da sobrevida
dos eritrocitos, e quando isso ocorre juntamente, tem-se a anemia hemolitica. Se a medula
compensar, a condicdo passa a ser chamada anemia hemolitica compensada. A AHA pode ser
classificada em dois tipos: a Extrinseca, causada por uma fonte fora dos eritrocitos; e a
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Intrinseca, decorrente de um defeito dentro dos eritrocitos, anomalias eritrocitarias
intracelulares costumam ser hereditarias.

Os disturbios extrinsecos dos eritrocitos podem ser ocasionados por Medicamentos
(anemia hemolitica autoimune induzida por medicamentos, p. eX., quinina, quinidina,
antibioticos betalactamicos, metildopa, sulfametoxazol/trimetoprima, fludarabina), oxidantes
(hemdlise por oxidante, p. ex., dapsona) e imunoglobulina intravenosa), por Anormalidades
Imunolégicas (p. ex., anemia hemolitica autoimune, purpura trombocitopénica trombotica
adquirida, reagdes  transfusionais), Infec¢des, Hemolise Intravascular  Mecanica,
Hiperesplenismo, Toxinas (p. ex., chumbo, cobre, picadas/veneno de insetos) e Lesdo
Térmica. Ja as anormalidades intrinsecas incluem: doengas hereditarias da membrana celular;
distarbios adquiridos da membrana celular; distirbios do metabolismo dos eritrocitos (caso da
deficiéncia de G6PD); hemoglobinopatias (p. ex., anemia falciforme, talassemias).

TABELA 1. ANEMIAS HEMOLITICAS

MECANISMO DISTUBIO OU AGENTE
Anemias hemoliticas autoimunes:
/Anticorpos frios
Induzido por farmacos
Anormalidades Vi.rus Epstein-Barr
. L. Micoplasma
imunoldgicas o . .
Hemoglobindria paroxistica ao frio
Anticorpos quentes
Reacdes a transfusdo de sangue (mediada por aloanticorpos)
Babesia
Organismos Bartonella bacilliformis
infecciosos Plasmodium falciparum
(invasao direta) |P. malariae
P. vivax
Coagulacgdo intravascular disseminada (CID)
Oxigenagdo por membrana extracorporea (ECMO)
Hemoglobindria de March
Valvopatias e vdlvulas mecanicas
Dispositivos de assisténcia ventricular
Microangiopatias trombéticas (MATSs) primadrias incluindo purpura
Trauma trombocitopénica trombdtica, sindrome hemolitica urémica atipica ou mediada
mecanico por complemento, sindrome hemolitica urémica (mediada pela toxina Shiga)
Doencgas com anemia hemolitica microangiopatica e trombocitopenia, muitas
vezes consideradas MATSs secundérias, incluindo MAT associada a transplante,
sindrome HELLP (hemdlise, enzimas hepdticas elevadas e plaquetas baixas, na
sigla em inglés), MAT autoimune (p. ex., associada a LES, sindrome
antifosfolipidica catastréfica, crise renal esclerodérmica), MAT induzida por
medicamentos ou relacionada com hipertensdo grave, infec¢do ou malignidade
Hiperatividade Hiperesplenismo
reticuloendotelial Do P
Producao de
toxinas por Clostridium perfringens
microrganismos Toxina Shiga
infecciosos
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Componentes com potencial oxidante (p. ex., dapsona, fenazopiridina, naftaleno)
Cobre (doenca de Wilson)

Toxinas Chumbo

Veneno de inseto

Veneno de cobra

Lesao térmica  |Associada a queimaduras

'Anormalidades intrinsecas aos eritrocitos

Disturbios Hipofosfatemia grave (deplecdo de adenosina trifosfato [ATP])
adquiridos da ~ Hemoglobintria paroxistica noturna

membrana dos  [Estomatocitose

eritrocitos 'Anemia de acantdcitos (acantocitose)

Disttrbios
congénitos da
membrana dos

Eliptocitose hereditaria
Esferocitose hereditaria
Estomatocitose hereditaria

eritrocitos

Doenca da hemoglobina C
Distirbios da ~ Doenga da hemoglobina E
sintese de Anemia falciforme

hemoglobina Talassemias
Hemoglobinas instaveis

Distirbios do  Defeitos na via glicolitica (p. ex., deficiéncia de piruvato-quinase)
metabolismo dos Defeitos na derivacdo da hexose-monofosfato [p. ex., deficiéncia de glicose-6-
eritrocitos fosfato desidrogenase [G6PD]]

Fonte: 5.
3.4 SINAIS E SINTOMAS DA DEFICIENCIA DE G6PD

Na maioria dos casos, a hemolise tinge cerca de 25% da massa eritrocitaria e causa a
ictericia transitoria e coluria. Alguns pacientes tém dor lombar e/ou abdominal. Mas quando a
deficiéncia ¢ mais grave, a hemolise profunda pode causar hemoglobintria e lesdo renal
aguda.

3.5 DIAGNOSTICO DA DEFICIENCIA DE G6PD

O diagnostico da deficiéncia de G6PD pode-se ser dada pelo esfregaco periférico e o
teste de G6PD. Com a técnica do esfregaco de sangue periférico pode revelar eritrocitos que
parecem ter uma bolha (células bolhosas) ou uma ou mais "mordidas" (1 micron de largura)
coletados na periferia da célula (células mordidas). Eritrocitos com inclusdes denominados
corpos de Heinz (particulas de hemoglobina desnaturada que s6 podem ser reconhecidas por
coloracdes especiais) também podem ser identificados no esfregaco periférico. Esses
eritrocitos alterados podem ser vistos no inicio durante o episddio hemolitico, mas nao
persistem em pacientes com bago intacto, que as removem

3.6 TESTE DO PEZINHO
O exame do teste do pezinho consiste em detectar, em recém-nascidos disturbios
congénitos e hereditarios para facilitar o possivel tratamento precoce. E realizado por meio da

coleta e da analise de amostras bioldgicas a partir de uma pequena quantidade de sangue
colhida do calcanhar.
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Recomenda-se que o periodo ideal de coleta da primeira amostra seja entre o terceiro e
quinto dia de vida do bebé. O objetivo do rastreamento de rotina em recém-nascidos (“teste
do pezinho”) ¢ identificar casos de deficiéncia de G6PD antes do inicio da sintomatologia
grave, a fim de prevenir a mortalidade e minimizar as incapacidades.

3.7 TRATAMENTO DA DEFICIENCIA DE G6PD

O tratamento consiste em evitar gatilhos, suspender medicamentos ou substancias
prejudicadas e fornecer cuidados de suporte. Durante a hemolise aguda, o tratamento € de
suporte; transfusdes sdo necessarias apenas para anemia grave. Os pacientes sdo aconselhados
a evitar medicamentos ou substancias que iniciem a hemdlise.

4 CONCLUSAO

Conclui-se que a deficiéncia de G6PD requer atencdo especial devido ao seu potencial
de causar crises hemoliticas graves. O diagndstico precoce e a triagem neonatal sdo
fundamentais para prevenir complicagdes, garantindo tratamento oportuno e acompanhamento
adequado. A educacdo em satde e a conscientizagdo sobre os fatores desencadeantes sao
medidas essenciais para reduzir a morbimortalidade e melhorar a qualidade de vida dos
portadores.
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SAUDE MENTAL DIGITAL NA INFANCIA: DESAFIOS PSICOSSOCIAIS DA
CONECTIVIDADE EXCESSIVA E A URGENCIA DE INTERVENCOES
PREVENTIVAS

TAIANE SILVA DA COSTA

Introducao: A contemporaneidade digital redefiniu o desenvolvimento infantil e
adolescente, inserindo-os em um ecossistema de informacgoes e interagoes online. Embora
a internet ofereca notaveis beneficios educacionais, sociais e recreativos, o uso
desequilibrado e potencialmente excessivo das tecnologias emergiu como um fator de
risco significativo para a satde mental e o desenvolvimento global dessas geracgoes. A
compreensao da "conectividade excessiva" transcende a mera quantificagao do tempo de
tela, exigindo uma andlise qualitativa do engajamento digital e de seus impactos na
rotina, nos relacionamentos e no bem-estar geral da crianca e do adolescente. O cérebro
em fase de maturacao é particularmente suscetivel aos estimulos constantes, as
recompensas rapidas e as pressoes sociais inerentes ao ambiente digital. Objetivo: Este
trabalho propde uma analise critica dos desafios psicossociais derivados da conectividade
digital na infancia e adolescéncia, sublinhando a imperatividade de desenvolver e
implementar intervengdes preventivas embasadas, que considerem os complexos
aspectos psicologicos, educacionais e juridicos envolvidos. Metodologia: Empregou-se
uma abordagem de revisao critica e andlise conceitual da literatura pertinente aos efeitos
do uso de tecnologias digitais no desenvolvimento infanto-juvenil. Foram discutidos os
principais desafios psicossociais observados e identificados os mecanismos subjacentes,
culminando na proposicao de estratégias preventivas e na fundamentacao legal para a
protecao digital de criancas e adolescentes. Resultados: Os desafios psicossociais
identificados sao multiplos. No ambito cognitivo, observa-se a potencial diminuicdao da
atencao e concentracdo, além de possiveis prejuizos no desenvolvimento de habilidades
de aprendizado e resolucao de problemas. Emocionalmente, a exposicao continua e a
pressao social online podem intensificar ansiedade, depressao e insatisfacdao com a
imagem corporal, reduzindo a autoestima e induzindo a comportamentos como
nomofobia e FOMO. Socialmente, a priorizacao de interagdes virtuais pode gerar
isolamento, dificultar habilidades sociais presenciais e aumentar a vulnerabilidade ao
cyberbullying. No cotidiano, a conectividade excessiva associa-se a disturbios do sono e
sedentarismo. Conclusao: A complexidade do cenario exige acOes preventivas
integradas, a serem implementadas em multiplos niveis: individual (educacdo para uso
consciente e resiliéncia digital), familiar (orientagdo sobre limites e modelagem de
comportamento), escolar (promocao de letramento digital critico) e social/governamental
(politicas publicas para plataformas seguras, regulamentacdo e combate a
desinformacao).

Palavras-chave: REDES DIGITAIS; ACOES PREVENTIVAS;
IMPACTOS EMOCIONAIS;
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CIBERBULLYING E AUTOPERCEPCAO INFANTOJUVENIL: UM ESTUDO
PSICOLOGICO SOBRE AS CICATRIZES INVISIVEIS NA ERA DIGITAL

TAIANE SILVA DA COSTA

Introducao: A crescente insercao de criancas e adolescentes no ambiente digital trouxe
novas dinamicas sociais e, lamentavelmente, manifestacdes de violéncia. O ciberbullying,
definido como agressoes repetidas e intencionais mediadas por tecnologias eletronicas,
constitui uma ameaca insidiosa a saude mental dessa populacao. Diferentemente do
bullying tradicional, o ciberbullying caracteriza-se pelo alcance viral e aparente
anonimato, tornando suas vitimas acessiveis a qualquer momento, intensificando a
sensacao de vulnerabilidade e impoténcia. Objetivo: Este trabalho propde uma analise
psicolégica aprofundada sobre os impactos do ciberbullying na autopercepcao
infantojuvenil, visando a compreender as "cicatrizes invisiveis" e suas consequéncias no
desenvolvimento psicoldgico de criancas e adolescentes. Metodologia: A pesquisa foi
desenvolvida por meio de uma analise teodrica e conceitual, fundamentada em estudos
psicoldgicos sobre o ciberbullying e seus efeitos na saide mental e autopercepcao de
individuos em desenvolvimento. A abordagem focou na identificagdo dos mecanismos
psicoldgicos subjacentes e nas consequéncias do assédio digital. Resultados: Ataques
online e comentarios depreciativos podem distorcer severamente a autoimagem de
criancas e adolescentes, resultando na erosdao da autoestima. Essa vulnerabilidade
contribui para o desenvolvimento de quadros de ansiedade, depressao, isolamento social
e, em casos extremos, ideagdo suicida. Os mecanismos psicoldgicos envolvidos sdao
complexos: a percepcao de constante julgamento online mina a seguranca emocional,
enquanto a dificuldade de escapar da perseguicao digital gera um estado de alerta
continuo. Conclusao: Diante da gravidade do ciberbullying, é imperativa a formulagao
de estratégias de prevencao e intervencao que considerem sua dimensao psicoldgica.
Tais estratégias devem incluir a psicoeducacao de criancas, pais e educadores sobre
riscos e uso seguro da internet, a promocao de habilidades socioemocionais para lidar
com adversidades online, e o incentivo a um ambiente digital empatico. O conhecimento
psicolégico é essencial para criar intervencoes eficazes que protejam a saide mental e
promovam um desenvolvimento saudavel no contexto digital.

Palavras-chave: SAUDE MENTAL INFANTOJUVENIL; PSICOEDUCACAO;
DESENVOLVIMENTO SOCIOEMOCIONAL
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IMPACTO DA VACINACAO CONTRA O HPV NA PREVENCAO DO
CANCER DO COLO DO UTERO NO BRASIL: UMA REVISAO
INTEGRATIVA

NAIARA CRISTINA DE SOUZA GARAJAU; MARIA ROSILENE REIS MORALIS;
FRANCISLENA DE ALBUQUERQUE PRESTES; DAYANNA CRISTINY SOUZA DE
CASTRO; JACKSON CELSO PEREIRA PIRES; SABRINA DOS SANTOS SOUSA;
EDVIRGEM CARVALHO DAMASCENO

RESUMO

O cancer do colo do tutero ainda ¢ um importante problema de satde publica no Brasil, afetando
milhares de mulheres todos os anos. Essa doenga esta diretamente ligada a infecgdo persistente
pelo papilomavirus humano (HPV), especialmente pelos tipos mais agressivos. A inclusdo da
vacina contra o HPV no Programa Nacional de Imunizagdes (PNI), em 2014, representou um
grande avanco na prevencdo dessa enfermidade. O presente estudo teve como objetivo
compreender o impacto da vacinacao contra o HPV na prevencdo do cancer do colo do tutero
no Brasil, por meio de uma revisao integrativa da literatura, com abordagem qualitativa,
exploratoria e descritiva. As pesquisas foram realizadas entre setembro e outubro de 2025, nas
bases de dados PubMed, SciELO e Biblioteca Virtual em Satude (BVS), utilizando descritores
combinados com operadores booleanos. Apds a aplicacao dos critérios de inclusao e exclusao,
oito artigos foram selecionados para andlise. Os resultados mostraram que a vacinagdo tem
contribuido de forma importante para reduzir tanto as lesdes precursoras quanto os casos de
cancer do colo do utero, especialmente em mulheres jovens. As regides que alcangaram maior
cobertura vacinal apresentaram quedas expressivas na incidéncia da doenga. No entanto, ainda
existem desafios, como a desigualdade entre as regides, a falta de informagao e a resisténcia de
parte da populacdo em relagdo a vacina, o que dificulta alcancar a cobertura ideal. Além disso,
foi possivel perceber que agdes educativas e o envolvimento do ambiente escolar tém papel
essencial na conscientiza¢do e no aumento da adesdo a vacinagdo. Dessa forma, conclui-se que
a vacinagao contra o HPV ¢ uma medida eficaz e indispensavel para prevenir o cancer do colo
do utero, representando um marco na saude publica brasileira. Apesar das limitagdes
encontradas, como a falta de dados atualizados e as diferencgas regionais, os resultados indicam
um impacto positivo da imunizagdo na satide das mulheres. E importante fortalecer as agdes
educativas, os registros epidemiologicos e as campanhas de conscientizagcdo, garantindo o
acesso equitativo a prevengao em todo o pais.

Palavras-chave: Educagdo em satude; Epidemiologia; Imunizagao.
1 INTRODUCAO

O cancer do colo do utero continua sendo um desafio relevante para a satde publica
brasileira, pois afeta milhares de mulheres todos os anos e estd entre as principais causas de
mortalidade por neoplasias no pais. A principal origem dessa doenca esta relacionada a infecg¢ao

persistente pelo papilomavirus humano (HPV), especialmente pelos tipos 16 e 18, reconhecidos
pelo seu alto potencial oncogénico (Reis et al., 2025). Diante desse cendario, a vacinagdo contra
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o HPV tornou-se uma das medidas mais eficazes para prevenir a infeccao e, consequentemente,
reduzir a incidéncia de lesdes precursoras e de casos de cancer cervical.

No Brasil, a vacina contra o HPV foi incorporada ao Programa Nacional de Imunizagdes
(PNI) em 2014, inicialmente destinada a meninas entre 9 e 13 anos, sendo posteriormente
ampliada para meninos e grupos com maior vulnerabilidade imunologica. Desde entao,
pesquisas tém apontado resultados positivos relacionados a sua implementacdo. Cerqueira-
Silva, Barral-Netto e Boaventura (2025) evidenciaram uma redugdo significativa nas taxas de
cancer do colo do utero e de neoplasias intraepiteliais em mulheres jovens vacinadas, o que
demonstra o impacto populacional dessa estratégia de imunizagdo. Outros estudos também
reforcam essa tendéncia, destacando que a vacina quadrivalente tem se mostrado eficaz na
prevencao de doengas associadas ao HPV em diferentes contextos (Roteli-Martins et al., 2024).

Apesar dos avangos obtidos, ainda existem desafios que comprometem o alcance pleno
dos beneficios da vacinacdao. A cobertura vacinal apresenta variacdes expressivas entre as
regides do pais, sendo menor nas regides Norte e Nordeste (Santos et al., 2023). Essa
desigualdade pode limitar a efetividade coletiva da vacina e retardar a reducao esperada dos
casos e Obitos. Além disso, fatores como desinformacao, barreiras logisticas e resisténcia de
parte da populagdo ainda dificultam a adesdo completa ao esquema vacinal (Melo et al., 2025;
Brasil, 2025).

Considerando a relevancia da imunizagao como estratégia de satide ptblica e o potencial
de impacto na redu¢do do cancer do colo do tutero, torna-se essencial compreender como a
vacinacao tem influenciado os indicadores epidemioldgicos nacionais. Assim, este estudo tem
como objetivo analisar o impacto da vacinagao contra o HPV na preven¢ao do cancer do colo
do ttero no Brasil, com base em evidéncias recentes de carater epidemioldgico.

2 MATERIAL E METODOS

O estudo foi conduzido por meio de uma revisao integrativa da literatura em outubro de
2025, com abordagem qualitativa, de natureza exploratdria e descritiva. Essa metodologia foi
escolhida por possibilitar a sintese de resultados cientificos ja publicados, permitindo
compreender o estado atual do conhecimento sobre o impacto da vacinacao contra o HPV na
prevencdo do cancer do colo do utero no Brasil.

Conforme Souza, Silva e Carvalho (2010), a revisdo integrativa “permite a incorporacao
de evidéncias na pratica cientifica, ao reunir resultados de diferentes estudos e identificar
lacunas no conhecimento existente”, sendo adequada para consolidar informagdes e orientar
novas discussodes sobre politicas de saude e prevencao.

A pesquisa foi guiada pela pergunta norteadora: “Qual o impacto da vacinacao contra o
HPV na prevencao do cancer do colo do tutero no Brasil?”. Buscou-se identificar evidéncias
que demonstrassem os efeitos da imunizag¢ao na reducao de casos e na melhoria dos indicadores
de satide feminina no pais.

As buscas foram realizadas entre setembro e outubro de 2025 nas bases PubMed,
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e SciELO, reconhecidas por sua relevancia cientifica na
area da saude publica. Foram utilizados descritores dos vocabularios DeCS/MeSH, entre eles:
“HPV vaccination”, “cervical cancer”, “Brazil’, “impact’, “immunization” e “human
papillomavirus”, combinados com os operadores booleanos AND e OR, formando a expressao:
(“HPV vaccination” AND “cervical cancer” AND “Brazil”) OR (“human papillomavirus”
AND “immunization” AND ““impact”).

Foram incluidos artigos publicados entre 2020 e 2025, disponiveis em texto completo e
gratuito, redigidos em portugués ou inglés, e que apresentassem dados epidemiologicos ou
analises sobre o impacto da vacinagdo contra o HPV no Brasil. Foram excluidos estudos
duplicados, que abordam os descritores de forma isolada, monografia, teses e dissertacdes.
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No processo de triagem, foram inicialmente identificados 126 estudos nas bases
pesquisadas. Apos a remog¢ao de duplicatas, restaram 94 artigos. Em seguida, procedeu-se a
leitura dos titulos e resumos, etapa na qual 54 estudos foram excluidos por ndo atenderem a
tematica ou aos critérios definidos. Os 40 artigos restantes foram avaliados na integra,
resultando na sele¢do final de oito estudos que compuseram este trabalho.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados oito artigos e os resultados apontaram que a vacinagdo tem
contribuido significativamente para a reducao da incidéncia de lesdes precursoras e de casos de
cancer cervical em mulheres jovens, especialmente na faixa etaria entre 20 e 24 anos, conforme
evidenciado por Cerqueira-Silva et al. (2025). No mesmo sentido, (FUNDACAO OSWALDO
CRUZ (2025) destacou que a imunizagdo reduziu em até 58% os casos de cancer do colo do
utero em regides com alta cobertura vacinal, reforcando o potencial preventivo da campanha
nacional.

Estudos epidemioldgicos recentes, como o de Melo et al. (2025), evidenciaram melhoria
gradual nas taxas de cobertura vacinal e diminui¢do dos indices de abandono da segunda dose,
particularmente no Distrito Federal. Entretanto, ainda hé desigualdades regionais, com menores
indices de adesdo nas regides Norte e Nordeste. Essa disparidade também foi observada por
Reis et al. (2025), que apontaram a influéncia de fatores socioculturais, desinformacdo e
resisténcia de pais e responsaveis como barreiras a adesao.

Em relagdo a percepgdo populacional, Santos, Santos e Fernandes (2023) identificaram
que acdes de comunicagdo educativa e campanhas escolares t€ém impacto positivo na adesdo a
vacina, sugerindo que a atuacdo do docente ¢ essencial para consolidar a confianga na
imunizacdo. Ja Oliveira (2024) ressaltou que, mesmo com avangos, hd lacunas nos registros
epidemiologicos e inconsisténcias nas notificagdes, o que dificulta a mensuracao precisa do
impacto nacional.

De modo geral, os objetivos do estudo foram alcangados, pois foi possivel identificar
evidéncias consistentes sobre a efetividade da vacinagdo contra o HPV e suas repercussdes na
saude feminina. O principal desafio enfrentado foi a limitagdo de estudos recentes com foco
especifico no Brasil, o que foi superado por meio da busca ampliada em diferentes bases e uso
de descritores combinados.

A principal contribui¢do desta revisdo consiste em reforcar a importincia da vacinagao
como estratégia essencial de saude publica, integrando o campo da pesquisa e da pratica
docente. A limitacdo identificada estd relacionada a escassez de dados padronizados e a
auséncia de monitoramento continuo em algumas regides, o que restringe analises mais
comparativas entre estados brasileiros.

A anélise dos resultados demonstram que o impacto positivo da vacinagdo contra o HPV
no Brasil ¢ consistente com a literatura internacional, refletindo avangos significativos no
controle do cancer do colo do utero. Segundo Roteli-Martins ez al. (2024), o uso da vacina
quadrivalente tem sido crucial para reduzir infec¢des persistentes pelo virus e prevenir o
desenvolvimento de lesdes cervicais graves. Esse achado estd em consonancia com Cerqueira-
Silva et al. (2025), que observaram queda expressiva nas taxas de neoplasia intraepitelial
cervical de alto grau em mulheres jovens apds a implementac¢iao do programa nacional.

A adesao vacinal, embora crescente, ainda representa um desafio. Conforme Melo ef al.
(2025) e Reis et al. (2025), as desigualdades regionais e a desinformagdo sobre a seguranga da
vacina influenciam negativamente as coberturas. Essa situagcdo reforca a necessidade de
estratégias educativas continuas, em especial no ambiente escolar, onde o docente pode atuar
como mediador do conhecimento cientifico e agente de conscientizacao social. Nesse sentido,
Santos, Santos e Fernandes (2023) destacam que acdes pedagdgicas integradas as campanhas
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de satide promovem o engajamento discente e ampliam o alcance informativo entre familias e
comunidades.

Apesar dos avangos, Oliveira (2024) alerta para a falta de padronizagdo nos registros
epidemiologicos e na vigilancia pds-vacinal, o que compromete o acompanhamento preciso dos
resultados em longo prazo. Essa limitagdo refor¢a a importancia da articulagdo entre institui¢oes
de ensino, pesquisa e saude publica para o fortalecimento dos sistemas de informacao.

Dessa forma, a discussao evidencia que o impacto da vacinag@o contra o HPV ultrapassa
o campo biomédico, envolvendo dimensdes sociais, educacionais e politicas. A consolidagao
de uma cultura de prevencdo depende ndo apenas da oferta de vacinas, mas também da
formagdo critica e informada de professores e estudantes, capazes de disseminar praticas de
saude baseadas em evidéncias e combater a desinformacao.

4 CONCLUSAO

A vacinagao contra o papilomavirus humano (HPV) representa uma das estratégias mais
eficazes na preven¢ao do cancer do colo do utero, sendo considerada uma importante conquista
da satude publica brasileira. Este estudo teve como objetivo analisar o impacto da vacinacao
contra 0 HPV na prevengdo do cancer do colo do ttero no Brasil, por meio de uma revisao
integrativa da literatura com abordagem qualitativa, exploratoria e descritiva. A sintese dos
estudos selecionados demonstrou que a imunizagao tem contribuido de forma significativa para
aredug¢do da incidéncia de lesdes cervicais e de casos de cancer do colo do utero, especialmente
entre mulheres jovens, refletindo o éxito das estratégias de vacina¢do implementadas no pais.

Observou-se que, embora as taxas de cobertura vacinal apresentem avangos
consistentes, ainda persistem desafios relacionados a desinformagao, a resisténcia familiar e as
desigualdades regionais, que dificultam o alcance de metas ideais de imunizagdo. Nesse
contexto, a atuacdo conjunta de profissionais da satde e da educacgdo torna-se essencial, uma
vez que o ambiente escolar constitui espago privilegiado para agdes de conscientizacido e
fortalecimento da confianga publica nas vacinas.

Os resultados confirmam que a vacinacgdo contra o HPV é uma ferramenta indispensavel
de prevencdo primaria € um marco no controle do cancer do colo do utero no Brasil,
reafirmando as evidéncias apresentadas pelo Ministério da Saude e pela literatura cientifica
nacional e internacional. Como contribui¢o, este estudo reforca a importancia da integragdo
entre pesquisa, ensino e politicas publicas de saude, destacando o papel docente na promogao
de praticas educativas voltadas a prevencao.

Reconhece-se, entretanto, a limitagdo de dados epidemioldgicos atualizados e de
registros homogéneos entre as regides brasileiras, o que dificulta comparagdes mais amplas.
Diante disso, recomenda-se o fortalecimento da vigilancia epidemiologica e a realizagdo de
novas investigacdes que explorem o impacto regional da vacinagdo e as estratégias mais
eficazes para ampliar a cobertura vacinal em populagdes vulneraveis.
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LUDOTERAPIA E CRIANCAS NEURODIVERGENTES: UMA ABORDAGEM
HUMANIZADA NO CUIDADO INFANTIL

ROBERTA SOUZA DE JESUS

Introducao: A ludoterapia, ou terapia pelo brincar, é uma estratégia que utiliza o ato
ludico como ferramenta terapéutica e comunicacional. Em contextos de cuidado infantil,
o brincar possibilita que a crianca expresse sentimentos e compreenda o mundo a sua
maneira, especialmente importante no cuidado de criancas neurodivergentes, como
aquelas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), Transtorno do Déficit de Atengcao com
Hiperatividade(TDAH) ou dislexia. Essas criangas com desenvolvimento atipico
apresentam caracteristicas particulares e, em sua maioria, enfrentam dificuldades para
aprender, interagir socialmente, lidar com estimulos sensoriais e coordenar movimentos,
0 que resulta em atrasos em diversas areas do desenvolvimento. Objetivo: Este estudo
tem como objetivo revisar a literatura sobre a importancia da ludoterapia no cuidado de
enfermagem e interdisciplinar voltado a criancas neurodivergentes. Metodologia: Trata-
se de uma revisao bibliografica qualitativa, com base em publicacoes cientificas nacionais
entre 2015 e 2025. Resultados: Os estudos revisados destacam que o brincar atua como
linguagem universal para criancas neurodivergentes, favorecendo o desenvolvimento
emocional, cognitivo e social. A ludoterapia promove melhora na comunicacao, reduz
estresse e ansiedade durante procedimentos de satide e potencializa o vinculo entre
profissional e paciente. Além disso, a ludoterapia contribui para a inclusao social e
escolar, pois respeita o ritmo e as particularidades de cada crianca, promovendo uma
assisténcia mais humanizada e centrada na singularidade do sujeito. A atuacdo da
enfermagem e das equipes multiprofissionais deve considerar a ludoterapia como
ferramenta terapéutica capaz de ampliar a comunicacao, fortalecer vinculos e garantir o
direito ao brincar como parte do cuidado integral. Conclusao: Conclui-se que a
ludoterapia representa um caminho ético e sensivel para o cuidado de criancas
neurodivergentes, reafirmando a importancia de praticas que reconhegam e valorizem a
diversidade infantil, recomendando-se a expansao de programas interdisciplinares e
pesquisas longitudinais para avaliar impactos a longo prazo.

Palavras-chave: NEURODIVERSIDADE; BRINCAR TERAPEUTICO; HUMANIZACAO
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INFANCIAS PLURAIS: O CUIDADO EM SAUDE COM CRIANCAS NEGRAS NO
CONTEXTO DA ATENCAO PRIMARIA

ROBERTA SOUZA DE JESUS

Introducao:A atencgao a saude infantil deve considerar fatores étnicos, sociais e culturais
que impactam o desenvolvimento e bem-estar das criancas. Criancas negras no Brasil
enfrentam desigualdades estruturais, racismo institucional e barreiras de acesso a
servicos de saude, o que afeta a promocao da salide, a autoestima e a participacao
familiar. Além disso, possuem maior vulnerabilidade a condigdes como anemia,
obesidade infantil e doencas infecciosas, evidenciando a necessidade de politicas e
praticas sensiveis a diversidade racial. Objetivo: Este trabalho tem como objetivo
refletir sobre como praticas pedagdgicas e sociais podem contribuir para o
fortalecimento de uma primeira infancia antirracista, valorizando a identidade e as
vivéncias das criancas negras. Metodologia: Trata-se de uma revisdo bibliogréfica de
artigos publicados entre 2015 e 2025 nas bases SciELO, LILACS e Google Académico,
abordando estratégias de atencao primaria voltadas para criangas negras, com énfase na
educacao antirracista desde a primeira infancia. Resultados: Os resultados indicam que
intervencoes educativas, protocolos sensiveis a diversidade racial e da
interseccionalidade sao fundamentais para promover o cuidado equitativo. O combate ao
racismo deve comegar ainda na primeira infancia, periodo em que a crianga constréi sua
autoimagem e percepcgao de pertencimento. A auséncia de representagoes positivas da
populacdo negra em materiais pedagdgicos, brinquedos e espacos escolares reforga
esteredtipos e afeta o desenvolvimento emocional e social dessas criangas. Em
contrapartida, iniciativas de valorizagao da cultura afro-brasileira, formacao docente
antirracista e insercao de narrativas diversas nas praticas educativas se mostram
eficazes na promogao de uma educacao mais justa e inclusiva. Conclusao: Conclui-se
que a Atencdo Primdria a Satude (APS) tem como missdao promover o cuidado integral e
continuo, considerando as especificidades de cada individuo e comunidade. Nesse
sentido, reconhecer as infancias plurais significa compreender que as criangas nao vivem
uma infancia homogénea, mas diversas infancias, determinadas por fatores sociais,
culturais, raciais e economicos. Assim, a promogado da autoestima e do reconhecimento
identitario das criancas negras constitui uma agao estratégica e necessaria no campo da
saude publica.

Palavras-chave: PRIMEIRA INFANCIA; EDUCACAO ANTIRRACISTA; ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE;
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EDUCACAO EM SAUDE PARA FAMILIAS DE CRIANCAS COM DEFICIENCIA:
DESAFIOS E POTENCIALIDADES DA PRATICA INTERDISCIPLINAR

ROBERTA SOUZA DE JESUS

Introducao: No Brasil, a atengao a saude de criangas com deficiéncia, seja ela fisica,
intelectual, sensorial ou multipla, ainda enfrenta desafios estruturais, marcados pela
escassez de servicos especializados, barreiras de acessibilidade e pela falta de formacao
adequada de profissionais para o cuidado inclusivo. Esse cenario reflete desigualdades
sociais que impactam diretamente o desenvolvimento e o bem-estar dessas criancas. A
atencdo a saude de criancas com deficiéncia exige integracao entre profissionais e
familiares, visando cuidado integral e humanizado. As familias frequentemente enfrentam
dificuldades devido a falta de orientacao adequada, recursos educativos ou apoio
emocional, impactando a autonomia da crianca e a qualidade do cuidado prestado. Nesse
contexto, a educacdao em saude, atua como ferramenta essencial para o fortalecimento
das praticas de cuidado, promocao da autonomia e reducao das desigualdades no acesso
aos servigos. Objetivo: Este estudo teve como objetivo revisar as evidéncias cientificas
sobre estratégias de educacdao em saude voltadas para familiares de criancas com
deficiéncia, identificando desafios e potencialidades da pratica interdisciplinar.
Metodologia: Trata-se de uma revisao bibliografica de artigos publicados entre 2015 e
2025 nas bases SciELO, LILACS e Google Académico, abordando estratégias de educacao
em saude voltadas para familiares de criancas com deficiéncia. Resultados: Os
resultados indicam que oficinas educativas, atividades ludicas e orientagoes
individualizadas fortalecem o vinculo entre familia e profissionais de saude, aumentam a
adesdo terapéutica e contribuem para o bem-estar emocional das criangas. O uso de
materiais acessiveis e tecnologias assistivas também mostrou-se eficaz para ampliar a
compreensao sobre os cuidados e favorecer o desenvolvimento da autonomia infantil.
Além disso, destaca-se que a atuagao interdisciplinar é determinante para um cuidado
mais humanizado e inclusivo. Entretanto, persistem desafios como a escassez de
programas continuos e a falta de formacao especifica para os profissionais atuarem com
familias em contextos de deficiéncia. Conclusao: Conclui-se que a educacao em saude é
uma estratégia necessaria para a promocao do cuidado integral e inclusivo, devendo ser
fortalecida por politicas publicas que incentivem a pratica interdisciplinar e o apoio as
familias no cotidiano do cuidado infantil.

Palavras-chave: PROMOCAO DA SAUDE; ACESSIBILIDADE; CUIDADO INTEGRAL
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DINAMICA GRUPAL DE PREVENCAO DO ABUSO SEXUAL INFANTIL EM UM
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL DA INFANCIA E DA ADOLESCENCIA

SUELLEN FLORES MACHADO; BRUNA BORBA NEVES

Introducao: O grupo “Histérias Brincantes’’ ocorre semanalmente em um Centro de
Atencdo Psicossocial da Infancia e da Adolescéncia (CAPSi) de um hospital escola do sul
do pais. Destinado a criancas de 5 a 10 anos, tem como objetivo estimular a criatividade e
a interacao social através da contacdo de histdrias e atividades ludicas. Em um dos
encontros, foi realizada a leitura do livro infantil “Nao me Toca seu Boboca!”’, seguida de
um jogo de tabuleiro adaptado sobre prevencao do abuso sexual infantil. Durante o jogo,
as criangas deveriam nomear partes intimas do corpo, distinguindo entre toques
protetores (permitidos) e ndo protetores (nao permitidos), também deveriam relatar
quais foram suas partes favoritas da histéria, o que fariam caso acontecesse uma
situacdao semelhante e nomear pessoas em quem confiam. Objetivo: Relatar a
experiéncia de uma dinamica educativa de prevencao ao abuso sexual infantil realizada
em um grupo operativo de um CAPSi. Relato de Experiéncia: Durante a atividade,
observaram-se sentimentos de vergonha e desconforto ao abordar o nome das partes
intimas e tipos de toques. Algumas criangas evitaram ouvir e responder algumas
perguntas, indicando medo ou falta de orientacao sobre o tema. Quando questionadas
sobre como reagiriam diante de uma situacao de abuso, uma crianga afirmou ser corajosa
e se defenderia fisicamente, enquanto, outra crianga afirmou que contaria para mae e
ligaria para a policia. A partir disso, observou-se diferentes niveis de compreensdo sobre
a importancia de relatar para um adulto de confianga. Conclusao: Através da leitura do
livro e o jogo ludico, foi possivel orientar as criangas a respeito de situagdes de abuso
sexual infantil, explicitando os tipos de toques fisicos protetores e nao protetores. Além
disso, pode-se orientar sobre a importancia de compartilhar situagoes de violéncia com
um adulto ou responsavel. Contudo, o desconforto observado revela a necessidade de
ampliar acoes educativas, que promovam informacao, seguranca e confianca para
reconhecer e relatar situacoes de violéncia visando sua prevencao. Assim, reforga-se o
papel das dinamicas grupais como instrumentos de prevencao e promocgao na saude
mental infantojuvenil.

Palavras-chave: DINAMICA GRUPAL; EDUCACAO SEXUAL; SAUDE MENTAL;
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O TRABALHO MULTIPROFISSIONAL NA PROMOCAO DO
DESENVOLVIMENTO INFANTIL DE CRIANCAS COM TEA: RELATO DE
EXPERIENCIA EM UNIDADE ESPECIALIZADA EM MANAUS

NAIJARA HOLANDA LIMA DA COSTA; TAYS GARCIA BAUER CARVALHO;
FRANCIMARA DA SILVA DAMASCENO; HUDSON ANDREY CORREA DA COSTA;
MANUELLA RIBEIRO DA SILVA; TIAGO DE OLIVEIRA BRAGA;
ROSECLEYDE RACHELLE NOGUEIRA DA SILVA.

RESUMO

O presente trabalho descreve uma experiéncia interdisciplinar desenvolvida em uma unidade de
saude publica especializada no atendimento a criancas com Transtorno do Espectro Autista
(TEA), na cidade de Manaus, com foco na promoc¢ao do cuidado integral e humanizado. Parte-
se da compreensdo de que o TEA é uma condicdo do neurodesenvolvimento que requer
acompanhamento continuo e intervengdes articuladas entre diferentes areas do saber. O objetivo
central foi relatar a atuacdo integrada da equipe multiprofissional composta por assistentes
sociais, psicologos, terapeutas ocupacionais, fonoaudidlogos, pedagogos, psicopedagogos e
assistentes terapéuticos na promog¢ao do crescimento e desenvolvimento infantil, considerando
as dimensdes bioldgicas, emocionais, cognitivas e sociais. A metodologia adotada baseou-se
em relato de experiéncia, a partir da observacao participante e do registro de atendimentos da
unidade de satide em questdo. As acdes incluiram atendimentos individuais e em grupo,
orientacdes familiares, oficinas temadticas e articulagdes intersetoriais com a rede de satde,
educacdo e assisténcia social. Os resultados evidenciaram que o trabalho interdisciplinar
favorece uma compreensao mais ampla das necessidades das criangas e de suas familias,
contribuindo para o fortalecimento de vinculos, para o desenvolvimento de habilidades sociais
€ comunicativas e para o avango na autonomia e na adaptagdo escolar. Observou-se também
que a atuacgdo articulada entre os profissionais potencializa a efetividade das politicas publicas
voltadas as pessoas com deficiéncia e promove praticas de cuidado pautadas na
corresponsabilidade e na dignidade humana. Conclui-se que o atendimento interdisciplinar no
acompanhamento de criancas com TEA constitui uma estratégia essencial para a garantia de
direitos, a inclusao social e o fortalecimento da rede de cuidados, reafirmando a importancia da
intersetorialidade e da formacdo continuada das equipes como elementos centrais para a
consolidacdo de uma atengdo integral e humanizada.

Palavras-chave: Autismo;Saudde; Trabalho interdisciplinar.

1 INTRODUCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) constitui uma condi¢do do
neurodesenvolvimento caracterizada por desafios na comunicacio, na interacdo social e por
padrées de comportamento restritos e repetitivos, manifestando-se em diferentes graus de
intensidade. No contexto das politicas publicas brasileiras, o cuidado a criangca com TEA ¢é
assegurado pela Lei n° 12.764/2012, que institui a Politica Nacional de Protecdo dos Direitos
da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista, garantindo o direito a aten¢do integral a satde,
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ao diagndstico precoce e ao acompanhamento multiprofissional. Essa legisla¢do reafirma a
necessidade de abordagens intersetoriais que considerem as dimensdes bioldgicas, psicoldgicas
e sociais do desenvolvimento humano.

A atencdo integral as criancas com TEA exige um trabalho articulado entre diferentes
dreas do conhecimento, envolvendo saude, educacdo e assisténcia social, suscitando um
atendimento interdisciplinar e humanizado as criancas com TEA, que materialize-se ndo apenas
em um ato técnico, mas um exercicio de cidadania.

Dessa forma, o presente trabalho tem como objetivo geral explicitar as experiéncias de
integrantes da equipe multiprofissional em uma unidade de satde especifica para atendimento
de criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), evidenciando essa articulacdo em rede
na promoc¢ao do cuidado integral a crianga com TEA.

2 RELATO DE CASO E EXPERIENCIA

O presente resumo tem como objetivo, relatar a experiéncia de alguns dos profissionais
que fazem parte da equipe multidisciplinar de uma unidade de satide publica especifica para
criancas com Transtorno do Espectro Autista, inaugurada em julho de 2025, em uma regido de
Manaus de grande vulnerabilidade social. Os relatos que serdo mencionados aqui perpassam o
trabalho desenvolvido por: assistentes sociais, psic6logos, assistentes terapéuticos e supervisao
assistencial.

Deste modo, iniciaremos relatando sobre o profissional assistente social, que é um
profissional que tem um contato mais direcionado para os responsdveis das criangas atendidas
na unidade. Desse modo, o trabalho do assistente social nesta unidade de saide especifica para
criancas com TEA, insere-se diretamente no principio da aten¢do integral as necessidades de
saude da crianca com Transtorno do Espectro Autista (TEA), ao considerar que o cuidado nao
se restringe a dimensao clinica, mas abrange determinantes sociais, familiares e econdmicos.

Nesta unidade de saide especializada, no ambito do trabalho do assistente social, a
escuta qualificada e o acompanhamento social realizados por esse profissional sdo instrumentos
fundamentais para identificar vulnerabilidades que interferem na adesdo ao tratamento, como a
auséncia de transporte, a falta de suporte familiar e a dificuldade de acesso a beneficios sociais.
Assim em seu primeiro contato com a familia, as demandas dessa familias como: Passe Livre,
Carteirinha CIPTEA, Beneficio de Prestacdo Continuada-BPC, sdo fundamentais de serem
identificadas e asseguradas as criangas autistas que ainda ndo possuem, pois contribuem para o
acesso a terapia, remédios e demais despesas da crianga com TEA.

Somando-se a isso, as acdes desenvolvidas como palestras, oficinas temdticas,
atendimentos sociais e mediagdes com a rede socioassistencial refletem um compromisso ético-
politico com a humaniza¢do do atendimento e a corresponsabilidade familiar no processo
terapéutico. No tocante ao profissional assistente social referéncia, esse profissional tem um
trabalho pautado na responsabilidade de orientar e apoiar as equipes multiprofissionais quanto
a operacionalizacdo das ac¢Oes do trabalho social voltadas ao acompanhamento de criangas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA) e suas familias. No exercicio dessa funcao, o profissional
contribui para a qualificacdo dos fluxos de acolhimento, orientagdo sobre direitos sociais e
consolidagdo de préticas que garantam o acesso equitativo aos servigos, beneficios e programas
voltados as pessoas com deficiéncia.

Além disso, o trabalho do assistente social referéncia envolve a producdo de orientagdes,
protocolos e momentos formativos, fortalecendo o didlogo entre os profissionais e promovendo
areflexdo critica sobre o papel social do cuidado. No tocante aos psicélogos, a experiéncia nesta
unidade de satde publica especializada para criancas com autismo na cidade de Manaus, visa a
promocao da qualidade de vida focando
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na autonomia e independéncia, bem como nos aspectos emocionais € comportamentais,
respeitando as singularidades e especificidades de cada sujeito, além de suporte e orientacdo as
familias, usando como base para as intervencdes a ciéncia da Andlise do Comportamento
Aplicada (ABA).

Na experi€ncia nesta unidade de satide publica, o processo inicia-se com uma etapa
importante do acompanhamento psicoldgico denominado de anamnese, onde € realizado um
levantamento de dados e informacdes acerca do desenvolvimento da crianca, tornando-se
indispensavel para o planejamento das interven¢des. Em seguida, € realizada a avaliacdo com a
crianga utilizando observacdes comportamentais e protocolos.

A partir dessa avaliacd@o, objetivos serdo tragados e o plano terapéutico singular € criado.
Em relacdo a orientagdo familiar, ressalta-se como um importante pilar da pratica do psicélogo
desta unidade de saide, fomentando a participacdo e envolvimento da familia como um fator
determinante para o sucesso das intervencoes, afinal nesse ambiente doméstico as habilidades
sao consolidadas e generalizadas.

Na clinica em questdo, no que diz respeito a intervencdo, utiliza-se a abordagem que
vem sendo destacada com maior respaldo cientifico, a Andlise do Comportamento aplicada
(ABA). O National Autism Center (NAC, 2015), em seu relatério National Standards Project,
concluiu que os tratamentos baseados em ABA possuem o maior nivel de evidéncia cientifica
para a intervencdo no autismo, quando comparados a outras abordagens terapéuticas. Dessa
forma, essa ciéncia atua na promog¢do, modificacdo e aquisi¢do de comportamentos e
habilidades socialmente relevantes aqueles que a utilizam.

A atuacdo do psicélogo juntamente com equipe interdisciplinar, baseia-se diariamente
na observacdo e planejamentos de programas de ensino individualizados, manejo
comportamental, monitoramento continuos dos progressos. No tocante ao assistente terapéutico
que atua nesta unidade de satde, o mesmo exerce um papel essencial no apoio as praticas de
intervencdo multidisciplinar voltadas ao desenvolvimento global da crianca com TEA.
Desenvolve-se um trabalho pautado no acompanhamento individualizado, observacao continua
do comportamento e estimulo de habilidades sociais, cognitivas, motoras € comunicativas,
sempre em consonancia com o plano terapéutico elaborado pela equipe técnica formada por
psicélogos, fonoaudidlogos, terapeutas ocupacionais, pedagogos e assistentes sociais.

O psicopedagogo tem como um dos principais objetivos, identificar em suas abordagens
o que pode estar dificultando o processo de aprendizagem, logo, une conhecimentos da
pedagogia e da psicologia para entender e propor estratégias que facilitem o aprendizado. Nesta
atuacao ele colabora como mediador do processo de aprendizagem, analisando os fatores que a
influenciam bem como as causas psicoldgicas, sociais e pedagdgicas propondo intervengdes
que visam superar dificuldades e promover o desenvolvimento integral do individuo com TEA,
assim como auxilio aos pais e educadores para garantir o suporte necessario, desenvolvendo
estratégias de ensino e adaptando o curriculo de acordo com as necessidades especificas de cada
aluno principalmente o que tange o ambiente escolar e as préticas pedagdgicas. Vale ressaltar
que o psicopedagogo também atua no estimulo das fungdes executivas e habilidades sociais dos
referidos.

O Psicopedagogo ndo age sozinho, na verdade nenhum terapeuta no contexto de
intervencdo de autistas na clinica em questao, age sozinho. A singularidade do psicopedagogo
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e o conhecimento base de todas as dreas que compdem o neurodesenvolvimento, para que possa
encaminhar ao especialista correto e em parceria trabalhar as lacunas da aprendizagem.

Somando-se ao trabalho multidisciplinar, destaca-se ainda a supervisao assistencial que
tem papel fundamental nas tratativas especificas da unidade de sadde, logo, como supervisora
da clinica, a profissional exerce um papel essencial na organizacdo € no bom funcionamento
das atividades terapéuticas e administrativas, tendo como responsabilidade o acolhimento dos
pais e pacientes, garantindo uma escuta atenta € humanizada desde o primeiro contato. Realiza
ainda o planejamento das agendas e a distribuicdo dos atendimentos, de acordo com as
demandas especificas de cada paciente e o perfil técnico de cada profissional, assegurando que
todos recebam um atendimento adequado e de qualidade.

Além disso, a funcdo exige ainda que a mesma supervisione toda a equipe de terapeutas,
acompanhando suas praticas, orientando sobre manejo clinico e aplicando demandas e
capacitacoes que visam o aprimoramento continuo do trabalho realizado. A figura da supervisao
assistencial deve ser sempre de disponibilidade para o suporte a equipe e as familias,
promovendo reunides de alinhamento, planejamento mensal de atividades e orientacdes
parentais, de modo que os pais estejam sempre integrados ao processo terapéutico de seus filhos.
Essa integracdo entre profissionais e familias € fundamental para garantir o desenvolvimento
global dos pacientes.

Outra parte importante da fung@o da supervisdo assistencial € o acompanhamento
técnico e documental da clinica, realizando as cobrangas e revisdes de planos terapéuticos,
relatdrios e evolucdes dos pacientes, garantindo que todo o trabalho esteja em conformidade
com os protocolos institucionais e prazos estabelecidos. Com isso, a supervisdo assistencial
contribui para que a clinica mantenha padroes elevados de qualidade, ética e compromisso com
o bem-estar dos pacientes, fortalecendo o vinculo entre equipe, familias e instituicao.

3 DISCUSSAO

O transtorno do espectro autista, apresenta-se como uma condi¢gdo do
neurodesenvolvimento que € caracterizada por alteragcdes na comunicacao, na interagdo social
bem como na presenca de padrdes de comportamentos restritos e repetitivos. Nesse sentido, por
tais caracteristicas peculiares, € considerado um espectro, ou seja, manifesta-se em diferentes
niveis de intensidade e combinacdes de sintomas, variando de casos leves a quadro mais
complexos (APA,2014)

O manual diagnostico estatistico de transtornos ambientais -DSM 5 publicado pela
American Psychiatric Association (2014), o transtorno do espectro autista abrange condi¢des
anteriormente classificadas como autismo infantil, sindrome de Asperger e transtorno global de
desenvolvimento. A partir dessa nova classifica¢ao, enfatiza-se, portanto, que cada pessoa com
autismo apresenta um perfil tnico de habilidades, desafios e forma de se relacionar com o
ambiente.

A Lein®12.764/2012, que institui a Politica Nacional de Protecao dos Direitos da Pessoa
com Transtorno do Espectro Autista (TEA), reconhece o autismo como deficiéncia para fins
legais, garantindo o acesso as politicas publicas de saide, educagdo e assisténcia social. O
Decreto n°® 8.368/2014 regulamenta a lei e reforca a necessidade de atendimento interdisciplinar
e intersetorial, assegurando a efetivacao integral dos direitos dessas pessoas.

No campo da satde, o art. 2° do Decreto garante o direito ao cuidado integral no ambito
do SUS, abrangendo a atencdo bdsica, especializada e hospitalar. Inclui ainda o diagndstico
diferencial, estimulacdo precoce, habilitacdo, reabilitacdo e demais procedimentos definidos
pelo projeto terapéutico singular. O atendimento deve se basear na Classifica¢ao Internacional
de Funcionalidade (CIF) e na Classificacdo Internacional de Doencas (CID), assegurando
préticas clinicas e sociais adequadas.

As diretrizes da Lei n° 12.764/2012 destacam a intersetorialidade das acdes, a
participacdo da comunidade na formulagd@o e controle social das politicas, e a aten¢do integral
a sadde, com foco no diagnésticopprennse.catgndumensersaultifuncional e acesso a medicamentos
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e nutrientes.

Por fim, o inciso III da referida lei reforca que a atencdo integral a saide da pessoa com
TEA consolida os direitos das pessoas com deficiéncia, enfatizando uma abordagem
humanizada, continua e centrada na pessoa, que ultrapassa o modelo biomédico e reconhece o
autismo como uma condicao que exige cuidados permanentes, integrados e intersetoriais. O
cuidado da pessoa com TEA, requer a integracdo de saberes e praticas de diferentes dreas do
conhecimento, perpetrando uma atuacdo articulada entre profissionais da satude, educacio e
assisténcia social, tais como psicologos, terapeutas ocupacionais, fonoaudiélogos, pedagogos,
psicopedagogos, assistente sociais e outros. A junc¢do integrada desses profissionais possibilita
uma compreensdo ampliada das necessidades da crianga com TEA, mas também de suas
respectivas familias.

A Abordagem interdisciplinar desses profissionais ndo busca apenas tratar os sintomas,
mas principalmente promover o desenvolvimento integral, fortalecer vinculos afetivos e sociais
e garantir o acesso as politicas publicas. No tocante ao assistente social, conforme Iamamoto
(2007), o exercicio profissional do assistente social exige uma leitura critica da realidade social,
articulando as expressdes da questao social as politicas publicas voltadas a garantia de direitos.
Nesse contexto, o atendimento as familias de criancas com Transtorno do Espectro Autista
(TEA) demanda uma atuacao sensivel as multiplas desigualdades que atravessam o processo de
cuidado e desenvolvimento dessas criancas. O assistente social, ao intervir nesse campo, deve
compreender as determinagdes histéricas e sociais que moldam a vida das familias, atuando na
perspectiva da cidadania e da inclusdo social.

De acordo com Yazbek (2009), o trabalho do assistente social deve buscar a
emancipacdo humana, superando praticas meramente assistencialistas e promovendo o
protagonismo das familias. Assim, a atuacdo profissional se configura como elo entre o usudrio,
a familia e as politicas publicas, mediando as relacdes entre o Estado e a sociedade. Essa
mediacdo € fundamental para que as acdes voltadas as pessoas com TEA ultrapassem o campo
da caridade e assumam o compromisso com a efetivacdo de direitos e a construcao de uma rede
de cuidados pautada na corresponsabilidade.

Como destaca Netto (2011), o trabalho do assistente social € uma prética social inscrita
no movimento histdrico de luta por direitos e transformagdes sociais. Ao integrar uma equipe

multiprofissional em unidades de satdde voltadas ao publico com TEA, o profissional reafirma
o projeto ético-politico da profissdo, alicercado na defesa da equidade, da cidadania e da
dignidade humana. Essa funcio exige uma postura critica e propositiva, na medida em que o
Servigo Social tem como centralidade a leitura das expressdes da questdo social e a mediacao
entre as demandas da populacdo e as respostas institucionais do Estado. Nesse sentido, o
trabalho do assistente social de referéncia transcende o atendimento individual, tornando-se um
eixo integrador entre diferentes profissionais e a rede intersetorial, o que contribui para a
efetivacao da atencgdo integral e da intersetorialidade previstas nas politicas publicas de satde e
assisténcia social (BRASIL, 2012).

O psicdlogo, segundo Bosa e Callias (2017), tem papel central no desenvolvimento de
habilidades adaptativas, comunicacdo funcional e autonomia, colaborando para a inclusao
social e educacional da pessoa com TEA. A anamnese, conforme Schwartzman e Aradjo (2020),
¢ uma etapa fundamental na avaliagdo, pois permite compreender o histérico do
desenvolvimento infantil e as primeiras manifestacdoes de comportamentos atipicos,
possibilitando a defini¢ao de estratégias individualizadas. Para Baum (2018), uma avaliagcao
detalhada € indispensdvel para o estabelecimento de metas mensurdveis e eficazes nas
intervencdes comportamentais.

Nesse processo, Oliveira e Paula (2012) ressaltam que o envolvimento da familia
potencializa os resultados e favorece a continuidade das aprendizagens fora do ambiente
terapéutico. A colaboragdo interdisciplinar, conforme Schmidt e Bosa (2017), permite integrar
diferentes saberes e préticas, ampliando as possibilidades de intervencdo e promovendo o
desenvolvimento global da crianca. Esses autores também destacam o papel do assistente
terapéutico como mediador entsera csiangai-omiamdignte, promovendo habilidades sociais,
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cognitivas, comunicativas e afetivas, e colaborando com a equipe multiprofissional nas
atividades planejadas e na observacao continua das respostas da crianga.

A psicopedagogia clinica, segundo Weiss (2015), busca identificar as causas das
dificuldades de aprendizagem, promovendo estratégias que favorecam a aquisicdo de
habilidades académicas e sociais. Nessa perspectiva, o psicopedagogo atua de forma
interdisciplinar, articulando dimensdes neuroldgicas, psicolégicas, pedagdgicas e sociais, como
afirmam Bossa (2000) e Ferndndez (1991). Por fim, conforme Lins (2019), a equipe
multidisciplinar € indispensdvel nos casos de autismo, pois aborda de maneira integrada as
diversas dimensdes do transtorno, contribuindo para melhorar a interagdo social, amenizar
sintomas e favorecer o desenvolvimento global do individuo.

Os esfor¢os somados por esses profissionais no trabalho interdisciplinar e intersetorial
torna-se instrumento essencial para a efetivacdo de politicas publicas integradas e para a
promocao de uma atenc¢do integral, humanizada e comprometida com os direitos das pessoas
com autismo e de suas familias.

4 CONCLUSAO

A experiéncia interdisciplinar desenvolvida na unidade de satude voltada ao atendimento
de criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) evidenciou a relevancia de um cuidado
que ultrapasse a dimensdo clinica e integre aspectos sociais, educacionais e familiares.O
trabalho articulado entre profissionais de diferentes areas mostrou-se essencial para a promog¢ao
do desenvolvimento global das criangas, favorecendo avancos na comunicagdo, na autonomia
e nas interacdes sociais. Observou-se que a atua¢ao conjunta fortalece o vinculo com as familias,
promove o compartilhamento de saberes e amplia a resolutividade das acdes.

Além disso, a pratica interdisciplinar reafirmou o compromisso ético e politico das
profissdes envolvidas com a defesa dos direitos e a inclusdo social, materializando o principio
da atenc¢do integral previsto nas politicas publicas voltadas as pessoas com deficiéncia.

Como perspectiva futura, destaca-se a necessidade de ampliar as acdes de formacdo
continuada das equipes, fortalecer o trabalho em rede e garantir o acesso equitativo aos servigcos
especializados, consolidando um modelo de cuidado humanizado, participativo e centrado na
crianca e em sua familia.
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ATUACAO DA ENFERMAGEM NO CONTROLE DA PEDICULOSE: ESTRATEGIAS
EDUCATIVAS E INTERSETORIAIS NA PROMOCAO DA SAUDE INFANTIL

MARCELA OLIVIA LOURENGO BICUDO; DOUGLAS FERNANDES DA SILVA; JULIANO
RODRIGUES COIMBRA

Introducao: A pediculose capilar constitui um relevante problema de saude publica,
especialmente entre criancas em idade escolar, sendo frequentemente associada a
preconceitos, desinformacao e condi¢des de vulnerabilidade social. A atuacgao da
enfermagem é fundamental na identificacdo dos casos, no manejo clinico e,
principalmente, na promocgao de agoes educativas voltadas a prevencao e a redugao do
estigma. Embora seja considerada uma condicao de baixa complexidade, a pediculose
capilar pode impactar negativamente a satde publica, o desempenho escolar e a
autoestima das criancas. Objetivo: Analisar o papel da enfermagem na prevenc¢ao, no
controle e na educagao em saude voltados a pediculose capilar, destacando estratégias
de atuacdo e sua relevancia social. Metodologia: Este estudo caracteriza-se como uma
revisao narrativa da literatura, fundamentada em artigos cientificos disponiveis nas bases
PubMed, SciELO e Google Académico, além de documentos técnicos e institucionais
publicados até julho de 2025, nos idiomas portugués e inglés. O foco da analise recaiu
sobre as praticas e estratégias adotadas pelos profissionais de enfermagem na
abordagem da pediculose. Resultados: As evidéncias apontam que o enfermeiro
desempenha papel central na promocdo da saude e na educagdao comunitaria, atuando na
orientagao sobre formas de transmissao, diagndstico, tratamento e prevencao da
pediculose. Além disso, sua funcao de apoio emocional contribui para a reducao do
sofrimento psicoldgico e do estigma associados a infestacao. A integracao entre os
setores da saude e da educacdao emerge como elemento essencial para potencializar as
acoes de controle e ampliar o impacto social das intervengoes. Conclusao: O estudo
reforca a relevancia do enfermeiro como agente transformador na prevencgao e no
controle da pediculose capilar, destacando a importancia de praticas educativas
continuas, da escuta ativa e da atuacao intersetorial. Essas estratégias contribuem para a
promogao da saude, a equidade no cuidado e o fortalecimento das agdes de protecao
social basica. Evidencia-se, portanto, a necessidade de uma formacao critica, reflexiva e
sensivel dos profissionais de saude para o enfrentamento de condigcdes que, embora
simples do ponto de vista clinico, estao fortemente relacionadas a determinantes sociais
que impactam o bem-estar e a qualidade de vida da populacgao.

Palavras-chave: PROMOCAO DE SAUDE; ESTIGMA SOCIAL; EDUCACAO EM
SAUDE
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POBREZA, RACISMO E TERRITORIO: DETERMINANTES DO ACESSO A
SAUDE INTEGRAL DE CRIANCAS E ADOLESCENTES

DENNYFER HELOIZA DE SOUZA CORREA
RESUMO

A saude integral de criangas e adolescentes ¢ fortemente condicionada por fatores sociais,
econdmicos e territoriais, que determinam de forma desigual o acesso a atencao € a promogao
da saude. No contexto brasileiro, a pobreza, o racismo estrutural e as desigualdades regionais
configuram barreiras historicas que comprometem a efetivagao do direito universal a satde. O
problema central que orienta esta investigacdo consiste em compreender de que modo esses
marcadores sociais, racga, classe e territorio, interferem na equidade e na integralidade do
cuidado, especialmente entre populacdes negras, periféricas e rurais. Sendo assim, o estudo
defende a necessidade de evidenciar que a satde infantojuvenil ndo € produzida apenas no
ambito bioldgico, mas ¢ profundamente atravessada por condigdes estruturais e historicas que
perpetuam vulnerabilidades e exclusdes. As desigualdades no acesso aos servigos de saude
refletem o racismo institucional, a insuficiéncia de politicas publicas e a concentracdo de
recursos em regides mais favorecidas, o que agrava os indicadores de morbimortalidade infantil
e juvenil. O objetivo geral ¢ analisar a relagdo entre pobreza, racismo e territdorio como
determinantes do acesso a saude integral de criancas e adolescentes, buscando identificar seus
impactos e propor caminhos para politicas publicas mais equitativas. O estudo adota abordagem
qualitativa, de carater descritivo e exploratorio, fundamentada em revisdo bibliografica e
documental de relatorios oficiais e pesquisas cientificas recentes. Conclui-se que enfrentar as
desigualdades requer o fortalecimento da atencao primaria, o combate ao racismo institucional
e a valorizagdo das especificidades territoriais na formulacao de politicas de satde integral que
promovam a justica social e o direito a vida digna.

Palavras-chave: Saude infantojuvenil; Vulnerabilidade social; Politicas publicas.
1 INTRODUCAO

O cuidado integral & infincia e a adolescéncia constitui um direito fundamental
garantido pela Constituicdo Federal de 1988 e pelo Estatuto da Crianga e do Adolescente
(ECA), sendo um dos pilares da protecdo integral e do desenvolvimento humano. No entanto,
0 acesso equitativo a esse direito ainda ¢ comprometido por desigualdades estruturais que
atravessam o contexto social brasileiro. A pobreza, o racismo estrutural e as condi¢des
territoriais, como o local de moradia em periferias urbanas, zonas rurais ou comunidades
isoladas, configuram determinantes sociais que limitam o alcance das politicas publicas e
comprometem a promog¢ao da saude em sua totalidade.

De acordo com a Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS, 2025), as
desigualdades em saude estao reduzindo décadas de expectativa de vida saudavel nas Américas,
demonstrando o peso das condi¢des sociais sobre o bem-estar fisico e emocional. No Brasil,
essas desigualdades se intensificam entre criangas e adolescentes negros que vivem em
territorios vulneraveis, onde o racismo institucional e a escassez de infraestrutura agravam a
exclusao e dificultam o acesso aos servigos basicos de saude. O Instituto Humanitas Unisinos
(IHU, 2024) ressalta que os fatores de exclusdo racial e territorial atuam de maneira
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interdependente, perpetuando ciclos de vulnerabilidade e violando o principio da universalidade
do Sistema Unico de Satde (SUS).

A justificativa para este estudo fundamenta-se na necessidade de evidenciar que o direito
a saude integral infantojuvenil é fundamental e depende de agdes intersetoriais que considerem
as desigualdades historicas e territoriais. Assim, o objetivo geral ¢ analisar como a pobreza, o
racismo e o territorio influenciam o acesso de criangas e adolescentes a saude integral no Brasil,
identificando desafios e possibilidades para a efetivacdo de politicas publicas mais equitativas.

2 MATERIAL E METODOS

A pesquisa fundamenta-se em uma abordagem qualitativa, de carater descritivo e
exploratdrio, baseada em revisao bibliografica e documental. Foram analisadas 23 produgdes
cientificas e relatorios técnicos publicados entre 2010 e 2025, que tratam dos determinantes
sociais da saude, com énfase em estudos sobre infincia e adolescéncia no contexto brasileiro.
As fontes principais incluem documentos da Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS,
2025), do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2023), do Instituto de Pesquisa
Economica Aplicada (IPEA, 2023) e da Fundagdo Oswaldo Cruz (COC/FIOCRUZ, 2023).

O levantamento bibliografico contemplou artigos cientificos, politicas publicas e
relatorios governamentais que abordam as desigualdades raciais, a pobreza e a vulnerabilidade
territorial como fatores que influenciam o acesso de criangas e adolescentes aos servigos de
saude. Foram priorizados materiais que analisam indicadores como mortalidade infantil e
juvenil, desnutricdo, vacinagdo, triagem neonatal, acompanhamento do ocrescimento e
desenvolvimento, além da distribui¢do de servigos em territdrios periféricos e rurais.

A andlise seguiu um eixo tematico composto por trés dimensdes: (i) condi¢des de vida
e indicadores de saude de criangas e adolescentes negros; (ii) relagdo entre pobreza e
desigualdade territorial na efetivagdo de politicas de aten¢do bdsica; e (ii1) barreiras estruturais
e institucionais no acesso a saude infantojuvenil. Como referéncia metodolédgica, o estudo
empirico publicado nos Cadernos de Saude Publica (ENSP/FIOCRUZ, 2010) foi utilizado para
compreender as diferencas de acesso entre areas rurais e urbanas, destacando como as variaveis
sociais e territoriais influenciam a cobertura e a qualidade do cuidado prestado a populagdo em
idade escolar.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Em termos étnico-raciais, a populag@o que se autodeclara preta ou parda representa cerca
de 56% da populagdo brasileira (COC/FIOCRUZ, 2023). Essa parcela ¢ também a mais afetada
pela pobreza e pela precarizacdo das condi¢des de vida. O IPEA (2023) aponta que, entre os
10% mais pobres, aproximadamente 80% sdo pessoas negras, o que evidencia a sobreposi¢ao
entre desigualdade racial e exclusdo econdmica. Esses fatores afetam diretamente a infancia e
a adolescéncia, uma vez que a limitagdo de renda e infraestrutura compromete o acesso a
alimentagdo adequada, ao saneamento, a vacinacao e a atenc¢ao basica de saude.

Estudos indicam que criangas e adolescentes negros enfrentam desvantagens
sistematicas no cuidado em saude. Segundo o Jornal da USP (2023), 29% da populagao negra
nunca foi ao dentista ou nao consulta ha mais de trés anos, e cerca de 24,2% das criangas negras
menores de dois anos nao realizaram o exame da orelhinha, em contraste com 12% das criangas
brancas. Esses dados revelam que as desigualdades raciais comegam cedo e se refletem em
desfechos de satde ao longo da vida.

No campo territorial, levantamento da Agéncia Brasil (2025) identificou que, na cidade
de Sao Paulo, as zonas Norte e Leste (regides periféricas) concentram os piores indicadores de
mortalidade materna e infantil, além de maior tempo médio para consultas na aten¢do primaria.
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Cenario semelhante ¢ observado em regides ribeirinhas da Amazonia e em comunidades
quilombolas e indigenas, onde a distancia dos centros urbanos, a escassez de profissionais de
saude e as condigOes precarias de transporte dificultam o acompanhamento do crescimento e
do desenvolvimento infantil.

Dados do Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social (MDS, 2024) mostram
que mais de 8,5 milhdes de criancas e adolescentes vivem em familias inscritas no Programa
Bolsa Familia, o que representa um importante indicativo de vulnerabilidade social. Nessas
familias, muitas vezes a renda ¢ insuficiente para suprir as necessidades basicas, levando
criangas e adolescentes de zonas rurais a participar de atividades agricolas familiares ou mesmo
de situagdes de trabalho infantil (IBGE, 2023), que comprometem o direito a educagdo e ao
lazer e afetam a satde fisica e emocional.

Em contextos de pobreza extrema, como o Arquipélago do Marajé (PA), pesquisas
revelam a incidéncia de exploragdo sexual de criancas e adolescentes associada a desigualdade
social, ao isolamento geografico e a auséncia de politicas publicas integradas (UNICEF, 2022).
Esse cenario ilustra a relagao direta entre vulnerabilidade territorial, violagcao de direitos e riscos
a saude integral infantojuvenil.

Além disso, as desigualdades se prolongam na trajetoria educacional e profissional.
Estudos do Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais (INEP, 2023) apontam que
adolescentes negros, pobres e residentes em regides periféricas ainda t€ém menor acesso as
universidades publicas, espacos historicamente dominados por estudantes brancos de classes
médias urbanas. Essa exclusao educacional reforga o ciclo de pobreza e limita as oportunidades
de mobilidade social e de acesso a melhores condi¢des de vida e saude.

A OPAS (2025) reforca que os determinantes sociais, onde uma pessoa nasce, cresce,
vive, trabalha e envelhece, influenciam mais fortemente a saide do que fatores genéticos.
Assim, pobreza, racismo e territorio ndo atuam isoladamente, mas de forma interseccional,
criando camadas de vulnerabilidade acumulada que impactam com maior intensidade a
populacao infantojuvenil. A escassez de servigos, equipamentos e politicas especificas para
criangas e adolescentes em territdrios periféricos e tradicionais refor¢a desigualdades historicas
e inviabiliza a integralidade do cuidado.

Apesar da existéncia de programas voltados a satide da populacdo negra e as
comunidades vulneraveis, ainda persistem lacunas na implementa¢ao, no monitoramento e no
financiamento dessas agoes, revelando a permanéncia do racismo institucional no sistema de
saude. A ampliagdo do acesso, a regionaliza¢do do cuidado e a formagdo de profissionais
sensiveis as questdes étnico-raciais e territoriais sao caminhos fundamentais para promover a
equidade e garantir o direito a satde infantojuvenil.

Tabela 1 — Indicadores sociais e de satde infantojuvenil no Brasil (2010-2025)

Dimensio de Indicador Populacdo/  Percentual / Fonte
analise Recorte Dado

Acesso a saude Criancas menores de 2 Criangas 24.2% Jornal
anos sem triagem negras USP
auditiva (2023)

Acesso a triagem Criancas menores de 2 Criangas 12,0% Jornal

auditiva neonatal  anos sem triagem brancas USP
auditiva (2023)

Cuidado Pessoas que nunca Populagao 29,0% Jornal

odontologico foram ao dentista ou hd4 negra USP
mais de 3 anos sem (2023)
consulta
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Assisténcia social  Criangas e Brasil 8,5 milhdes MDS
adolescentes em (2024)
familias beneficidrias
do Programa Bolsa

Familia
Trabalho infantil  Criangas e Zonas rurais 5,8% IBGE
rural adolescentes que (2023)

exercem atividades
agricolas familiares

Vulnerabilidade Municipios com piores Zonas Nortee Taxa 15,8 por Agéncia

territorial indicadores de Leste de Sio  mil Brasil
mortalidade infantil Paulo (2025)

Exploracio e risco Casos de exploragao Regido do Alta UNICEF

social sexual infantil e Maraj6 (PA)  incidéncia (2022)
juvenil

Desigualdade Adolescentes negros Brasil 67% forado  INEP

educacional que ndo acessam ensino (2023)
universidades publicas superior

Os dados revelam a sobreposicdo entre raga, territério e pobreza, que intensifica a
vulnerabilidade de criangas e adolescentes. Além de tudo, € possivel observar a predominancia
de indicadores negativos em populacdes negras e periféricas que demonstra a persisténcia de
barreiras estruturais e o papel central das politicas publicas intersetoriais.

4 CONCLUSAO

Garantir o direito a satde integral de criangas e adolescentes exige priorizar grupos
historicamente vulnerabilizados, como populagdes negras, periféricas, ribeirinhas, quilombolas
e indigenas. As analises evidenciam que pobreza, racismo e desigualdades territoriais produzem
barreiras estruturais que comprometem o acesso a atenc¢ao basica, a prevengdo e a promogao da
saude infantojuvenil.

Os dados revelam que as condi¢des de vida e a exclusdo social impactam diretamente o
desenvolvimento das novas geragdes, perpetuando ciclos de pobreza e violagdo de direitos. A
presenca do racismo institucional nas politicas publicas, associada a insuficiéncia de recursos
em territorios vulneraveis, reforga a necessidade de agdes estruturantes.

Fortalecer a Atencdo Bésica, a rede intersetorial, ampliar a cobertura do SUS e investir
em profissionais capacitados para atuar com recortes étnico-raciais e territoriais sao medidas
essenciais. Além disso, politicas intersetoriais que articulem satde, educacdo e assisténcia
social podem reduzir desigualdades e prevenir agravos a saude fisica e mental de criangas e
adolescentes.

Entre as limitacdes do estudo, destaca-se a escassez de dados recentes e especificos
sobre a populacdo infantojuvenil em comunidades tradicionais, o que indica a necessidade de
pesquisas locais mais aprofundadas. Como perspectiva futura, ¢ fundamental ampliar a
produgao cientifica e o monitoramento de indicadores sociais e de saude que reflitam a realidade
das infancias brasileiras.

Conclui-se que promover a saude integral de criangas e adolescentes vai além da oferta
de servigos: ¢ transformar condi¢des de vida, combater o racismo estrutural e reconhecer o
territorio como espaco de cuidado, dignidade e justiga social.
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RESUMO

O papel da familia e da escola na formacao infantil e juvenil é essencial para o desenvolvimento
integral do ser humano. Ambos sdo pilares fundamentais na constru¢do da identidade, dos
valores e do conhecimento das criangas e dos jovens. A familia € o primeiro grupo social com
o qual o individuo tem contato, sendo responsavel por transmitir principios morais, afetivos e
culturais que servirdo de base para sua vida em sociedade. E no ambiente familiar que a crianga
aprende a lidar com emocgdes, a respeitar regras € a desenvolver sentimentos como empatia,
solidariedade e responsabilidade. Ja a escola complementa essa formagdo ao proporcionar o
acesso ao conhecimento cientifico, a convivéncia social ampliada e a construcio da cidadania.
Por meio das préticas pedagdgicas, a escola estimula o pensamento critico, a criatividade e o
senso de coletividade. O ambiente escolar favorece o convivio com a diversidade e ensina o
aluno a lidar com diferentes opinides, fortalecendo sua capacidade de didlogo e respeito mutuo.
Além disso, o professor tem papel essencial como mediador do aprendizado e como exemplo
de ética e comprometimento. A parceria entre familia e escola € indispensdvel para o sucesso
desse processo. Quando esses dois espagos atuam de forma integrada, o desenvolvimento
cognitivo, emocional e social da crianga se torna mais sélido e equilibrado. A participacao dos
pais na vida escolar dos filhos demonstra interesse, refor¢a a importancia dos estudos e contribui
para o bom desempenho académico e comportamental. Por outro lado, a escola precisa acolher
e dialogar com as familias, reconhecendo suas realidades e desafios. Em suma, a formacgao
infantil e juvenil é resultado da unido entre o afeto e os valores transmitidos pela familia e o
conhecimento e a socializa¢do promovidos pela escola. Quando ambas cumprem seus papéis de
forma conjunta e comprometida, contribuem para a formag¢ado de cidaddos conscientes, criticos
e preparados para transformar a sociedade de maneira positiva.

Palavras-chave: Crescimento integral; Desafios; Desenvolvimento Integral;
1 INTRODUCAO

A formacdo infantil e juvenil € um processo complexo que envolve multiplos fatores
sociais, culturais e afetivos. Entre os principais agentes responsaveis por esse desenvolvimento
estdo a familia e a escola, instituicdes que, ao atuarem de forma conjunta, promovem o
crescimento integral do individuo. Segundo (BRONFENBRENNER, 1996), o desenvolvimento
humano ocorre em um contexto ecolégico, no qual as interacdes entre os diferentes ambientes,
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como o familiar e o escolar, influenciam diretamente o comportamento e a aprendizagem da
crianca. Nesse sentido, compreender a importancia dessa parceria € fundamental para garantir
uma educacao mais significativa e humanizada.

A familia, considerada o primeiro espaco de socializacdo, exerce influéncia decisiva na
formacdo de valores, atitudes e habitos. E nela que se estabelecem as bases emocionais e morais
que acompanhardo o individuo ao longo da vida (SILVA, 2019).

A escola, por sua vez, tem como papel principal ampliar os conhecimentos adquiridos
no convivio familiar, estimulando o desenvolvimento cognitivo, social e critico dos alunos
(LIBANEO, 2017).

A auséncia de didlogo entre essas duas instituicdes pode comprometer 0 processo
educativo, gerando dificuldades de aprendizagem e desajustes comportamentais.

Estudos recentes destacam que a parceria entre familia e escola contribui para
melhores resultados académicos e emocionais. Quando os pais participam ativamente da vida
escolar dos filhos, hd um aumento significativo no rendimento e na motivagdo dos estudantes
(OLIVEIRA et al., 2023).

Além disso, o envolvimento familiar fortalece o vinculo afetivo e contribui para a
constru¢do de uma comunidade escolar mais colaborativa e empatica (PARO, 2018).

Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo geral analisar o papel da familia e da
escola na formacao infantil e juvenil, destacando a importancia da cooperacao entre esses dois
ambientes para o desenvolvimento integral do sujeito e para a promog¢do de uma educacio de
qualidade.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa bibliografica e qualitativa, com
abordagem descritiva, tendo como foco a andlise do papel da familia e da escola na formacgao
infantil e juvenil. Segundo (GIL, 2017), a pesquisa bibliografica € desenvolvida com base em
materiais ja elaborados, como livros, artigos cientificos e publicacdes académicas, permitindo
ao pesquisador construir um panorama tedrico consistente sobre o tema investigado. Essa
metodologia foi escolhida por possibilitar a compreensao das diferentes perspectivas existentes
acerca da influéncia familiar e escolar no desenvolvimento de criancas e adolescentes.

O levantamento de dados foi realizado por meio da consulta a fontes bibliograficas
publicadas entre os anos de 2015 e 2024, disponiveis em bases de dados académicas como
Scielo, Google Académico e Periddicos CAPES. Foram selecionadas obras e artigos que
abordam temas relacionados a educacdo infantil, relacdes familiares, desenvolvimento
socioemocional e praticas pedagdgicas. Para a selecao do material, foram utilizados os seguintes
descritores: familia e escola, formacdo infantil, desenvolvimento juvenil e educagdo e
sociedade.

A andlise dos textos seguiu os principios da anélise de conteido, conforme proposta por
(BARDIN, 2016), que consiste em identificar categorias temdticas e interpretar as mensagens
de forma sistemdtica e objetiva. O critério de inclusdo considerou apenas trabalhos que
apresentassem fundamentaco tedrica s6lida e relevancia para o tema proposto.

Os materiais utilizados incluiram livros de referéncia de autores consagrados, como
(LIBANEO, 2017), (PARO, 2018) ¢ (BRONFENBRENNER, 1996), além de artigos recentes
que tratam da relacdo entre familia e escola (OLIVEIRA et al., 2023).

Dessa forma, os procedimentos metodolégicos adotados buscaram assegurar a validade
tedrica e a coeréncia analitica dos resultados apresentados neste estudo.

DOI: 10.51161/iii-conaisa/68368



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V. 6,N24, 2025

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados obtidos a partir da anélise bibliografica demonstram que a interac@o entre
familia e escola € um dos fatores mais determinantes para o desenvolvimento integral da crianca
e do jovem. De acordo com (BRONFENBRENNER, 1996), o processo de crescimento humano
ocorre dentro de um sistema de relacdes interdependentes, no qual os ambientes familiares e
escolares exercem influéncias mutuas e continuas. Assim, o desempenho académico e o
equilibrio emocional dos estudantes estdo diretamente ligados a qualidade das relagcdes
estabelecidas nesses contextos.

A literatura aponta que a participagdo ativa da familia na vida escolar dos filhos favorece
o aprendizado, fortalece a autoestima e estimula a responsabilidade dos estudantes (PARO,
2018). Quando a familia demonstra interesse e acompanha o processo educativo, os alunos
tendem a apresentar maior engajamento e melhores resultados. Por outro lado, a auséncia dessa
parceria pode gerar distanciamento, indisciplina e baixo rendimento escolar (SILVA, 2019).

A escola, nesse cendrio, deve assumir uma postura aberta ao didlogo e a colaboragdo
com os pais e responsdveis. Segundo (LIBANEO, 2017), a educagio escolar s6 alcanca sua
plenitude quando se articula com a realidade social e familiar do educando. Dessa forma,
professores e gestores precisam reconhecer a diversidade das familias e desenvolver estratégias
que promovam o envolvimento de todos, respeitando diferencas culturais, sociais € econdmicas.

Os estudos mais recentes reforcam essa visdo. Pesquisas realizadas por (OLIVEIRA et
al., 2023) indicam que projetos pedagdgicos que envolvem a familia — como reunides
participativas, oficinas e atividades extracurriculares — contribuem significativamente para a
melhoria do clima escolar e para a formacao de valores éticos e cidaddos. Além disso, o trabalho
conjunto entre educadores e familiares fortalece o sentimento de pertencimento e promove uma
educagdo mais humanizada, centrada no didlogo e na cooperacao.

Em sintese, os resultados evidenciam que a construcdo de uma relagdo sélida entre
familia e escola € essencial para o sucesso educacional e emocional das criancas e dos jovens.
O fortalecimento desse vinculo ndo apenas favorece o aprendizado, mas também contribui para
a formacao de cidaddos criticos, participativos e conscientes de seu papel na sociedade.

4 CONCLUSAO

A anélise realizada evidenciou que a familia e a escola sdo instituicoes fundamentais e
interdependentes na formacdo infantil e juvenil. A familia, como primeiro nucleo social do
individuo, tem papel essencial na transmissdo de valores, principios éticos e afetivos,
constituindo a base emocional necessdria ao desenvolvimento equilibrado da crianca. Ja a
escola, por meio de suas praticas pedagdgicas e sociais, complementa esse Pprocesso,
proporcionando a construcao do conhecimento, da autonomia e da convivéncia cidada.

Os estudos consultados reforcam que o sucesso educacional estd intimamente ligado a
qualidade da relagdo entre essas duas institui¢cdes. Conforme (BRONFENBRENNER, 1996), o
desenvolvimento humano se d4 em um contexto ecolégico de interacdes continuas, no qual a

cooperacao entre familia e escola exerce influéncia decisiva sobre o comportamento e o
aprendizado dos alunos. Assim, é indispensdvel que ambas atuem de forma colaborativa,
estabelecendo canais permanentes de didlogo e participagao.
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Verificou-se também que o envolvimento familiar na vida escolar promove melhores
resultados académicos, maior motivacao e fortalecimento da autoestima dos estudantes (PARO,
2018; OLIVEIRA et al., 2023).

Portanto, mais do que espacos separados, familia e escola devem ser vistas como
parceiras na missao de formar cidaddos criticos, soliddrios e conscientes de seus deveres sociais.

Diante disso, conclui-se que o fortalecimento dessa parceria € um caminho indispensavel
para a consolidac¢do de uma educagdo de qualidade, capaz de atender as necessidades cognitivas,
emocionais e sociais das novas geracoes.
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RESUMO

As politicas publicas voltadas a saide da crianca e do adolescente representam um
compromisso essencial do Estado com a protecdo integral e o desenvolvimento humano. No
Brasil, o direito a saude ¢ garantido pela Constituicdo Federal de 1988 e pelo Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA), que determinam que esse grupo deve receber atendimento
prioritario e adequado as suas necessidades especificas. Essas politicas t€m como objetivo nao
apenas o tratamento de doencas, mas, sobretudo, a promog¢ao da satde, a prevengdo de agravos
e a garantia de condi¢des dignas de vida. O Sistema Unico de Saude (SUS) é o principal
instrumento para efetivar esse direito, oferecendo acdes que abrangem desde o pré-natal e o
parto humanizado até o acompanhamento do crescimento, vacinagdo e atengao psicossocial.
Entretanto, a implementagdo dessas politicas enfrenta desafios significativos, como a
desigualdade regional, a falta de profissionais capacitados e a caréncia de recursos materiais e
humanos. Em muitas comunidades, o acesso aos servi¢os basicos de satide ainda ¢ limitado, o
que compromete o desenvolvimento fisico e emocional das criangas e adolescentes. Outro
ponto relevante ¢ a importincia da intersetorialidade. A satde desse publico ndo depende
apenas dos servicos médicos, mas também de politicas educacionais, sociais ¢ de seguranca
alimentar que garantam um ambiente saudavel e protetivo. Assim, a efetivacdo do direito a
saude exige acdes integradas entre governo, sociedade civil e familias, promovendo um cuidado
continuo e humanizado. Garantir a satide da infincia e da adolescéncia €, portanto, investir no
futuro do pais, assegurando que cada individuo tenha a oportunidade de crescer com dignidade,
protecdo e bem-estar.

Palavras-chave: Adolescéncia; Infancia; Desenvolvimento humano.
1 INTRODUCAO

A garantia do direito a saude da crianga ¢ do adolescente é um dos pilares fundamentais
das politicas publicas brasileiras, refletindo o compromisso do Estado com a protecdo integral
¢ o desenvolvimento humano. A Constituicdo Federal de 1988 assegura a saude como um
direito de todos e dever do Estado, devendo ser promovida mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a reducdo do risco de doencas e ao acesso universal e igualitario as agdes
e servigos (Brasil, 1988).

Nesse contexto, o Estatuto da Crianca e do Adolescente reforga a prioridade absoluta
desse publico em todas as politicas e programas voltados ao bem-estar fisico, mental e social
(Brasil, 1990).
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A infancia e a adolescéncia constituem fases determinantes na formagao do individuo e
exigem atencdo especial as condigdes de vida, educagdo, alimentagdo e assisténcia médica
(Silva & Mendes, 2021).

Politicas publicas voltadas para esse publico devem ir além do atendimento clinico,
buscando a promog¢ao da saude de forma integral e intersetorial, considerando fatores sociais,
culturais e economicos que interferem diretamente na qualidade de vida (Carvalho et al., 2022).

No entanto, a efetivagdo dessas politicas enfrenta desafios como desigualdades
regionais, falta de infraestrutura e deficiéncias na capacitacdo dos profissionais da saude
(Souza, 2020).

Além disso, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) destaca que o desenvolvimento
saudavel depende ndo apenas da auséncia de doengas, mas também de condicdes de vida
seguras ¢ acolhedoras, em que politicas publicas e sociedade atuem de forma conjunta (OMS,
2023).

Assim, compreender a importancia dessas politicas ¢ essencial para avaliar se o Estado
tem cumprido o papel de garantir o pleno exercicio do direito a sade e a promogao do bemestar
das novas geracoes.

Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo geral analisar as politicas publicas
voltadas a saude da crianga ¢ do adolescente no Brasil, destacando seus avangos, desafios ¢ a
relevancia de uma abordagem intersetorial para a efetivacao do direito a saude.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa de natureza qualitativa, com
abordagem descritiva e exploratoria, voltada a analise das politicas publicas relacionadas ao
direito a saude da crianca e do adolescente no Brasil. A escolha por essa metodologia se justifica
pela necessidade de compreender de forma aprofundada o contexto social, politico e
institucional que envolve a formulagdao e a implementagdo dessas politicas, bem como seus
impactos sobre a populacdo infantojuvenil (Minayo, 2022).

O levantamento bibliografico foi realizado entre os meses de agosto e outubro de 2025,
utilizando como principais bases de dados a SciELO, Google Académico e o portal da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Foram selecionadas publicag¢des entre os anos de 2018 ¢
2024, priorizando artigos cientificos, documentos oficiais, legislacdes e relatorios de orgaos
publicos, como o Ministério da Saude e o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).
A selecdo do material seguiu critérios de relevancia temética, atualidade e pertinéncia ao objeto
de estudo (Gil, 2019).

A analise dos dados foi conduzida por meio da técnica de analise de conteudo, conforme
proposta por Bardin (2016), permitindo identificar categorias tematicas relacionadas as
politicas publicas de saude, seus desafios e estratégias de aprimoramento. Esse método
possibilitou uma interpretagao critica dos textos e documentos, relacionando-os com a realidade
social observada e com os principios do Sistema Unico de Satde (SUS).

Os materiais consultados incluiram também legisla¢des nacionais, como a Constitui¢ao
Federal de 1988, o Estatuto da Crianga e do Adolescente (Lei n°® 8.069/1990) e o Plano Nacional
de Saude, que fundamentam juridicamente o direito a saide. Dessa forma, a metodologia
adotada buscou garantir rigor cientifico e coeréncia com os objetivos propostos, permitindo
uma analise abrangente sobre o papel das politicas publicas na promogao da saude da infancia
e da adolescéncia no Brasil.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
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A andlise das politicas publicas voltadas a saude da crianga e do adolescente no Brasil
evidencia avancos significativos nas ultimas décadas, sobretudo apds a consolidagao do
Sistema Unico de Saude (SUS) e a criagdo do Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) em
1990. Esses marcos legais estabeleceram um novo paradigma de cuidado, baseado na
universalidade, integralidade e equidade do acesso aos servigos de saude (Brasil, 1990).

Contudo, a realidade observada ainda revela disparidades profundas entre as regides e
diferentes contextos sociais, o que compromete a efetivacio plena do direito a saude para essa
populagao.

Os dados levantados junto ao Ministério da Saude (2023) demonstram que, embora
programas como a Estratégia Saude da Familia e a Rede Cegonha tenham ampliado a cobertura
de atendimento materno-infantil, as taxas de mortalidade infantil e de doencas preveniveis
permanecem elevadas em areas de maior vulnerabilidade social. Isso reforca a necessidade de
fortalecer a atengdo basica e a vigilancia em satde, priorizando ag¢des preventivas e educativas
(Minayo, 2022).

Outro aspecto relevante ¢ a intersetorialidade das politicas publicas. Estudos apontam
que a promogao da saude infantil depende de fatores que ultrapassam o campo médico, como a
seguranca alimentar, o saneamento bésico e a educacdo (Carvalho et al., 2022). A auséncia de
integracao entre as diferentes esferas governamentais ainda ¢ um dos maiores entraves para a
consolidacdo de politicas eficazes. De acordo com Gil (2019), a articulacdo entre setores €
essencial para enfrentar as desigualdades e garantir o desenvolvimento integral da crianga e do
adolescente.

Observa-se também a importancia da formacao continuada dos profissionais de saide,
pois o acolhimento humanizado e a escuta ativa sdo elementos centrais no cuidado com esse
publico. Bardin (2016) destaca que a humanizacao das praticas de saude ¢ determinante para o
fortalecimento do vinculo entre equipe, familia e paciente, favorecendo a adesdo aos
tratamentos ¢ a promog¢ao de um ambiente de confianca.

Além disso, a pandemia de COVID-19 trouxe desafios adicionais, evidenciando
fragilidades na estrutura do SUS e o aumento de demandas relacionadas a saude mental de
criangas e adolescentes. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2023) alerta para o
crescimento dos casos de ansiedade, depressdo e estresse entre jovens, reforcando a urgéncia
de politicas especificas para esse publico.

Em sintese, os resultados apontam que, embora o Brasil disponha de uma base legal e
institucional robusta, a efetividade das politicas publicas de saude infantil e juvenil depende da
superacdo das desigualdades territoriais, do fortalecimento da atengdo basica e da integragao
intersetorial. A discussdo revela que investir na saide da crianga e do adolescente ¢ investir no
futuro do pais — um compromisso que exige sensibilidade, planejamento e agdo continua por
parte do Estado e da sociedade civil.

4CONCLUSAO

A andlise realizada evidenciou que a familia e a escola sdo institui¢des fundamentais e
A analise das politicas publicas voltadas a satide da crianga e do adolescente no Brasil evidencia
que o pais possui um arcabougo juridico e institucional s6lido, representado principalmente pela
Constituicdo Federal de 1988, pelo Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) e pelas
diretrizes do Sistema Unico de Saiude (SUS). Esses instrumentos reforcam o principio da
universalidade e da integralidade do cuidado, garantindo o direito a satide como dever do Estado
e direito de todos.

Entretanto, a efetiva¢do dessas politicas ainda enfrenta desafios estruturais e sociais. A
persisténcia das desigualdades regionais, a insuficiéncia de recursos e a vulnerabilidade social
de milhdes de criangas e adolescentes dificultam o pleno acesso aos servigos de saude e a
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concretizagao do bem-estar fisico e mental. Dados recentes da UNICEF e do IBGE demonstram
que a pobreza multidimensional, a inseguranga alimentar e as desigualdades de acesso
continuam impactando diretamente a saide infantojuvenil, especialmente nas regides Norte e
Nordeste.

A pandemia da COVID-19 também revelou fragilidades nos sistemas de protegdo,
evidenciando a necessidade de politicas mais intersetoriais ¢ humanizadas. Isso implica
articular saude, educagdo, assisténcia social e seguranga alimentar, de forma a garantir ndo
apenas o tratamento de doengas, mas a promogao integral da vida e do desenvolvimento.

Conclui-se que, para que o Brasil avance na consolidacdo do direito a saude da crianca
e do adolescente, ¢ indispensavel fortalecer a atengao basica, ampliar os investimentos publicos
e promover agdes articuladas entre diferentes setores governamentais e a sociedade civil.
Investir na saude da infancia e da adolescéncia ¢, acima de tudo, investir na constru¢ao de um
futuro mais justo, equitativo e sauddvel para toda a nagao.
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Introducao: A violéncia sexual contra criangas, especialmente no ambiente intrafamiliar,
¢ uma grave violacdo dos direitos humanos e um persistente desafio as politicas publicas
de protecao social no Brasil. Este artigo apresenta uma analise da violéncia sexual
intrafamiliar contra criancas no Brasil e no Maranhao, utilizando dados do Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacdo (SINAN) entre 2020 e 2023. O referencial tedrico
se baseia na perspectiva critica do Servigo Social, reconhecendo a violéncia como fruto
das contradigdes sociais e relagoes de poder no interior da familia. Objetivo: O estudo
busca compreender as manifestagdes da violéncia sexual no ambiente intrafamiliar,
contextualizando o fendmeno em suas dimensoes histdricas, sociais e estruturais, e
enfatizando o papel da rede de protecdo social no enfrentamento a violéncia.
Metodologia: Foi utilizada uma abordagem qualitativa e quantitativa. A pesquisa
documental utilizou fontes secundarias da plataforma DATASUS/SINAN, com um recorte
temporal de 2020 a 2023. O método adotado foi o materialismo historico-dialético, focado
na analise critica e nas contradicoes das relacdes sociais. As variaveis analisadas
incluiram local da ocorréncia, sexo da vitima, faixa etdria, cor/raca e vinculo do agressor.
Resultados: A analise dos dados do SINAN (2020-2023) revela que a maior parte dos
casos notificados (92%) ocorre na residéncia da vitima, e o agressor, em sua maioria,
possui vinculo direto com a crianca (pai, padrasto ou tio). A maioria das vitimas é do sexo
feminino (86% dos casos no Brasil, segundo dados do SINAN), com destaque para a
vulnerabilidade especifica de meninas pardas (50% dos casos no Maranhao),
evidenciando a interligagao entre género, raca e classe social, o que se pode denominar
"feminizagdo e racializacdo da violéncia". Conclusao: A violéncia sexual intrafamiliar é
uma triste realidade no Brasil, com maior incidéncia entre meninas pardas e perpetrada
por homens préximos a familia. O "pacto do siléncio" familiar e a manipulacao das
vitimas dificultam a dentncia. E urgente fortalecer a rede intersetorial de protegéo e a
capacitagao dos profissionais de saude e educacao no sentido de aprimorar a notificacdo
compulséria (SINAN) e desconstruir culturas familiares silenciadoras, garantindo a
protecao integral dos direitos da crianca.

Palavras-chave: INFANCIA; PROTECAO SOCIAL; INTRAFAMILIAR;
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DA LETRA DA LEI AO CHAO DA REALIDADE: O ECA E A LUTA PELA
PROTECAO INTEGRAL

MAICON ARAUJO NUNES DE JESUS
RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo analisar o principio da protegdo integral no contexto do
Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA), discutindo seus fundamentos juridicos, avangos
e desafios na efetivacdo dos direitos de criancas e adolescentes no Brasil. Desde sua
promulgacdo, em 1990, o ECA representou uma transformagdo profunda na forma como o
Estado e a sociedade compreendem a infancia e a juventude, superando a antiga logica da
“situacdo irregular” e reconhecendo criancas e adolescentes como sujeitos de direitos, dotados
de dignidade e cidadania. A pesquisa, de natureza qualitativa e abordagem bibliografica, parte
da andlise da legislagdo e de documentos institucionais para compreender como a protegao
integral se consolidou como um dos pilares das politicas publicas voltadas a infancia. O
principio, incorporado a Constituicao Federal de 1988 e reafirmado pelo ECA, estabelece que
¢ dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar, com absoluta prioridade, todos os
direitos fundamentais a vida, satde, educacdo, lazer, convivéncia familiar ¢ comunitaria.
Apesar dos avangos legais, o estudo identifica que ainda ha grandes desafios para a efetivacao
desse principio na pratica social. A desigualdade economica, a vulnerabilidade social e as
multiplas formas de violéncia continuam impactando o cotidiano de milhdes de criangas e
adolescentes. Tais fatores dificultam a concretizagdo dos direitos previstos e evidenciam a
necessidade de politicas publicas mais integradas, participativas e intersetoriais. Conclui-se que
o principio da protecdo integral constitui ndo apenas um marco juridico, mas também um
compromisso ético e politico. Sua efetivacdo depende do fortalecimento das redes de protegao,
do investimento publico e da mobilizacdo social para garantir uma infancia plena de direitos,
oportunidades e dignidade.

Palavras-chave: Direitos infantojuvenis; Direitos humanos; Prioridade absoluta

1 INTRODUCAO

A promulgacdo do Estatuto da Crianga e do Adolescente (Lei n® 8.069/1990) constituiu
um dos marcos mais importantes na historia dos direitos humanos no Brasil. A partir dele, a
infancia e a adolescéncia deixaram de ser vistas como fases de “incompletude” e passaram a
ser reconhecidas como etapas do desenvolvimento humano merecedoras de protegdo integral e
prioridade absoluta.

Antes do ECA, prevalecia o paradigma da “situagdo irregular”, instituido pelo antigo
Codigo de Menores (Lei n° 6.697/1979), que associava a figura do “menor” a pobreza, a
delinquéncia e a marginalizagcdo social, ou seja, um modelo tutelar e excludente, que
criminalizava a pobreza e legitimava a interven¢do do Estado sobre corpos jovens considerados
“perigosos”.

A Constituicao Federal de 1988 rompeu com essa ldgica ao introduzir, em seu artigo
227, o principio da prioridade absoluta, afirmando que ¢ dever da familia, da sociedade e do
Estado assegurar a crianga, ao adolescente e ao jovem, com absoluta prioridade, o direito a vida,
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a saude, a educacdo, a dignidade e a convivéncia familiar. O ECA, promulgado dois anos
depois, concretizou esse comando constitucional e inseriu o Brasil no rol dos paises signatarios
da Convencao Internacional sobre os Direitos da Crianga (1989).

A partir desse novo paradigma, a crianga e o adolescente sao reconhecidos como sujeitos
de direitos, ndo mais como objetos de tutela. O principio da prote¢do integral tornou-se, entio,
o eixo central da politica nacional voltada a infincia e a juventude, devendo orientar agdes do
poder publico, do sistema de justica e da sociedade civil.

Contudo, mais de trés décadas apos sua criacao, o0 ECA ainda enfrenta grandes desafios
de efetividade. Em muitos contextos, a prote¢do integral ainda ndo se realiza plenamente, sendo
substituida por praticas seletivas, desiguais e, por vezes, punitivas. A persisténcia de altos
indices de vulnerabilidade social, violéncia e racismo estrutural mostra que a distadncia entre a
“letra da lei” e o “chao da realidade” ainda ¢ ampla. Assim, o presente estudo busca
compreender como o principio da protecdo integral foi estruturado, quais avangos promoveu e
quais obstaculos impedem sua concretizagao.

2 MATERIAL E METODOS

A pesquisa tem natureza qualitativa e foi desenvolvida por meio de revisdo bibliografica
e documental, com o objetivo de refletir criticamente sobre o principio da protecdo integral e
sua aplicacdo pratica. Foram consultadas legislagdes, como a Constituicdo Federal de 1988, o
ECA (Lei n° 8.069/1990) e a Convencao Internacional sobre os Direitos da Crianga (1989),
além de obras de referéncia no campo dos direitos humanos e da infancia.

Além disso, a pesquisa bibliografica concentrou-se em artigos publicados em bases
académicas reconhecidas, como SciELO, GOOGLE ACADEMICO e periédicos juridicos
nacionais.

A analise dos dados foi conduzida de forma interpretativa, buscando identificar as
contradi¢des entre a concep¢do normativa da protecdo integral e sua aplicagdo pratica nas
politicas publicas. Foram adotadas categorias analiticas como: efetividade dos direitos,
desigualdade social e racial, prioridade absoluta e fragilidade institucional. Essa metodologia
possibilitou compreender o ECA ndo apenas como norma juridica, mas como um instrumento
politico e social em disputa entre avangos e retrocessos na prote¢do da infancia.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), instituido pela Lei n°® 8.069/1990,
representa um marco juridico e politico na consolidagdo dos direitos humanos no Brasil,
especialmente no que se refere a infancia e define em seu artigo 2°, que os adolescentes sao os
individuos que possuem entre 12 (doze) e 18 (dezoito) anos de idade completos (BRASIL,
1990).

A Constituicdo Federal de 1988, conhecida como “Constituicdo Cidada”, promoveu
uma mudanca paradigmatica ao assegurar, em seu artigo 227, que ¢ dever da familia, da
sociedade e do Estado assegurar a crianga e ao adolescente, com absoluta prioridade, o direito
a vida, a saude, a alimentagdo, a educagdo, ao lazer, a profissionalizacao, a cultura, a dignidade,
ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitaria.

Outro aspecto decisivo para a criagcdo do ECA foi a influéncia da Convencao da ONU
sobre os Direitos da Crianga, aprovada em 1989 e ratificada pelo Brasil em 1990. A Convengao
consolidou a ideia de que criancas e adolescentes ndo devem ser vistos como objetos de
assisténcia, mas como sujeitos plenos de direitos civis, politicos, sociais, econdmicos e culturais
(UNICEF, 2019)
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O principio da protecdo integral fundamenta-se na ideia de que criangas e adolescentes
sdo pessoas em desenvolvimento, devendo receber atencao especial do Estado e da sociedade
para garantir seu pleno crescimento fisico, emocional, social e moral. Ele representa uma
mudanga paradigmatica: enquanto o antigo modelo tutelar via a crianga como problema social,
a doutrina da protecdo integral a enxerga como sujeito de direitos e de participagao.

A crianca e o adolescente gozam de todos os direitos fundamentais inerentes a pessoa
humana, assegurando-se-lhes todas as oportunidades e facilidades, a fim de lhes facultar o
desenvolvimento fisico, mental, moral, espiritual e social, em condi¢des de liberdade e de
dignidade (BRASIL, 1990, art. 3°).

Na esfera das politicas publicas, o ECA contribuiu para a criagao de redes de protecao,
como os Conselhos Tutelares, os Conselhos de Direitos da Crianca ¢ do Adolescente ¢
programas de convivéncia familiar e comunitaria.

Além disso, ha uma judicializagdo crescente da infancia, em que conflitos sociais e
familiares sdo frequentemente encaminhados ao sistema de justiga, ao invés de serem tratados
por meio de politicas sociais e comunitarias. Essa realidade, segundo Arantes (2009), revela
que ainda persiste uma cultura juridica marcada pela puni¢do, em detrimento da protecao
integral.

O sistema de protecdo, embora normativamente robusto, revela-se sistematicamente
limitado diante das desigualdades socioecondmicas e raciais que atravessam a infancia
brasileira. (FLUMIAN, 2021)

Outro desafio diz respeito ao racismo estrutural e a pobreza, que continuam sendo
determinantes na violagao dos direitos infantojuvenis. Criangas negras e periféricas sao as mais
afetadas pela evasdo escolar, violéncia doméstica, mortalidade por causas externas e
institucionalizagdo precoce. A efetivagao da protecao integral, portanto, exige uma abordagem
intersetorial e antirracista, capaz de enfrentar as desigualdades que se perpetuam desde a
infancia.

Em termos de avangos, ¢ inegavel que o ECA contribuiu para a ampliagdo do acesso a
educagdo, a saude e a participacao social. A criagdao do Sistema de Garantia de Direitos (SGD)
representa um avango importante na articulacdo entre Estado e sociedade civil. No entanto, os
desafios de financiamento, gestao intersetorial e formacao de profissionais ainda limitam a
capacidade de resposta das politicas publicas.

O ECA ¢ resultado de um processo histérico de democratizagao que refletiu a ampliagao
dos direitos humanos no Brasil p6s-1988. Contudo, a efetividade da norma ainda ¢ limitada por
desigualdades sociais e institucionais que fragilizam o Sistema de Garantia de Direitos Para
Arantes (2009), o grande desafio do momento atual ¢ equacionar a tensdo que se instala entre
conceder maior autonomia a infancia e a adolescéncia, direito de voz e de participagdo, € ao
mesmo tempo garantir a protecdo que decorre de sua condi¢do peculiar de desenvolvimento
Segundo Sanches, a percep¢ao do contexto nacional mostra que estamos muito longe da
garantia desse direito no pais, onde ainda sdo incipientes as iniciativas e esfor¢os para promogao
da participacdo de criancas e adolescentes, que, majoritariamente ndo sdo ouvidas no dmbito da
familia, nas institui¢des onde se inserem, como escolas, organizagdes ndo governamentais, na
organizacao urbana dos municipios e das politicas publicas, e, especialmente, nas institui¢des
do Sistema de Justiga.

Assim, observa-se que o principio da protegdo integral, embora consolidado
juridicamente, ainda ¢ fragilizado na pratica social por um contexto de desigualdade, burocracia
e insuficiéncia de politicas publicas universais e inclusivas.

4 CONCLUSAO
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A promulgacdo do Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) representou um divisor
de dguas na historia dos direitos humanos no Brasil, consagrando a doutrina da prote¢ao integral
como fundamento da politica de infincia e juventude. Ao reconhecer criancas e adolescentes
como sujeitos de direitos e ndo como meros objetos de tutela, o ECA rompeu com séculos de
praticas tuteladoras, assistencialistas e excludentes. Essa mudanga de paradigma simboliza uma
conquista civilizatoria, alinhada aos principios da Constituigao Federal de 1988 e aos tratados
internacionais de direitos humanos.

Entretanto, mais de trés décadas apos sua promulgacdo, o desafio ndo ¢ mais o de
reconhecer a existéncia dos direitos infantojuvenis, mas sim o de garantir sua efetividade. A
distancia entre o texto legal e a realidade social ainda ¢ alarmante, revelando que o projeto ético-
politico da protegdo integral permanece em disputa. Persistem praticas seletivas e
discriminatorias que recaem, sobretudo, sobre criancas e adolescentes negros, periféricos e
pobres, sujeitos que continuam a enfrentar desigualdades estruturais no acesso a educagao,
saude, lazer, moradia e prote¢do contra a violéncia.

Essa contradi¢do entre o ideal juridico e o contexto social expde o quanto o Brasil ainda
carrega marcas da heranga tutelar e punitiva herdada do antigo Cédigo de Menores. Embora o
ECA tenha inaugurado um novo paradigma, as institui¢cdes e as politicas publicas nem sempre
conseguiram acompanhar essa transformacao. Falhas na gestao, subfinanciamento cronico das
politicas sociais, burocratizacdo da rede de prote¢do e falta de articulagdo intersetorial sdo
fatores que fragilizam a efetividade do sistema de garantia de direitos.

A efetivagdo da protegdo integral exige, portanto, um compromisso politico e coletivo,
que ultrapasse a mera aplicacdo normativa. E necessério investir na formacgdo continuada de
profissionais, no fortalecimento dos Conselhos Tutelares e de Direitos, na ampliacdo de
programas socioeducativos e preventivos e na participacao ativa da sociedade civil. O principio
da prioridade absoluta, previsto no artigo 227 da Constitui¢ao, deve deixar de ser um enunciado
formal e tornar-se critério real de decisdo or¢amentaria, politica e institucional.

Do ponto de vista ético e filosofico, a protecao integral deve ser entendida como um projeto
de sociedade, fundamentado na justica social, na equidade e na dignidade humana. Garantir
direitos as criangas e adolescentes ¢, em ultima instancia, garantir o futuro democratico do pais,
pois a infancia € o espaco em que se constrdi a cidadania, a autonomia e o pertencimento social.

Em sintese, o ECA ndo deve ser visto apenas como uma legislagdo protetiva, mas como
um compromisso histérico que desafia o Estado e a sociedade a construir um pais que reconheca
e valorize todas as infancias. A concretizacdo desse ideal depende da capacidade de transformar
principios em praticas, normas em agdes e direitos em realidades vividas. Assim, a prote¢ao
integral reafirma-se ndo apenas como um conceito juridico, mas como um horizonte de justica
e humanidade que ancora o projeto democratico brasileiro.
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DA FAVELA AO CARCERE: O CAMINHO DA SELETIVIDADE PENAL NO
BRASIL

MAICON ARAUJO NUNES DE JESUS

RESUMO

A seletividade penal ¢ um dos fendmenos mais evidentes do sistema de justi¢a brasileiro e
reflete a forma como o Estado, historicamente, tem direcionado o poder punitivo sobre corpos
e territorios especificos. O presente trabalho analisa a relagdo entre seletividade penal e
criminalizacdo da juventude negra periférica, partindo da premissa de que o sistema penal ndo
atua de maneira neutra, mas reproduz e legitima desigualdades raciais e sociais. A pesquisa
tem carater qualitativo, fundamentada em revisdo bibliografica com base em autores que
discutem o racismo estrutural e o funcionamento seletivo do controle penal. Os resultados
indicam que o perfil majoritario das prisdes e das abordagens policiais reflete uma pratica de
criminalizagdo dirigida: jovens, negros e moradores de periferias sdo as principais vitimas da
repressao estatal. Essa logica ¢ sustentada por discursos mididticos e politicos que associam
pobreza a periculosidade, reforgando o medo social e legitimando praticas de violéncia e
encarceramento em massa. A seletividade penal, portanto, ndo ¢ apenas consequéncia da
desigualdade, mas também um mecanismo ativo de sua reprodugdo.Conclui-se que a
criminalizacdo da juventude negra ndo se limita ao ambito juridico, mas ¢ parte de uma
engrenagem historica que atravessa a educagdo, a seguranca publica e as politicas sociais,
além disso o sistema de justica criminal brasileiro ndo ¢ apenas um instrumento de punigao,
mas um mecanismo de reprodugcdo das hierarquias sociais e raciais, configurando o
encarceramento como politica de gestdo da pobreza e da negritude. E urgente repensar o papel
das institui¢des de justiga e construir politicas que garantam protegdo e dignidade a juventude
negra, substituindo o controle punitivo por agdes de inclusao e cidadania.

Palavras-chave: Racismo estrutural; Juventude periférica ; Encarceramento
1 INTRODUCAO

A criminalizagdo da juventude negra no Brasil ¢ um fendmeno que atravessa séculos e
se confunde com o proprio processo de formacgdo do Estado brasileiro. Apds a abolicdo formal
da escravidao em 1888, a liberdade nao veio acompanhada de politicas de inclusdo social,
educacional ou econdmica. Pelo contrario, como observa Abdias do Nascimento (1978), a
populagdo negra foi empurrada para as margens da sociedade, enquanto o Estado consolidava
mecanismos de controle e repressao.

Nesse contexto, as politicas penais e policiais assumiram o papel de controle das
populagdes negras e pobres, substituindo o cativeiro por novas formas de subjugacdo. O
direito penal passou a operar como instrumento de manutengdo da hierarquia racial e social,
criminalizando condutas associadas a sobrevivéncia nas periferias, como o pequeno comércio,
o uso de drogas e a informalidade.

Angela Davis (2018) alerta que o sistema prisional ¢ herdeiro direto das estruturas de
dominacao racial, funcionando como uma “nova forma de escravidao moderna”. No Brasil,
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1sso se manifesta na constru¢ao de um inimigo social identificado pela cor da pele, pelo CEP e
pela classe.

A seletividade penal € o conceito que traduz esse funcionamento desigual: enquanto a
lei, em tese, ¢ universal, sua aplicacao ¢ profundamente discriminatéria. A cor € o territorio se
tornam marcadores centrais na defini¢do de quem serd alvo de repressdo e quem serd poupado
pela impunidade seletiva.

O presente estudo busca compreender de que modo a seletividade penal se estrutura e
se legitima dentro do sistema de justica, analisando o entrelagamento entre racismo estrutural,
pobreza e territorio na criminaliza¢do das juventudes negras brasileiras.

2 MATERIAL E METODOS

A pesquisa ¢ de natureza qualitativa e baseia-se em uma revisdo bibliografica e
documental. Foram consultadas obras de autores da criminologia critica, do pensamento
decolonial e dos estudos sobre racismo estrutural, tais como Silvio Almeida (2019), Vera
Malaguti Batista (2011), Angela Davis (2018), Michelle Alexander (2017) e Abdias do
Nascimento (1978).

Além da bibliografia, foram analisados relatérios do Departamento Penitenciario
Nacional (DEPEN, 2023), do Féorum Brasileiro de Seguranga Publica (FBSP, 2024) e do
Instituto de Pesquisa Economica Aplicada (IPEA), que oferecem dados recentes sobre
encarceramento, violéncia policial e perfil racial das prisdes.

O método adotado ¢ interpretativo e critico-dialético, buscando compreender o
fendmeno ndo apenas por seus efeitos imediatos, mas por suas causas estruturais , ou seja,
como o racismo e as desigualdades historicas sdo reproduzidos pelas instituigdes estatais sob
o discurso da legalidade e da neutralidade juridica.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O sistema de justica criminal brasileiro carrega em sua base a logica do controle racial
herdada da escraviddo. Conforme aponta Batista (2011), o direito penal foi historicamente
utilizado para redefinir a exclusdo, substituindo o cativeiro por mecanismos de vigilancia,
repressao e encarceramento.

Ap6s a abolicdo, surgiram as leis de vadiagem e capoeiragem, voltadas quase
exclusivamente contra negros libertos. Tais leis criminalizavam a pobreza e o O&cio,
legitimando a perseguicao policial a ex-escravizados e trabalhadores informais. Essa logica
permanece viva nas abordagens policiais seletivas e nas prisdes em massa da juventude
periférica.

Segundo o IBGE (2022), mais de 56% da populacdo brasileira se autodeclara negra
ou parda, mas essa maioria ¢ tratada como minoria politica. O DEPEN (2023) mostra que
67,5% dos presos no Brasil sdo negros, enquanto apenas 31% sdo brancos.

A violéncia estatal, que antes se expressava nas senzalas, agora se manifesta nas
periferias urbanas , espagos constantemente policiados e estigmatizados. O territdrio se torna
uma categoria penal: morar na favela ¢, para muitos, uma forma de “suspeicao permanente”.

O resultado ¢ que, mais de 130 anos apds a aboli¢do, a populagdo negra continua
sendo o principal alvo da repressdo estatal. De acordo com o Anuario Brasileiro de Seguranca
Publica (FBSP, 2024), 77,5% das pessoas mortas em intervencdes policiais no Brasil em 2023
eram negras, ¢ a taxa de letalidade policial entre jovens negros € quase trés vezes maior do
que entre jovens brancos.

O conceito de racismo estrutural, desenvolvido por Silvio Almeida (2019), permite
compreender o funcionamento do sistema penal como parte de um conjunto mais amplo de
praticas institucionais que organizam a sociedade a partir da hierarquia racial.
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O racismo, segundo Almeida, ndo depende da intencdo individual, mas da estrutura
social que distribui privilégios e desvantagens com base na raga. Assim, quando o sistema
penal prende majoritariamente jovens negros, ndo ¢ porque eles cometem mais crimes, mas
porque a estrutura social os coloca sob maior vigilancia e suspeita.

O Anuario Brasileiro de Seguranca Publica (2024) aponta que, em 2023, 84% das
pessoas presas por trafico de drogas eram negras, embora estudos do IPEA (2022) indiquem
que o consumo de drogas ¢ proporcional entre brancos e negros. Ou seja, o que muda ndo € o
comportamento, mas o modo como o Estado reage a ele.

Além disso, a Defensoria Publica da Unido (DPU) destaca que jovens negros sao 2,5
vezes mais abordados pela policia do que jovens brancos, € 75% das revistas pessoais em
favelas ocorrem sem mandado judicial (DPU, 2023). Essa “presunc¢do de suspeita” revela
como o racismo define quem ¢ considerado cidaddo e quem ¢ tratado como inimigo.

A seletividade penal, portanto, ¢ a expressdo pratica do racismo estrutural dentro do
sistema juridico. A cor da pele e o local de moradia tornam-se fatores determinantes para o
exercicio da repressdo. Dados do DEPEN (2023) mostram que 67,5% das pessoas presas no
Brasil sdo negras, e que a maioria tem entre 18 e 29 anos, um retrato da juventude periférica
como principal alvo da politica penal.

Além disso, a desigualdade também se manifesta no acesso a defesa: jovens negros e
pobres dependem da defensoria publica, que enfrenta sobrecarga e insuficiéncia de recursos,
enquanto camadas mais ricas contam com ampla protecao juridica e midiatica. Ribeiro (2017)
aprofunda essa andlise ao afirmar que o Estado brasileiro, ao criminalizar a juventude negra
reafirma a estrutura racista em sua formagdo, utilizando o encarceramento e a puni¢do como
estratégias de controle social e racial.

O sistema penal brasileiro funciona como mecanismo de gestdo da pobreza, em vez de
instrumento de justica. A auséncia de politicas publicas eficazes nas areas de educagdo, saude
e emprego ¢ compensada pela intensificacdo do aparato repressivo.

A criminalizagdo da pobreza, conceito explorado por Wacquant (2001), ajuda a
entender como o Estado neoliberal desloca o foco das causas sociais da exclusdo para a
punicdo dos seus efeitos. Assim, jovens desempregados, moradores de periferias ou usuarios
de drogas sdo tratados como problemas de seguranca, € ndo como cidadaos em situagdao de
vulnerabilidade.

De acordo com o Atlas da Violéncia (IPEA, 2023), 77% das vitimas de homicidio no
pais sdo negras, ¢ a taxa de assassinatos entre jovens negros ¢ quase trés vezes maior do que
entre jovens brancos. O UNICEF (2023) alerta que, entre 2017 e 2022, mais de 35 mil
adolescentes foram mortos no Brasil, sendo a imensa maioria meninos negros moradores de
periferias.

A violéncia policial ¢ parte central desse processo. Em 2023, segundo o FBSP, a
policia brasileira matou 6.185 pessoas, sendo 4.790 negras (77,5%). Em estados como Bahia e
Rio de Janeiro, a letalidade policial atinge niveis equivalentes a paises em guerra. Esses dados
mostram que o Estado brasileiro decide cotidianamente quem ¢ digno de viver, reproduzindo
uma politica de morte racializada.

Segundo Davis (2018), o encarceramento em massa ¢ uma forma de “gestdo dos
indesejaveis”, que serve para ocultar as falhas estruturais do sistema econdmico e social. No
Brasil, essa “indesejabilidade” tem cor e territorio definidos: ¢ a juventude negra periférica
que ocupa as celas, os becos e 0s noticidrios policiais.

A midia desempenha papel fundamental na legitimacao da seletividade penal. Ao
reforcar estereotipos raciais e associar criminalidade a cor da pele e a pobreza, os meios de
comunicagao criam uma narrativa de medo que sustenta o punitivismo.

Como observa Batista (2011), o discurso penal contemporaneo se apoia na ideia de
“inimigo social”, que deve ser neutralizado para garantir a “seguranca” da sociedade. Essa
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retorica justifica a violéncia policial e naturaliza o genocidio da juventude negra,
frequentemente tratado como ““baixa em confronto” em operagdes policiais nas favelas.

Silva (2020), em sua pesquisa sobre praticas policiais na Bahia, observou que os jovens
negros desenvolvem estratégias subjetivas de sobrevivéncia diante das abordagens, evitando
certos locais, horarios ou at¢ mesmo modificando sua aparéncia para escapar da violéncia
policial.

A criminalizacdo simbolica precede a punicdo real e, muitas vezes, a morte. Nesse
sentido, o sistema penal atua ndo apenas com prisdes, mas também com execugdes
extrajudiciais e desaparecimentos for¢ados, que compdem o ciclo de necropolitica estatal,
conceito desenvolvido por Achille Mbembe (2016).

4 CONCLUSAO

A anélise realizada demonstra que a seletividade penal ¢ uma das faces mais evidentes e
persistentes do racismo estrutural no Brasil contemporaneo. O sistema de justi¢a criminal,
longe de ser neutro ou universal, atua como mecanismo de manuten¢do das hierarquias raciais
e sociais, reproduzindo um padrdo histérico de exclusdo que tem raizes no periodo
escravocrata e se perpetua nas formas modernas de controle e punicao.

Essa seletividade ndo ¢ um desvio do sistema, mas sim parte estrutural de seu
funcionamento, legitimada por discursos mididticos e politicos que associam pobreza a
periculosidade e naturalizam o genocidio da juventude negra. Mais do que punir condutas, o
sistema penal brasileiro atua sobre identidades e territorios, definindo quem € suspeito antes
mesmo de qualquer ato ser cometido.

Os dados e as andlises indicam que o encarceramento e a violéncia policial sdo
estratégias de gestdo da pobreza, e ndo de combate efetivo ao crime. Romper com essa 16gica
exige uma reforma profunda do sistema de justica criminal, aliada a politicas publicas de
educagdo, cultura, emprego e moradia.

A superacdo da seletividade penal exige reconhecer que o racismo ndao ¢ apenas um
problema moral ou individual, mas uma estrutura politica e institucional que organiza o
Estado brasileiro. Sem esse reconhecimento, qualquer tentativa de reforma se limitard a
aparéncia de mudanga, mantendo intacto o nticleo excludente do sistema.

Portanto, o desafio que se impde ¢ transformar o sistema penal em um espaco de justiga
social e reparacdo historica, e ndo de exclusdo. A constru¢do de um novo modelo de justica
deve se basear na dignidade humana, na equidade racial e no direito a vida, pilares de uma
sociedade verdadeiramente democratica. Somente a partir desse compromisso ético-politico
serd possivel romper com o ciclo historico de criminalizacao da negritude e afirmar, de forma
efetiva, o principio constitucional da igualdade perante a lei.
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RESUMO

O abuso sexual infantil praticado ou encoberto por profissionais da propria rede de protecao
configura uma violagdo extrema dos direitos humanos e um colapso ético das politicas publicas
voltadas a infincia e a adolescéncia. Este estudo tem como objetivo analisar a ocorréncia de
casos de abuso e conivéncia institucional dentro de instancias como conselhos tutelares, escolas,
servicos de saude e unidades de acolhimento, refletindo sobre os impactos dessa violéncia na
efetividade do cuidado integral. Trata-se de uma pesquisa qualitativa, de cardter documental e
bibliografico, fundamentada na andlise de conteudo e no levantamento de ocorréncias
noticiadas no Brasil entre 2023 e 2025. Foram identificados episodios envolvendo conselheiros
tutelares, professores, educadores sociais e servidores publicos investigados, presos ou
denunciados por crimes sexuais e por praticas de encobrimento de dentncias. A analise dos
casos revela a presenga de padrdes institucionais de omissdo, corporativismo e falhas de
supervisao, que favorecem a impunidade e revitimizam criangas e adolescentes. Os resultados
indicam que a violéncia sexual dentro da rede protetiva ndo constitui um evento isolado, mas
um fenomeno estrutural que compromete a confianga social e a legitimidade do Estado
enquanto garantidor de direitos. Conclui-se que a prevencao e o enfrentamento dessa realidade
exigem mecanismos independentes de apuragdo, afastamento imediato de suspeitos, protocolos
éticos de denuncia e formagdo continuada dos profissionais da rede. A protegdo integral s6 se
concretiza quando o proprio sistema protetivo se torna um espago seguro, ético e transparente,
capaz de reconhecer e erradicar praticas abusivas em seu interior.

Palavras-chave: Violagdo Institucional; Integralidade; Direitos da Infancia.
1 INTRODUCAO

O abuso sexual infantil ¢ uma das mais graves violagdes dos direitos humanos,
produzindo impactos psiquicos, sociais e institucionais duradouros. Embora o enfrentamento
dessa violéncia seja um compromisso legal e ético das politicas publicas brasileiras, as
evidéncias demonstram que, em muitos casos, a violagdo pode ocorrer dentro das proprias
estruturas de prote¢do, como nos conselhos tutelares, escolas, unidades de acolhimento e
servicos de satide, configurando o que a literatura denomina violéncia institucional. Essa forma
de violéncia implica o uso indevido do poder institucional para silenciar denuncias,
desqualificar vitimas ou encobrir praticas abusivas, transformando espagos de cuidado em
ambientes de revitimizagao.

Estudos recentes (COSTA, 2021; GOMES; REIS, 2023; SILVA; FIGUEIREDO, 2024)
apontam que a violéncia sexual cometida ou acobertada por profissionais da rede de protecdo
estd associada a fragilidades éticas, auséncia de supervisdo intersetorial, precarizagdo dos
vinculos laborais e insuficiéncia de mecanismos independentes de apuragdo. Além disso,
relatorios do Ministério dos Direitos Humanos e de organizacdes internacionais, como UNICEF
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(2023), indicam que a subnotifica¢do de casos em contextos institucionais € elevada, revelando
um padrdo de negagdo e invisibilidade que compromete a confianga social nas politicas de
protecdo a infancia e adolescéncia. Nessa perspectiva, o fendmeno ndo deve ser interpretado
como desvio individual, mas como resultado de falhas estruturais e omissoes sistémicas do
Estado.

Diante desse cenario, torna-se imprescindivel analisar de forma critica o abuso sexual
infantil praticado ou acobertado por profissionais da rede de protecdo, evidenciando seus
impactos sobre o cuidado integral e sobre a credibilidade das politicas publicas. O objetivo geral
deste estudo ¢ discutir a ocorréncia e as implica¢des da violéncia sexual institucional no ambito
da rede protetiva, identificando padrdes de violagdo e propondo medidas de enfrentamento ético
e intersetorial.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, de carater documental e exploratorio,
fundamentada na andlise de contetido (BARDIN, 2011) e voltada a compreensdo de como o
abuso sexual infantil pode ocorrer dentro da propria rede de protecao. O estudo foi desenvolvido
no contexto brasileiro, abrangendo casos registrados entre janeiro de 2023 e outubro de 2025,
com foco em episddios envolvendo profissionais das areas da educacdo, saude, assisténcia
social e conselhos tutelares. A escolha desse recorte temporal e institucional visou capturar
ocorréncias recentes que evidenciam falhas sist€émicas na atuagdo dos 6rgaos de protegdo e
cuidado.

A amostra documental foi composta por nove casos noticiados e confirmados por fontes
oficiais, incluindo veiculos jornalisticos de credibilidade nacional e comunicados publicos
emitidos por o6rgdos como o Ministério Publico, Policia Civil e Policia Federal. Foram
selecionados exclusivamente os casos que apresentavam elementos de autoria identificada e
vinculagdo profissional com a rede de protecdo. Assim, os “participantes” do estudo
correspondem a registros institucionais de profissionais acusados, denunciados ou presos por
crimes de abuso sexual ou conivéncia com autores de violéncia.

Os instrumentos de coleta de dados incluiram pesquisa sistematica em bases de dados
jornalisticas, portais governamentais e documentos publicos, seguindo critérios de
autenticidade, datacdo e relevancia. A coleta foi conduzida de forma manual, com registro em
planilha estruturada contendo varidveis como data, local, cargo do agente, natureza da acusagao
e desfecho processual.

O procedimento analitico adotado foi a andlise tematica de conteudo, conforme o
referencial de Bardin (2011), desenvolvida em trés etapas: (1) leitura flutuante e organizagao
do material empirico; (2) categorizagao das ocorréncias por tipo de violagao (abuso direto,
encobrimento, omissdo institucional); e (3) inferéncia interpretativa a luz da literatura
contemporanea sobre €tica publica e direitos da crianca. Essa estratégia permitiu identificar
padrdes de recorréncia e compreender as dimensdes éticas e estruturais envolvidas nas
violagdes institucionais.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise documental resultou na identificagdo de nove casos confirmados de abuso
sexual e conivéncia institucional envolvendo profissionais vinculados a rede de protecao a
infancia e adolescéncia no Brasil, no periodo de 2023 a 2025. As ocorréncias distribuiram-se
entre diferentes segmentos da rede, com predominio de episddios em conselhos tutelares e
instituigdes educacionais, revelando a amplitude e a gravidade do fendmeno.
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Tabela 1 — Casos de abuso sexual e conivéncia institucional na rede de protegao
(2023-2025)

N° Localidade Cargo/Funcao Tipo de Situacio Fonte
Violacao Processual Publica*
1  Mato Grosso Conselheiro Abuso sexual de  Prisao Gl, 2023
(2023) Tutelar menores preventiva
decretada
2 Piaui (2024) Conselheiro Abuso sexual de  Condenagdo em O Globo,
Tutelar adolescentes 1* instancia 2024
3 Parda (2024)  Servidor da Estupro de Prisdo em Agéncia Par4,
Educacao vulneravel flagrante 2024
4  Sao Paulo Professor Conivéncia e Processo Folha de
(2024) omissao diante administrativo S.Paulo, 2024
de denuncia em curso
5  Maranhao Conselheiro Estupro e coagao Prisdo e Ministério
(2024) Tutelar de vitimas afastamento Publico/MA,
definitivo 2024
6  Bahia (2025) Psicologo de Assédio e Investigagao Correio da
abrigo violagao de interna Bahia, 2025
sigilo
7  Parana Educador Abuso sexual Prisdo e RPC/G1, 2025
(2025) Social reiterado denuncia formal
8  Goias (2025) Conselheiro Encobrimento de = Afastamento UOL Noticias,
Tutelar abusos cautelar 2025
9 RioGrande  Diretor Escolar Coagao de Inquérito GauchaZH,
do Sul vitimas e policial 2025
(2025) manipulagdo de
relatos

*Fontes oficiais e jornalisticas verificadas.

A sistematizacao desses casos demonstra que as praticas de abuso e conivéncia nao se
limitam a individuos isolados, mas revelam padrdes estruturais de negligéncia, encobrimento e
auséncia de controle ético-institucional. Conforme aponta Figueiredo (2023), a violéncia
institucional ¢ sustentada pela naturalizagdo do poder hierdrquico e pela fragilidade dos
mecanismos de responsabilizagdo. Essa constatacao converge com os achados de Costa e
Ribeiro (2022), que observam a persisténcia de culturas organizacionais que tendem a proteger
o0 agressor ¢ silenciar a vitima, sobretudo quando o autor ¢ figura de autoridade.

Os dados também corroboram analises de organismos internacionais, como a UNICEF
(2023) e o Fundo das Nagdes Unidas para Populagcdes (UNFPA, 2024), que alertam para a
necessidade de transparéncia e supervisdo intersetorial como estratégias centrais de
enfrentamento a violéncia sexual em contextos institucionais. No cenario brasileiro, as
evidéncias indicam fragilidades na articulagdo entre o Sistema de Garantia de Direitos e o
Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), resultando em omissdes procedimentais que
perpetuam a impunidade e a revitimizagdo das criangas.

Do ponto de vista ético e politico, a presenga de agressores dentro da propria rede
protetiva representa uma ruptura simbolica no pacto de confianca entre Estado e sociedade. A
literatura (SILVA; GOMES, 2024) enfatiza que o dano simbdlico e emocional causado por essa
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inversao de papéis € tdo grave quanto a agressdo em si, pois desestrutura a percep¢ao de
seguranca institucional.

Entretanto, reconhece-se que a pesquisa apresenta limitagdes, sobretudo quanto a
dependéncia de fontes secunddrias e a impossibilidade de acesso a processos judiciais sigilosos.
Ainda assim, a analise dos dados publicos oferece uma base empirica consistente para
compreender a extensdo da crise ética que atravessa os servigos de protecdo, apontando a
urgéncia de protocolos de prevencdo, capacitagcdo ética e mecanismos externos de controle
social.

4 CONCLUSAO

O estudo evidenciou que o abuso sexual infantil praticado ou acobertado por
profissionais da rede de protecdo constitui uma grave violagdo ética e institucional. Os casos
analisados revelam falhas estruturais no controle, na fiscalizagdo e na responsabilizagdao dos
agentes publicos. Constatou-se que a violéncia institucional ocorre de modo transversal em
diferentes setores, como na educacao, assisténcia social, satide e conselhos tutelares, indicando
um problema sistémico e nao pontual.

A pesquisa demonstrou que o poder hierarquico € o corporativismo ainda sdo barreiras
significativas a denuncia e a apuragdo de crimes cometidos dentro das instituigdes. Esse
contexto refor¢a a necessidade de reformular os mecanismos de supervisao ética e fortalecer os
canais independentes de escuta e protecdo as vitimas. A andlise apontou que a auséncia de
formagao continuada e de politicas intersetoriais de prevenc¢do favorece a repeticdo de condutas
abusivas ¢ a naturalizacdo da violéncia.

Conclui-se que a credibilidade das politicas publicas de protecdo a infancia depende da
capacidade do Estado de garantir seguranca dentro das proprias estruturas de cuidado. A
responsabilizacdo efetiva de profissionais envolvidos, o afastamento imediato de suspeitos e a
criacdo de comissdes externas de monitoramento sao medidas urgentes e indispensaveis.

Como limitagdo, destaca-se o uso de fontes secundérias e a impossibilidade de acesso a
processos judiciais em andamento, o que restringe a amplitude da analise empirica. Recomenda-
se, para estudos futuros, a realizagdao de pesquisas de campo com gestores, conselheiros e
equipes técnicas, bem como o desenvolvimento de indicadores nacionais sobre violéncia
institucional contra criangas ¢ adolescentes.

Somente com transparéncia, controle social e ética publica sera possivel consolidar uma
rede verdadeiramente protetiva, capaz de assegurar o direito fundamental a dignidade e a
integridade infantojuvenil.
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SOCIOEDUCAR E PUNIR? AS CONTRADICOES DO SISTEMA JUVENIL
BRASILEIRO

MAICON ARAUJO NUNES DE JESUS
RESUMO

O sistema de justica juvenil brasileiro foi estruturado a partir do Estatuto da Crianga e do
Adolescente (ECA, 1990), que introduziu o principio da protecdo integral e substituiu a
loégica punitiva do antigo Cddigo de Menores. No entanto, apesar dos avangos legais,
persistem contradi¢des entre a norma e a pratica: jovens, majoritariamente negros e
periféricos, continuam sendo tratados sob uma o6tica repressiva. Este trabalho tem como
objetivo analisar os desafios da aplicagdao das medidas socioeducativas no Brasil e discutir se
o sistema cumpre, de fato, seu papel de reintegragdo social. A pesquisa ¢ de carater
qualitativo, fundamentada em revisdo bibliografica e analise documental de legislagdes,
relatorios do SINASE e produgdes académicas de autores para compreender as tensdes entre
o ideal pedagdgico das medidas socioeducativas e sua execucao pratica. O estudo identifica
que as medidas socioeducativas, embora previstas como instrumentos pedagogicos, sdao
muitas vezes executadas de forma punitiva e sem estrutura adequada. A precariedade das
unidades, a falta de profissionais capacitados e a auséncia de politicas de acompanhamento
pos-medida contribuem para a reincidéncia e a estigmatizacdo dos adolescentes. Os
resultados apontam para uma contradi¢do central: o sistema que deveria educar e proteger
frequentemente reproduz a logica do encarceramento adulto, tornando-se uma extensdo do
sistema penal seletivo. Assim, o ideal de protecdo integral ainda ¢ um horizonte a ser
concretizado. Conclui-se que a efetividade do sistema de justica juvenil depende da
consolida¢dao de um modelo verdadeiramente socioeducativo, que una responsabilizacio e
cidadania, e no apenas puni¢do. E fundamental que o Estado e a sociedade civil assumam o
compromisso ético de transformar o paradigma repressivo em uma politica de inclusdo, que
assegure o desenvolvimento integral e a dignidade dos adolescentes em conflito com a lei.

Palavras-chave: Justica juvenil; Ressocializagdo; Justica restaurativa
1 INTRODUCAO

O sistema de justica juvenil brasileiro foi concebido a partir de uma ruptura histérica
com o paradigma da “situagdo irregular” que vigorava no antigo Codigo de Menores (Lei n°
6.697/1979). Esse modelo tutelar legitimava a intervencdo estatal sobre jovens pobres e
abandonados, associando pobreza a delinquéncia e transformando a infancia vulneravel em
objeto de vigilancia.

Com o advento da Constituicdo Federal de 1988, especialmente o artigo 227, o pais
inaugurou uma nova visao sobre a infancia e a juventude, baseada na prioridade absoluta e
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na prote¢ao integral. O Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA, 1990) consolidou esse
principio e criou um novo marco legal para o atendimento de adolescentes em conflito com
a lei. Posteriormente, o SINASE (Lei n° 12.594/2012) regulamentou o atendimento
socioeducativo, reafirmando o carater pedagdgico e ndo punitivo das medidas.

Contudo, o abismo entre o discurso legal e a realidade cotidiana ¢ profundo. Dados
do SINASE (2022) mostram que mais de 60% dos adolescentes privados de liberdade sao
negros, ¢ a maioria provém de familias de baixa renda e com historico de exclusdo escolar.
A justica juvenil, que deveria garantir direitos, muitas vezes se transforma em um mecanismo
de reproducao das desigualdades raciais e sociais.

Dessa forma, o presente trabalho busca compreender os dilemas e contradigdes do
sistema de justica juvenil no Brasil, refletindo sobre o papel das medidas socioeducativas na
efetivacdo (ou negacao) dos direitos humanos da juventude.

2 MATERIAL E METODOS

A pesquisa ¢ de natureza qualitativa, com abordagem exploratdéria e descritiva,
baseada em revisdo bibliografica e andlise documental. Foram examinados documentos
legais (ECA e SINASE), relatorios institucionais, além de produgdes académicas sobre
infancia, juventude e sistema de justica.

A andlise considerou obras da criminologia critica, como as de Vera Malaguti Batista
(2011), Silvio Almeida (2019) e Angela Davis (2018), além de relatérios do Conselho
Nacional de Justica (CNJ, 2023) e do Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia (UNICEF,
2024), que apontam as desigualdades raciais e estruturais na aplicacdo das medidas
socioeducativas.

O método adotado ¢ critico-dialético, permitindo confrontar o discurso juridico da
socioeducagao com sua materialidade concreta.

Essa abordagem busca compreender como o sistema de justica juvenil se insere nas
dindmicas de reproducdo da exclusdo social, mas também identificar potencialidades
transformadoras da socioeducacdo quando implementada em conformidade com os
principios de dignidade, cidadania e justiga restaurativa.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O sistema de justica juvenil é composto por diferentes atores institucionais. O
Ministério Publico exerce a funcao de fiscal da lei e responsavel por oferecer a representagao
contra o adolescente acusado de ato infracional. A Defensoria Publica, por sua vez, ¢ a
principal instituicdo de garantia de defesa técnica aos adolescentes em situagdo de
vulnerabilidade, ainda que sofra com a sobrecarga de demandas. J4 o Judicidrio ¢ o
responsavel por aplicar as medidas socioeducativas, observando os principios constitucionais
do devido processo legal e da protecdo integral.

Na pratica, no entanto, a atuagdo desses atores € marcada por assimetrias: enquanto
adolescentes de classes médias contam com advogados particulares e maior chance de acesso
a medidas alternativas, adolescentes negros periféricos dependem da Defensoria Publica, que
enfrenta limitagdes estruturais, o que reforca a desigualdade no acesso a justica.
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Para Nova (2020), as criangas e adolescentes negros e pobres sdo frequentemente
tratados como suspeitos, € ndo como sujeitos de direitos, evidenciando o funcionamento
racializados das institui¢des do sistema de justi¢a da infancia e juventude.

Segundo o CNJ (2023), aproximadamente 75% dos adolescentes em medida de
internacao sdo negros, e mais de 60% nao frequentavam a escola no momento da apreensao.
A principal infracdo ¢ o roubo, seguida pelo trafico de drogas, condutas fortemente
associadas a desigualdade social e a auséncia de politicas publicas efetivas.

Esses nimeros demonstram que a socioeducagdo reproduz o mesmo vi€s racial e
territorial do sistema penal adulto, evidenciando a seletividade institucional. Para Silvio
Almeida (2019), o racismo estrutural ¢ um elemento constitutivo das relagcdes sociais e
juridicas, que molda o funcionamento do Estado e suas politicas, inclusive na justiga juvenil.

A Resolugdo n° 119/2006 do CONANDA, ao instituir o SINASE, enfatiza que as
medidas socioeducativas devem ter carater pedagdgico e ndo punitivo, com foco na formacao
cidada e na reintegracdo comunitaria. No entanto, estudos do UNICEF (2024) mostram que
as unidades socioeducativas funcionam, muitas vezes, como “prisoes disfar¢adas”, marcadas
por violéncia, auséncia de escolarizacdo adequada e insuficiéncia de acompanhamento
psicossocial.

Ribeiro (2017), relata que o processo socioeducativo, em vez de promover a
ressocializacdo, muitas vezes reproduz praticas coercitivas que reforcam o estigma social do
adolescente negro. Assim, a reeducagdo se converte em punicao, e o principio da brevidade
da medida ¢ desrespeitado.

Segundo o Relatério do SINASE (2022), o Brasil possui mais de 20 mil adolescentes
cumprindo medidas socioeducativas, dos quais 67% estdo em privacdo de liberdade,
contrariando o principio da excepcionalidade previsto no ECA. Além disso, a reincidéncia
ultrapassa 40%, o que demonstra a ineficiéncia do sistema em promover reinser¢ao social.

A critica de Volpi (2019) € contundente: “as medidas socioeducativas ndo podem
reproduzir o modelo penitenciario, sob pena de negar sua esséncia pedagogica”. No entanto,
0 que se observa ¢ justamente uma penalizagdo disfarcada de reeducacdo, marcada por
disciplina rigida, controle e pouca oferta de atividades formativas.

Outro aspecto central ¢ a racializacao do controle social. Como afirma Silvio Almeida
(2019), o racismo estrutural opera como engrenagem que define quem sera considerado
perigoso e quem tera acesso a justica. O perfil dos adolescentes atendidos pelo sistema
socioeducativo evidencia que a cor e a classe social ainda determinam o destino de muitos
jovens.

O artigo 112 do ECA prevé seis tipos de medidas socioeducativas, que variam em
grau de restri¢do da liberdade: adverténcia, obrigagao de reparar o dano, prestagao de servicos
a comunidade, liberdade assistida, semiliberdade e internagao.

No entanto, Ribeiro (2017) ressalta que a aplicagdo das trés primeiras medidas sao
menos frequentes entre jovens negros e as medidas restritivas de liberdades como a
internagdo as mais comuns, evidenciando dessa forma o viés racial do sistema, ocasionando
graves violagdes de direitos nas unidades de internacdo, incluindo tortura, superlotagdo e
mortes de adolescentes sob custodia do Estado (Brasil, 2015).

A falta de politicas de acompanhamento pos-medida, a auséncia de educacdo
profissionalizante e a dificuldade de inser¢ao no mercado de trabalho reforgam o ciclo da
marginalizagdo. De acordo com Abramovay (2002), a juventude em vulnerabilidade ¢
empurrada para trajetorias previsiveis de exclusdo, nas quais o Estado aparece apenas como
agente de puni¢do, e ndo de emancipacao.
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De forma semelhante, Angela Davis (2018) denuncia o carater racializado do
encarceramento juvenil e sua func¢do de controle social: “As prisdes nao desaparecem
problemas, desaparecem pessoas”. Essa reflexdo ¢ perfeitamente aplicdvel ao contexto
brasileiro, no qual adolescentes pobres e negros sao removidos do convivio social sob o
pretexto de “reeducacao”, mas na pratica sao apenas segregados.

Como afirma Sposato (2020), “a socioeducacdo precisa ser um instrumento de
emancipagdo e nao um rito de passagem para o carcere”. A efetividade do sistema depende,
portanto, de intersetorialidade, formacdo humanizada de profissionais e financiamento
adequado , sem o que o ECA e o SINASE permanecem como normas de intengao, € nao de
transformagao.

A leitura de relatorios do Forum Brasileiro de Seguranga Publica (2024) reforca que
mais de 80% dos adolescentes reincidentes afirmam nao ter recebido acompanhamento
escolar efetivo durante a medida. Isso evidencia que o fracasso da socioeducagao esta ligado
ndo apenas a estrutura fisica das unidades, mas a auséncia de politicas de continuidade
educativa, profissionalizante e comunitaria.

Ribeiro (2017) acrescenta que a adogdo de modelos restaurativos € necessario para
romper com a cultura punitiva e racista do sistema, reafirmando o direito a ressocializagao e
a igualdade racial, revelando que a justiga juvenil possui tensdes entre o ideal normativo de
protecdao e a pratica discriminatoria que o permeia, reproduzindo o racismo estrutural e
exclusdo socia

Um exemplo ¢ o Plano Nacional Juventude Negra Viva (PJNV), uma iniciativa que
visa reduzir as vulnerabilidades ¢ a violéncia letal que acometem a juventude negra no pais.
Sendo uma das estratégias a de ressaltar a relevancia da promoc¢ao da educacio e de outras
dimensdes sociecondomicas como fator de prote¢ao contra a violéncia que acomete os jovens
negros.

Assim, o sistema de justica juvenil brasileiro se encontra entre dois polos
contraditdrios: o discurso da prote¢do e a pratica da repressdo. A superagdo dessa dualidade
exige repensar a estrutura institucional, investir em politicas publicas intersetoriais e adotar
uma abordagem antirracista e comunitaria.

4 CONCLUSAO

O sistema de justiga juvenil brasileiro reflete, de forma contundente, as contradi¢des
histéricas entre o ideal normativo da protecdo integral e a realidade de praticas ainda
marcadas pela seletividade penal e pelo viés racial. Embora o Estatuto da Crianga e do
Adolescente (ECA, 1990) e o SINASE (2012) representem marcos civilizatorios ao
priorizarem a socioeducacgdo e a ressocializa¢do, a implementacao efetiva desses principios
permanece um desafio.

As evidéncias demonstram que o modelo socioeducativo, em grande parte do territorio
nacional, reproduz a logica prisional, com unidades superlotadas, auséncia de programas
pedagdgicos consistentes e insuficiéncia de profissionais capacitados. O distanciamento entre
o discurso pedagogico e a pratica institucional revela um processo de “punitiviza¢do da
juventude”, especialmente a juventude negra e periférica, que € tratada como inimiga social
e nao como sujeito de direitos.

Superar essas contradigdes requer mais do que reformas legais: exige um redesenho
estrutural do sistema de atendimento socioeducativo, com investimentos continuos em
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politicas publicas intersetoriais: educacdo, assisténcia social, saide, cultura e trabalho, que
fortalegam o protagonismo juvenil e assegurem trajetorias de inclusao.

E fundamental também incorporar praticas de justica restaurativa e antirracista,
capazes de romper com a cultura do castigo e promover a responsabilizagdo ética, o didlogo
e areparagao dos danos. A efetividade da socioeducacao depende da construcao de uma rede
de prote¢do articulada entre Estado e sociedade civil, comprometida com a dignidade humana
e com a transformacgao das condi¢des que produzem a exclusao social.

Conclui-se, portanto, que socioeducar ndo deve ser punir, mas educar para a
liberdade, reconhecendo nos adolescentes nao um problema a ser controlado, mas uma
poténcia a ser desenvolvida. O verdadeiro avango da justica juvenil brasileira estard na
capacidade de garantir oportunidades reais de reintegragdo, combatendo o racismo estrutural
e a criminalizagdo da pobreza que ainda permeiam as institui¢des.
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RESUMO

A saude integral de criancas e adolescentes em contextos de vulnerabilidade social envolve
aspectos fisicos, cognitivos, emocionais ¢ sociais, sendo fortemente influenciada por
desigualdades socioeconomicas, acesso limitado a servigos de satide e educagdo, inseguranca
alimentar e exposicdo a ambientes de risco. Diante desses desafios, este estudo teve como
objetivo analisar estratégias de promocao da saude integral, com énfase em agdes de educagao,
prevencao e cuidado, identificando lacunas e oportunidades para fortalecer politicas publicas e
praticas intersetoriais. Realizou-se uma revisdo integrativa da literatura, de abordagem
qualitativa e descritiva, com buscas nas bases PubMed/MEDLINE, Scopus e SciELO, bem
como em repositorios institucionais de universidades brasileiras, complementadas por
informagoes de sites governamentais. Foram incluidos artigos publicados entre 2010 e 2025,
disponiveis em texto completo, redigidos em portugués ou inglé€s, que abordassem intervengdes
ou estratégias de promocao da saude e vulnerabilidade social; estudos duplicados, que tratassem
os descritores de forma isolada e monografias, teses ou dissertagdes foram excluidos. Apds
triagem de titulos, resumos e leitura completa, nove estudos foram selecionados para analise.
Os resultados indicam que criangas e adolescentes vulneraveis enfrentam multiplos fatores de
risco que comprometem seu desenvolvimento integral. Programas educativos, alfabetizagdo em
saude e capacitagdo de professores demonstraram contribuir para a prevengdo de riscos e
promog¢dao da autonomia, enquanto intervengdes de terapia ocupacional favoreceram
habilidades de autocuidado, integragao social e resiliéncia. As evidéncias também apontam que
desigualdades sociais e barreiras de acesso a servigos aumentam a vulnerabilidade, refor¢gando
a necessidade de acdes intersetoriais que integrem saude, educacdo e assisténcia social.
Concluise que estratégias de educagdo, prevencao e cuidado sao eficazes na promog¢ao da saiude
integral, mas lacunas permanecem, sobretudo quanto a avaliagdo longitudinal de impacto e a
adaptacdo de programas a diferentes contextos culturais e regionais. O estudo confirma a
relevancia de politicas e praticas interdisciplinares e aponta a necessidade de pesquisas futuras
voltadas para indicadores de eficacia e expansao das intervengdes para ambientes comunitarios
e familiares, garantindo uma aten¢do integral mais abrangente e equitativa para criangas e
adolescentes em situagdo de vulnerabilidade social.

Palavras-chave: Adolescéncia; Prote¢do social; Apoio psicossocial.
1 INTRODUCAO

A saude integral de criangas e adolescentes vai muito além da auséncia de doengas,
envolvendo aspectos fisicos, emocionais, cognitivos e sociais, que contribuem para o
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desenvolvimento saudavel e para a formacdo de habitos de vida positivos (Brito, 2024).
Criangas e adolescentes em situacdes de vulnerabilidade social enfrentam desafios
significativos, como acesso limitado a servicos de satde e educagdo de qualidade, inseguranca
alimentar, moradias inadequadas e exposi¢ao a ambientes de risco, fatores que comprometem
seu crescimento, aprendizado e bem-estar emocional (Van Boxtel, 2024). Essas condi¢des
destacam a necessidade de politicas publicas e estratégias intersetoriais que integrem saude,
educacao e assisténcia social para reduzir desigualdades e prevenir impactos negativos na saude
dessa populagdo (Brasil, 2018a).

No Brasil, o Ministério da Saade (MS) desenvolveu diretrizes e linhas de cuidado
especificas para a atencdo integral de criangas e adolescentes, considerando fatores de risco e
determinantes sociais que influenciam seu desenvolvimento (Brasil, 2018b). Informagdes do
Boletim Epidemiologico do MS mostram que casos de violéncia, negligéncia e privagdo de
direitos continuam sendo desafios importantes, especialmente entre criangas e adolescentes em
contextos de vulnerabilidade, reforcando a necessidade de monitoramento constante e

intervengoes preventivas (Brasil, 2023). Além disso, dados do Fundo das Nac¢des Unidas
para a Infancia (UNICEF) indicam que milhdes de criangas ainda ndo tém acesso adequado a
agua potavel, saneamento basico e condi¢des minimas de higiene, evidenciando desigualdades
estruturais que afetam a saide e o bem-estar dessa populagdo (Unicef, 2023).

Pesquisas recentes também destacam a relevincia de programas que promovam
alfabetizagdo em saude, habilidades socioemocionais e competéncias para lidar com
adversidades, oferecendo ferramentas para que criancas e adolescentes enfrentem os impactos
da vulnerabilidade social e desenvolvam autonomia e resiliéncia (Sanchez-Castro, 2024). A
educacdo, nesse contexto, ndo apenas contribui para o aprendizado académico, mas também
atua como instrumento de prevengao, promogao da satde e fortalecimento do cuidado integral.

Diante disso, este estudo tem como objetivo analisar estratégias de promog¢ado da saude
integral de criangas e adolescentes em contextos de vulnerabilidade social, com énfase em agdes
de educagdo, prevencdo e cuidado, identificando lacunas e oportunidades para fortalecer
politicas publicas e praticas intersetoriais voltadas ao desenvolvimento saudavel dessa
populagao.

2 MATERIAL E METODOS

Este estudo foi conduzido como uma revisdo integrativa da literatura, de abordagem
qualitativa e descritiva, realizada em novembro de 2025, com o objetivo de analisar estratégias
de promocao da saude integral de criancas e adolescentes em contextos de vulnerabilidade
social, com foco em educacdo, prevencdo e cuidado. A revisdo integrativa permite reunir,
sintetizar e analisar evidéncias cientificas sobre o tema, fornecendo uma visao abrangente das
praticas existentes e identificando lacunas para futuras pesquisas (Whittemore & Knafl, 2005).

A pergunta norteadora formulada foi: “Em criancas e adolescentes em contextos de
vulnerabilidade social, como as intervengdes de educagdo, prevengdo e cuidado em satde
integral influenciam o bem-estar fisico, mental e social?” E estruturada segundo o método PICO
(Populagao, Interven¢ao, Comparagdo, Outcome), da seguinte forma: populagio (P) composta
por criangas e adolescentes em contextos de vulnerabilidade social; intervengao (I) referente a
acoes de educacgao, prevengdo e cuidado em saude integral; comparacao (C) com auséncia de
intervengdes ou praticas convencionais de cuidado; e desfecho (O) relacionado a melhoria da
saude integral, bem-estar fisico, mental e social. As buscas bibliograficas foram realizadas nas
bases U.S. National Library of Medicine (PubMed/MEDLINE), Elsevier’s Abstract and
Citation Database (Scopus) e Scientific Electronic Library Online (SciELO) e em repositorios
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institucionais de universidades brasileiras, considerando a relevancia cientifica e a
disponibilidade de estudos voltados a satide integral de criangas e adolescentes em contextos
de vulnerabilidade social e complementadas por informagdes de sites governamentais, como o
Ministério da Saude (MS) eo Fundo das Nacdes Unidas para a Infancia (UNICEF Brasil).
Foram utilizados operadores booleanos (AND, OR) combinados com descritores controlados
do DeCS/MeSH, sendo eles: “Child Health”, “Adolescent Health” e “Social Vulnerability”.

Foram incluidos artigos publicados entre 2010 e 2025, disponiveis em texto completo e
gratuito, redigidos em portugués ou inglés, que abordassem intervengdes, estratégias de
promocdo da satide ou analises sobre vulnerabilidade social em criangas e adolescentes.
Optouse por incluir artigos a partir de 2010, devido a relevancia de estudos classicos e
consolidados que forneceram fundamentos tedricos e evidéncias sobre praticas de promogao da
saude integral, permitindo compreender tendéncias historicas, lacunas persistentes e a evolugao
das estratégias de intervencdo ao longo do tempo. Foram excluidos estudos duplicados, que
abordassem os descritores de forma isolada, bem como monografias, teses e dissertacdes.

No processo de triagem, inicialmente foram identificados 142 estudos nas bases
pesquisadas. Apos a remog¢ao de duplicatas, restaram 108 artigos. Em seguida, procedeu-se a
leitura dos titulos e resumos, etapa na qual 95 estudos foram excluidos por ndo atenderem a
tematica ou aos critérios definidos. Os 13 artigos restantes foram avaliados na integra,
resultando na selecdo final de 9 estudos que compuseram este trabalho.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados nove artigos, dentre eles Brito et al. (2024) destacam que criangas
brasileiras na primeira infincia expostas a condi¢des de vulnerabilidade social enfrentam riscos
significativos no desenvolvimento fisico, cognitivo e socioemocional, refletindo impactos de
baixa renda, moradias inadequadas e acesso limitado a servi¢os de saide. Em complemento,
Sanchez-Castro et al. (2024) observaram que adolescentes em contextos de desigualdade social
na América Latina ¢ Caribe apresentam maior incidéncia de problemas de saide mental, como
ansiedade, depressdao e dificuldades de socializagdo, evidenciando a influéncia direta da
vulnerabilidade social sobre o bem-estar psicologico.

O papel da educacdo em satde também foi destacado em diferentes estudos. Van Boxtel
et al. (2024) apontam que a alfabetizacdo em saude permite que criancas e adolescentes
compreendam e adotem comportamentos preventivos, fortalecendo sua autonomia e capacidade
de enfrentamento de riscos. Gontijo, Marques e Alves (2012) complementam esse achado ao
demonstrar que programas de capacitacio de professores e atividades educativas direcionadas
a vulnerabilidade social potencializam a promocdo da saide e a prevencao de riscos no
ambiente escolar.

No que diz respeito a intervengdo ocupacional, Carleto, Alves e Gontijo (2010)
mostraram que programas estruturados para adolescentes acolhidas institucionalmente
promovem habilidades de autonomia, autocuidado e integragdo social, contribuindo para seu
desenvolvimento integral, enquanto Carrara (2016) identificou que criancas em contextos
vulneraveis enfrentam maiores dificuldades de aprendizagem e desafios emocionais,
reforcando a necessidade de intervengdes educativas especificas e direcionadas.

Estudos que analisam determinantes sociais e estruturais evidenciam a complexidade do
fendmeno. Arcaya, Arcaya e Subramanian (2015) demonstram que desigualdades sociais,
econOdmicas ¢ ambientais influenciam diretamente o acesso a servicos de saude e educacao,
aumentando a vulnerabilidade de criancas e adolescentes em contextos socialmente
desfavoraveis. Fiorati, Arcéncio e Souza (2016) reforcam que baixo nivel socioecondmico,
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escolaridade reduzida e barreiras de acesso a servigos de satide contribuem significativamente
para o comprometimento da satde integral.

Por fim, Lopes et al. (2008) destacam que jovens em situagdo de pobreza e violéncia
enfrentam multiplos fatores de risco, como exclusao social e dificuldades de acesso a educacao
e saude, comprometendo seu desenvolvimento global e a cidadania.

A andlise dos nove estudos evidenciam que criangas e adolescentes em contextos de
vulnerabilidade social enfrentam multiplos fatores de risco que afetam diretamente seu
desenvolvimento integral, englobando aspectos fisicos, cognitivos, emocionais e sociais. A
convergéncia entre Brito et al. (2024) e Sanchez-Castro et al. (2024) reforca que pobreza,
desigualdade e condicdes de vida precdrias estdo fortemente associadas a prejuizos na saude
fisica e mental, demonstrando que a vulnerabilidade social ¢ determinante central no
desenvolvimento infantil e adolescente.

Os achados de Van Boxtel et al. (2024) e Gontijo, Marques e Alves (2012) evidenciam
que programas educativos, tanto voltados a alfabetizacdo em saiide quanto a capacita¢do de
professores, desempenham papel essencial na prevencdo de riscos e promocdao da saude
integral. Essas estratégias oferecem ferramentas para que criangas e adolescentes compreendam
seu contexto, desenvolvam autonomia e adotem praticas de cuidado com sua satide.

O papel da terapia ocupacional, abordado por Carleto, Alves e Gontijo (2010), destacase
como um recurso eficaz para promover habilidades de autonomia, autocuidado e integragao
social, principalmente em adolescentes acolhidas institucionalmente. Esse achado
complementa a observagao de Carrara (2016) sobre dificuldades de aprendizagem e desafios
emocionais em crian¢as vulneraveis, reforcando a necessidade de intervengdes
interdisciplinares que combinem educag¢do, cuidado e suporte psicossocial.

Os determinantes sociais e estruturais, discutidos por Arcaya, Arcaya ¢ Subramanian
(2015) e Fiorati, Arcéncio e Souza (2016), evidenciam que desigualdades socioeconomicas e
barreiras de acesso aos servicos de saude e educagdo intensificam a vulnerabilidade. Esses
fatores explicam, em parte, a persisténcia de impactos negativos sobre a saude integral,
exigindo politicas publicas que considerem ndo apenas aspectos bioldgicos, mas também
sociais e ambientais.

Por fim, os dados de Lopes et al. (2008) reforcam que contextos de pobreza e violéncia
socializam riscos multiplos, incluindo exclusdo, limitagdo de oportunidades educativas e
restri¢do ao acesso a cuidados de satide. Dessa forma, as intervencdes voltadas a educagao,
prevengao e cuidado integral devem ser intersetoriais, integrando satde, educacao e assisténcia
social para efetivamente reduzir vulnerabilidades e promover o desenvolvimento saudavel.

4 CONCLUSAO

Foi evidenciado que criancas e adolescentes em contextos de vulnerabilidade social
enfrentam multiplos fatores de risco que impactam seu desenvolvimento fisico, cognitivo,
emocional e social. As intervengdes educativas, de prevencdao e cuidado demonstraram ser
ferramentas essenciais para promover a saude integral, fortalecer a autonomia e reduzir os
efeitos negativos da vulnerabilidade.

O estudo confirmou que acdes intersetoriais, que integrem saude, educacao e assisténcia
social, sdo fundamentais para atender as necessidades dessa populagdo, especialmente em
contextos de pobreza, desigualdade e exclusdo social. As estratégias de alfabetizagdo em saude,
capacitagdo de professores e programas de terapia ocupacional mostraram resultados positivos,
promovendo habilidades de autocuidado, resiliéncia e participagdo social.
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Apesar dos avangos identificados, lacunas permanecem, como a necessidade de
avaliacdes longitudinais que permitam medir os impactos a longo prazo dessas intervengdes,
além de estudos que explorem praticas inovadoras em diferentes contextos regionais e culturais.
A maioria dos estudos analisados foi realizada em ambientes escolares ou institucionais,
indicando a importancia de expandir pesquisas para espacos comunitdrios e familiares,
considerando a complexidade do fendmeno da vulnerabilidade social.

Em sintese, este estudo atendeu ao objetivo proposto, evidenciando que estratégias de
educacdo, prevengdo e cuidado sdo eficazes na promogdo da saude integral de criangas e
adolescentes vulneraveis, mas que ha espago para aprofundamento cientifico e implementagao
de politicas publicas mais abrangentes. Pesquisas futuras podem focar na avaliacdo de
programas interdisciplinares, no desenvolvimento de indicadores de impacto e na adaptagdo de
intervencoes as diferentes realidades socioeconOmicas e culturais do Brasil ¢ da América
Latina.
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SAUDE MENTAL INFANTIL E TEMPO DE TELA: LIMITES E DESAFIOS
FAMILIARES
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RESUMO

A relagao entre saude mental infantil ¢ uso de telas tem se tornado um dos temas mais discutidos
entre familias, educadores e profissionais de satde. O avango tecnoldgico trouxe novas formas
de interacdo, aprendizagem e entretenimento, porém também ampliou preocupagdes sobre a
forma como criancas assimilam estimulos digitais em fases criticas do desenvolvimento
emocional e cognitivo. Nesse contexto, estabelecer limites adequados torna-se um desafio que
envolve ndo apenas o controle do tempo de exposicao, mas a qualidade das experiéncias, o
acompanhamento adulto e a criagdo de rotinas equilibradas dentro do ambiente familiar. As
dificuldades enfrentadas pelos responsaveis mostram que o tempo de tela ndo pode ser analisado
isoladamente. Muitos pais utilizam dispositivos eletronicos como estratégia para administrar
tarefas domésticas, lidar com jornadas de trabalho extensas ou acalmar comportamentos
inquietos. Embora compreensivel, essa dindmica pode favorecer a substituicdo gradual de
interagdes afetivas presenciais, essenciais para a construg¢do da autorregulacdo emocional e do
desenvolvimento social. Assim, o debate sobre limites precisa envolver uma reflexdo coletiva
sobre organizagao familiar, disponibilidade de tempo e praticas educativas consistentes. Outro
ponto central refere-se ao impacto psicologico decorrente de contetidos inadequados, estimulos
rapidos e recompensas constantes, que podem influenciar padrdoes de atengdo, sono e
comportamento. Por isso, recomenda-se que as familias estabelecam regras claras, coerentes
com a idade da crianga, favorecendo atividades variadas, como brincadeiras ao ar livre, leitura
e convivéncia social. A educacao digital, quando orientada, ndo busca demonizar o uso de telas,
mas promover um equilibrio saudavel que fortaleca vinculos, sem que essas criancas fiquem
tao somente fixada nas telas a ponto de perder a fase mas linda de suas vidas, mas que favoreca
autonomia e garanta experiéncias digitais seguras. Em sintese, a qualidade da mediacao familiar
¢ determinante para que o tempo de tela ndo comprometa a satide mental infantil. A constru¢ao
de limites depende de didlogo, presenca e consisténcia, resgatando a importancia do cuidado
compartilhado e consciente no cotidiano das criangas.

Palavras-chave: Autonomia; Cotidiano; Mediacao.

1 INTRODUCAO

A crescente presenga de dispositivos digitais no cotidiano das criangas transformou de
forma ndo somente positiva dindmicas familiares, educativas e sociais, tornando o tempo de
tela um tema central na discussdo sobre desenvolvimento infantil e saide mental. Hoje muitas
familias estdo em casa apenas de corpo presente, sendo que as telas os separam embora estejam
na mesma casa, em horarios iguais.
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A expansdo do acesso a internet e de conteudos audiovisuais ampliou oportunidades de
aprendizagem, mas também intensificou preocupacdes sobre impactos emocionais, cognitivos
e comportamentais durante fases sensiveis do desenvolvimento. Pesquisas recentes apontam
que a exposicao precoce e desregulada a estimulos digitais pode estar associada a dificuldades
de atengdo, irritabilidade, disturbios de sono e redugdo de interagdes presenciais fundamentais
para o amadurecimento socioemocional (Twenge, 2018; Strasburger, 2019).

Estudos internacionais t€ém destacado que ndo apenas a quantidade, mas principalmente
a qualidade do conteudo e a forma como as familias mediam o uso das telas influenciam
diretamente o bem-estar infantil (Livingstone, 2018).

A Organizacdo Mundial da Saude reforga a necessidade de limites adequados por faixa
etaria, enfatizando que rotinas equilibradas, com sono adequado, brincadeiras ativas e
convivéncia social, s3o essenciais para prevenir prejuizos ao desenvolvimento (WHO, 2019).

As brincadeiras, passeios em familia tem ficada cada dia mais reduzidos, e deixado
nossas criangas cada vez mais refém das telas, tendo em vista a melhorias da ampliacdo de
tecnologias para estudos, escritas e outros precisamos saber a forma limite de utilizagdo de telas
para que nao seja algo prejudicial a nossos pequenos.

Além disso, investigagdes sobre habitos digitais mostram que muitos responsaveis
enfrentam dificuldades para estabelecer regras consistentes diante das pressoes do trabalho, da
falta de tempo e da prépria dependéncia tecnoldgica adulta (Rideout, 2022).

Dessa forma, compreender o papel da familia na regulacdo do uso de telas torna-se
fundamental para promover praticas saudaveis, fortalecer vinculos e prevenir impactos
negativos na saude mental infantil.

Considerando essa relevancia social e cientifica, o objetivo geral deste trabalho ¢
analisar como os limites parentais e os desafios familiares influenciam a relagao entre o tempo
de tela e a satide mental das criangas.

2 MATERIAL E METODOS

Este estudo foi desenvolvido a partir de uma abordagem qualitativa de carater
exploratorio, adequada para compreender experiéncias, percepcdes e praticas familiares
relacionadas ao uso de telas e seus possiveis efeitos na saide mental infantil. A escolha dessa
abordagem se justifica pela complexidade do fenomeno, que envolve dinamicas emocionais,
rotinas domésticas, interagdes sociais € modos contemporaneos de cuidado. Assim, buscou-se
acessar nuances que nao emergem apenas por meio de medidas quantitativas, valorizando a
interpretacdo do contexto e das relagdes familiares.

A pesquisa utilizou como técnica principal a analise de contetido, aplicada a entrevistas
semiestruturadas realizadas com responsaveis por criangas entre 5 ¢ 11 anos. Esse modelo de
entrevista possibilitou acolher narrativas espontaneas, a0 mesmo tempo em que manteve um
eixo tematico comum, garantindo comparabilidade entre os participantes. O roteiro incluiu
questdes sobre habitos digitais, regras de uso, estratégias de mediacdo parental,
comportamentos infantis observados e percepcdes sobre impactos emocionais ou
comportamentais.

As entrevistas foram conduzidas individualmente, em ambiente reservado, de modo a
promover seguranca ¢ liberdade de expressdo. Cada encontro foi gravado com autorizagao
prévia e posteriormente transcrito para andlise. Para preservar a integridade e o anonimato das
familias, todos os dados foram codificados, adotando-se identificagdes numéricas e eliminando
informagdes que pudessem permitir reconhecimento dos participantes.

O corpus final foi organizado em categorias tematicas emergentes, construidas a partir
de recorréncias encontradas nos relatos. Esse processo possibilitou identificar padrdes,
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divergéncias e sentidos atribuidos ao tempo de tela no cotidiano familiar. Seguindo esse
percurso metodologico, o estudo buscou compreender como limites parentais, praticas de
mediacao e desafios familiares influenciam a relagao entre uso de telas e saide mental infantil.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise das entrevistas revelou que, embora os responsdveis reconhecam a
importancia de estabelecer limites para o uso de telas, muitos relatam dificuldade em manter
regras consistentes no cotidiano. A maioria dos participantes descreveu um cenario em que
dispositivos eletronicos se tornaram parte da dindmica familiar, funcionando tanto como
ferramenta de entretenimento quanto como apoio em momentos de sobrecarga doméstica ou
profissional. Essa percepcao ¢ coerente com estudos que mostram o quanto a tecnologia se
entrelagou as rotinas parentais contemporaneas (Livingstone, 2018; Rideout, 2022).

Entre os resultados mais recorrentes, destacou-se a sensacao de perda de controle sobre
o tempo de exposi¢ao das criangas, especialmente em dias de maior cansago dos responsaveis.
Muitos entrevistados afirmaram que o uso das telas € mais intenso quando hé actimulo de
tarefas, auséncia de rede de apoio ou necessidade de “ganhar tempo” para resolver demandas
do dia a dia. Esse cenério evidencia o que Strasburger (2019) ja apontava: o gerenciamento do
consumo digital infantil ndo depende apenas de orientagdes técnicas, mas de condigdes reais de
vida, disponibilidade emocional e organizagdo familiar.

Os relatos também chamaram atenc¢ao para mudangas percebidas no comportamento das
criangas apds periodos prolongados de exposi¢do, como irritabilidade, dificuldade para dormir,
menor tolerancia a frustracao e redugao de interesse por brincadeiras nao digitais. Esses achados
dialogam com pesquisas que associam estimulos digitais rdpidos a padrdes de agitacdo e
alteracdes de humor em criangas pequenas (Twenge, 2018). No entanto, ¢ importante destacar
que varios responsaveis observaram diferengas significativas quando havia acompanhamento
adulto, escolha consciente de conteudos e alternancia entre atividades digitais e brincadeiras
presenciais.

Outro ponto relevante foi a relacdo entre mediagdo parental e bem-estar emocional.
Familias que relataram estabelecer conversas frequentes sobre o uso das telas, explicar regras
com clareza e participar das atividades digitais dos filhos demonstraram perceber menos
conflitos e comportamentos problematicos. Esse tipo de mediacdo ativa, descrita por Sonia
Livingstone como um fator protetor para o desenvolvimento infantil, parece favorecer relagdes
mais equilibradas com a tecnologia.

No conjunto, os resultados mostram que o impacto do tempo de tela na satide mental
infantil ndo se resume a quantidade de horas, mas ¢ profundamente influenciado pela qualidade
da mediacao, pelas condigdes emocionais dos cuidadores e pela organiza¢ao da rotina. Assim,
entender o uso de telas como parte de um contexto maior — e ndo como um elemento isolado
— permite uma leitura mais sensivel e coerente das experiéncias familiares.

4 CONCLUSAO

Os resultados obtidos evidenciam que o tempo de tela, por si s6, ndo determina impactos
positivos ou negativos sobre a saude mental infantil. O que realmente se mostrou determinante
foi a maneira como as familias organizam esse uso, a qualidade da mediagdo e as condigdes
emocionais dos cuidadores. As dificuldades relatadas pelos responsaveis — como cansago,
sobrecarga e auséncia de apoio — revelam que o gerenciamento das telas esta diretamente
ligado ao contexto de vida e as rotinas domésticas, e ndo apenas a aplica¢do de regras formais.
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Ficou claro também que a mediagdo ativa, baseada no diadlogo, na supervisdo e na
construcdo conjunta de limites, contribui para experiéncias digitais mais equilibradas. Criangas
que recebem acompanhamento proximo tendem a lidar melhor com a tecnologia e demonstram
menos sinais de irritabilidade, impulsividade e desregulagdo emocional. Esses achados
reforcam a ideia de que o uso responsavel das telas precisa ser compreendido como uma pratica
familiar continua, que envolve tanto presenga quanto intengao educativa.

Assim, conclui-se que promover um ambiente digital saudavel depende da interacdo
entre limites realistas, participacdo dos responsaveis e diversificacdo das atividades cotidianas.
A tecnologia pode integrar a vida infantil de forma positiva, desde que acompanhada de
vinculos afetivos fortes, rotinas equilibradas e escolhas conscientes. Diante disso, este estudo
reforca a importancia de fortalecer praticas de mediacao familiar que favorecam um uso de telas
seguro, moderado e alinhado ao bem-estar emocional das criangas.
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CONJUNTIVITE ALERGICA NA INFANCIA, UM DIAGNOSTICO A SER PENSADO

JANILSON BARROS DE SA; VINICIUS CARVALHO DE SA; JOAO GUILHERME DE SA
SANTOS

Introducao: A conjuntivite alérgica (CA) constitui uma das manifestacoes oftalmologicas
mais prevalentes em criangas, acometendo15-40% da populacao pediatrica. Condigao
inflamatoria, mediada por mecanismos de hipersensibilidade tipo I em mastécitos
conjuntivais, importante no contexto da saude ocular infantil devido ao comprometimento
da qualidade de vida, desempenho académico e visual adequado. Considerada uma
afeccdo benigna, a CA requer diagnostico ativo e manejo apropriado para evitar
complicagOes visuais significativas. Os aspectos clinicos e epidemiologicos da CA
apresentam caracteristicas distintivas que variam conforme a faixa etaria. A conjuntivite
alérgica sazonal (SAC) e perene (PAC) sdo os subtipos mais comuns em menores de 10
anos, com sintomatologia tipica de prurido intenso, hiperemia conjuntival,
lacrimejamento e secregao mucosa transparente. Objetivo: Este relato de caso descreve
a importancia do diagnostico e conduta adequada de pacientes pediatricos com CA.
Relato de Caso: M.S., masculino, 4 anos, Curitiba-PR. AP: Dermatite atdépica leve. AF:
Mae com rinite alérgica. QP: Prurido ocular intenso, lacrimejamento e edema palpebral.
HC: Inicio hd 3 semanas, sem trauma evidente, sintomas progressivos com piora
vespertina, sintomas na primavera, associados de espirros matinais e prurido nasal. Piora
com exposicao ao ar livre em parques. Sem tratamentos prévios. Oftalmoscopia: Presenga
de papilas pequenas bilateralmente, quemose leve, hiperemia conjuntival difusa,
secrecao mucosa transparente, nao purulenta. Exames: Prick Test: D.pteronyssinus(3+),
Pélen de gramineas(2+). IgE especifica: Acaros 2,5 kU/L (classe 2), Gramineas 1,2 kU/L
(classe 1). Diagnostico: Conjuntivite alérgica sazonal(SAC) com sensibilizagao a acaros e
polens. Tratamento: Medidas de controle ambiental; Farmacologico: Antagonista H1
topico (olopatadina 0,1%-2x/dia), lubrificante oftalmoldgico (lagrima artificial 4x/dia),
cromoglicato de sddio (2%-4x/dia); Educacdo e orientacdo aos pais sobre natureza da
condicao, evitar alérgenos e conhecimento de sintomas de complicagdo. Evolucao:
Semana 1: Melhora parcial dos sintomas; semana 3: paciente assintomatico, mantendo
medicacao tépica; Seguimento 1 més: Sem recorréncia, descontinuado gradualmente dos
medicamentos; no inverno remissao completa dos sintomas; com 6 meses, volta da
primavera teve recrudescéncia controlada com antigo esquema. Conclusoes: A
conjuntivite alérgica, frequentemente subestimada, requer diagnostico ativo e manejo
apropriado para otimizar qualidade de vida e satde ocular em criancgas. O presente relato
reforga a eficacia de abordagem clinica baseada em evidéncias atuais.

Palavras-chave: CONJUNTIVITE; ALERGIA; SENSIBILIZACAO;
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TESTE DE TRIAGEM NEONATAL PARA ERROS INATOS DA IMUNIDADE: UMA
REVISAO
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SANTOS; VINICIUS CARVALHO DE SA

Introducao: Os erros inatos da imunidade (EII) sdo disturbios genéticos heterogéneos
que afetam o sistema imunoldgico, com prevaléncia estimada de 1 em 500 a 1 em 10.000
nascidos vivos. O diagnostico precoce é crucial, pois o atraso estd associado a alta
morbimortalidade e sequelas irreversiveis. A triagem neonatal, utilizando metodologias
como a quantificacdo de circulos de recombinacao do DNA (TREC) e de espacadores de
recombinagdo da imunoglobulina (KREC), revolucionou a detec¢dao pré-sintomatica,
permitindo intervengdes que transformam o progndstico. Objetivo: Esta revisdao objetiva
analisar criticamente o conhecimento atual sobre testes de triagem neonatal para EII,
focando na acuracia diagndstica das metodologias e nas implicagdes clinicas da
implementacao de programas de triagem expandida. Metodologia: Realizou-se uma
revisao narrativa com busca sistematica nas bases de dados PubMed/MEDLINE, Web of
Science e Scopus, cobrindo o periodo de 2019 a 2024. Termos de busca incluiram
"neonatal screening", "primary immunodeficiency", "TREC" e "KREC". Foram incluidos
artigos cientificos revisados por pares e excluidos relatos de caso e editoriais.
Resultados: A triagem baseada em TREC demonstra sensibilidade superior a 95% e
especificidade maior que 99% para a detec¢do de imunodeficiéncias combinadas graves
(SCID), representando um avanco significativo. A triagem expandida, que inclui TREC e
KREC, amplia a detecgdo para imunodeficiéncias de células B e combinadas . Contudo,
ha heterogeneidade nos algoritmos globais e desafios em populagdes prematuras ou de
baixo peso ao nascer. O sequenciamento de nova geragao (NGS) surge como uma
perspectiva futura promissora para aumentar a especificidade diagndstica e identificar
etiologias genéticas especificas. Conclusao: A triagem neonatal de EII, especialmente
com TREC e KREC, permite intervencao precoce, modificando significativamente o
prognostico. Recomenda-se investimentos em programas de triagem expandida, dada sua
custo efetividade bem estabelecida e o potencial transformador para a saude publica
pediatrica, garantindo melhor qualidade de vida para as criangas afetadas.

Palavras-chave: TREC; KREC; IMUNODEFICIENCIA
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A CONTRIBUICAO DOS CONCEITOS DE WINNICOTT PARA A COMPREENSAO
DO DESENVOLVIMENTO EMOCIONAL E DA SAUDE MENTAL NA INFANCIA E
ADOLESCENCIA

RICARDO DE FREITAS BEFFART
RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo refletir sobre a contribui¢do dos principais conceitos
desenvolvidos por Donald Woods Winnicott para a compreensdo do desenvolvimento
emocional e da satide mental de criangas e adolescentes. Trata-se de uma revisao bibliografica
de natureza qualitativa, fundamentada em “O brincar e a realidade” e em produgdes teoricas
complementares. Foram examinadas nog¢des como o brincar, o espaco potencial, os
fendmenos e objetos transicionais, o verdadeiro e o falso self, a preocupagdao materna primaria
e as fases de dependéncia, buscando relaciond-las a formagdo da subjetividade e ao
amadurecimento emocional. Os resultados da analise apontam que o ambiente assegurador ¢ a
qualidade das primeiras relagdes entre mae e bebé sdo determinantes na constitui¢do de um
self verdadeiro, no qual o brincar surge como expressao da espontaneidade e da vitalidade
psiquica. Quando o ambiente ¢ falho ou intrusivo, tende-se a formagdo de um falso self,
estrutura defensiva que limita a autenticidade e o potencial criativo do sujeito. A teoria
winnicottiana, ao enfatizar o papel do ambiente emocional e das relagdes primarias no
desenvolvimento humano, oferece subsidios relevantes para praticas voltadas a promogao e
prevenc¢ao em satde mental infantil. Conclui-se que compreender e valorizar o brincar como
experiéncia criativa e terapéutica € essencial para o fortalecimento da subjetividade e da satde
emocional na infancia e adolescéncia, bem como para a formagao de adultos capazes de viver
de modo auténtico e criativo.

Palavras-chave: Brincar; Self; Subjetividade.

1 INTRODUCAO

A saude mental infantil e adolescente tem ganhado crescente ateng¢do nas ultimas
décadas, especialmente diante do aumento de indicadores de sofrimento psiquico, depressao e
ansiedade em faixas etdrias cada vez mais precoces. Esses fendmenos tém sido associados a
fatores sociais, familiares e culturais que impactam diretamente o desenvolvimento
emocional. Nesse contexto, compreender as bases psiquicas da constituicdo do sujeito torna-se
fundamental para a promog¢ao da saude integral e para o planejamento de estratégias de
prevencao e cuidado.

A psicanalise oferece um arcabougo tedrico consistente para essa compreensao, € entre
seus principais representantes destaca-se Donald Woods Winnicott, pediatra e psicanalista
britanico cuja obra se concentra na importancia do ambiente emocional e das relagdes iniciais
de cuidado para o amadurecimento psiquico. Ao deslocar o foco da teoria classica das pulsdes
para a qualidade das relagdes mae-bebé, Winnicott introduz uma visdo inovadora e
profundamente humanista sobre o desenvolvimento infantil.
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Para o autor, a formacdo da subjetividade e da satide mental depende da presenca de
um ambiente suficientemente bom, capaz de oferecer seguranca, previsibilidade e
acolhimento. E nesse contexto que emergem seus conceitos centrais, como preocupagio
materna primaria, dependéncia absoluta e relativa, holding e handling, e especialmente o
brincar, compreendido ndo apenas como atividade lidica, mas como espago simbolico
fundamental para a construcao do self.

O brincar, para Winnicott, constitui-se como uma area intermediaria entre a realidade
interna ¢ o mundo externo, denominada espago potencial. Nesse espaco, a crianga pode
expressar sua criatividade, elaborar suas emogdes e experimentar a realidade de forma segura.
Essa vivéncia ludica ¢ essencial ndo sé para a constitui¢do psiquica, mas também para a
prevencao de sofrimentos mentais futuros, pois possibilita o desenvolvimento de recursos
internos para lidar com frustragdes, separagdes e desafios.

Além de sua importancia tedrica, o pensamento winnicottiano tem implicagdes diretas
na pratica clinica e nos servigos de atencao a saude mental. Profissionais que atuam com
criangas e adolescentes, em contextos terapéuticos ou educacionais, encontram na obra de
Winnicott fundamentos para intervengdes que priorizam o vinculo, a escuta sensivel e o
respeito ao ritmo de desenvolvimento do sujeito. Sua teoria também dialoga com politicas
publicas voltadas a promog¢ao da satide emocional e fortalecimento das relagdes familiares,
reconhecendo o ambiente doméstico e social como determinantes do bem-estar psicologico.

Considerando o contexto contemporaneo de aumento dos transtornos mentais
infantojuvenis e de fragilizagdo das redes familiares e sociais, torna-se relevante revisitar a
teoria winnicottiana sob a Otica da saude integral. Sua abordagem permite compreender que a
prevencao em saude mental comega nas primeiras experiéncias de cuidado, na sustentagdo
emocional oferecida a crianga e na possibilidade de brincar livremente como expressao
criativa do verdadeiro self.

Assim, compreender os conceitos de Winnicott € sua aplicabilidade atual representa
um passo importante para a integracdo entre teoria psicanalitica e praticas de saude. O
presente estudo, portanto, tem como objetivo analisar os principais conceitos winnicottianos e
discutir sua relevancia para a compreensdo do desenvolvimento emocional e da saude mental
na infincia e adolescéncia, evidenciando sua contribuicdo para estratégias preventivas e para a
promocao da subjetividade saudavel.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo de natureza qualitativa e bibliogréfica, realizado no ambito da
disciplina Da Intervengdo Precoce ao Adolescer, pertencente a Especializagdo em Clinica
Psicanalitica. A pesquisa teve como objetivo reunir, analisar e articular os principais conceitos
desenvolvidos por Donald Woods Winnicott relacionados ao desenvolvimento emocional, a
constitui¢do do self e ao papel do brincar na formagdo da subjetividade.

Para a constru¢do do corpus teodrico, foram utilizadas como fonte principal as obras
originais de Winnicott, com destaque para O Brincar e a Realidade (2019), complementadas
por publicagdes recentes de comentadores e intérpretes de sua teoria, disponiveis em bases
académicas e em bibliotecas especializadas em psicanalise. A selecdo do material considerou
critérios de relevancia tematica, consisténcia conceitual e contribui¢ao para o campo da saude
mental da crianga e do adolescente.

A leitura e interpretacdo das fontes seguiram uma abordagem hermenéutico-
interpretativa, orientada pela compreensdo dos significados e pela contextualizagao historica e
conceitual das ideias winnicottianas. Essa abordagem possibilitou examinar como os
conceitos de brincar, ambiente assegurador, dependéncia, self, holding,
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handling e preocupagdo materna primdria se articulam na constru¢do do desenvolvimento
emocional e na clinica contemporanea.

A andlise ocorreu de forma reflexiva e interpretativa, buscando identificar conexdes
entre a teoria winnicottiana e os desafios atuais da infancia e adolescéncia, especialmente no
campo da satde mental e das praticas de cuidado. O processo analitico valorizou o didlogo
entre teoria e experiéncia clinica, permitindo elaborar uma leitura que ultrapassa a mera
descri¢ao das obras, alcangando a compreensdo do sentido que os conceitos assumem nas
praticas terapéuticas e educativas contemporaneas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados da analise bibliografica evidenciam que a teoria winnicottiana oferece
um modelo abrangente para compreender o processo de amadurecimento emocional e a
formacao do self. A partir da leitura de suas obras, observa-se que o desenvolvimento
saudavel depende essencialmente da qualidade das primeiras relagdes afetivas e da capacidade
do ambiente de fornecer seguranga emocional e continuidade de cuidado.

O conceito de ambiente suficientemente bom ¢ um dos pilares dessa compreensao. Ele
descreve um contexto relacional em que o bebé encontra previsibilidade, acolhimento e
espago para expressar suas necessidades e afetos. Essa sustentagdo, que Winnicott nomeia
como holding, representa a fungdo de amparo fisico e psiquico oferecida pela mae (ou figura
substituta), possibilitando ao bebé¢ sentir-se real e integrado. Complementarmente, o handling,
entendido como o manuseio corporal e afetivo durante os cuidados cotidianos, contribui para
o processo de personalizacdo, isto €, a integra¢do entre corpo € mente.

Esses elementos iniciais sdo decisivos para a construgdo de uma base emocional
solida. Quando o ambiente cumpre de modo adequado essas fungdes, a crianga desenvolve
uma sensag¢do de continuidade do ser, o que favorece o surgimento do verdadeiro self:
expressao auténtica e espontanea das potencialidades individuais. Em contrapartida, falhas
significativas no cuidado, como intrusividade, negligéncia ou imprevisibilidade, podem levar
ao desenvolvimento de um falso self, estrutura defensiva que mascara o verdadeiro eu e
impede o contato genuino com os proprios desejos. Essa condigdo esta frequentemente
associada a sintomas clinicos observados na infancia e adolescéncia, como apatia,
desmotivag¢ao, retraimento social e sentimentos de irrealidade.

Outro achado central refere-se ao papel do brincar como espago simbolico de
elaboragdo psiquica. Para Winnicott, o brincar ¢ o meio pelo qual a crianca experimenta o
mundo e expressa sua criatividade. Ele ocorre em uma 4rea intermedidria entre o mundo
interno ¢ a realidade externa (o espaco potencial) e constitui um territdrio fundamental para o
desenvolvimento da subjetividade. E nesse espaco que a crianca pode elaborar angustias,
simbolizar experiéncias e construir sentido para as vivéncias emocionais.

A presencga dos fendmenos e objetos transicionais representa uma etapa essencial desse
processo. O objeto transicional (como uma manta, um brinquedo ou outro elemento
simbolico) permite que a crianga se separe gradualmente da figura materna, internalizando a
seguranca do vinculo e iniciando o caminho para a autonomia emocional. Esse movimento
traduz a passagem das fases de dependéncia absoluta para dependéncia relativa, até alcangar
uma independéncia emocional que, para Winnicott, nunca ¢ total, mas sempre relacional.

Na clinica psicanalitica e nos contextos de atencdo psicossocial, esses conceitos
sustentam a importancia de oferecer um espaco de acolhimento semelhante ao ambiente
assegurador descrito por Winnicott. O setting terapéutico, o vinculo entre terapeuta e paciente
e a escuta sensivel constituem, nesse sentido, formas de holding simbolico, nas quais o
individuo pode recuperar experiéncias emocionais interrompidas e reconstruir sua sensagao de
continuidade.
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Além da dimensao clinica, as contribui¢cdes de Winnicott dialogam com o campo da
saude publica e da promocdao da sauide mental. A teoria ressalta que o cuidado emocional
precoce ¢ um fator de prote¢@o essencial ao desenvolvimento. Ambientes familiares marcados
por empatia, presenca afetiva e estabilidade emocional reduzem significativamente os riscos
de adoecimento psiquico, uma vez que vinculos seguros estabelecidos nas primeiras relagdes
de apego constituem fatores de protecdo fundamentais ao desenvolvimento emocional
saudavel (Bowlby, 2002). Assim, politicas publicas que fortalegam o vinculo familiar,
incentivem o brincar e ofere¢am suporte psicologico aos cuidadores sdo coerentes com o
pensamento winnicottiano e potencializam o desenvolvimento emocional saudavel.

Nesse sentido, programas intersetoriais de atengdo a infancia, que envolvem satde,
educagdo e assisténcia social, podem beneficiar-se dos principios winnicottianos. A inclusdo
de praticas de escuta sensivel, rodas de conversa, oficinas de brincadeiras e espacos de
convivéncia nas escolas e unidades bésicas de satde sdo exemplos de intervengdes que
traduzem o conceito de ambiente assegurador em agdes concretas.

Também se destaca a relevancia do brincar na adolescéncia, fase em que as expressoes
criativas assumem novas formas, como a arte, o esporte € a experimentacao social. Manter
viva a capacidade de brincar ¢, segundo Winnicott, sinal de saide emocional. Quando o
brincar ¢ substituido por rigidez, desinteresse ou submissao a expectativas externas, observa-
se o predominio do falso self, frequentemente associado a quadros de depressdo,
automutilacao e sensa¢ao de vazio existencial.

A literatura contemporanea reforga essa perspectiva. Estudos recentes sobre saude
mental de adolescentes brasileiros apontam o aumento de sintomas ansiosos ¢ depressivos
(UNICEF, 2021) que podem estar relacionados a falta de vinculos afetivos seguros e ao
declinio de espacos de convivéncia e brincadeira. Nessa direcdo, a teoria winnicottiana se
mostra atual e fundamental, pois oferece uma lente de compreensdo que valoriza o ambiente
emocional e as experiéncias relacionais como determinantes da saude psiquica.

Assim, os resultados tedricos discutidos indicam que o brincar, a criatividade e a
presenca de um ambiente acolhedor ndo s3o apenas dimensdes simbodlicas do
desenvolvimento, mas fatores de protecdo efetivos para a saude mental. O investimento em
politicas publicas e praticas clinicas que reconhegam essa dimensdo subjetiva ¢, portanto,
indispensavel para a constru¢dao de um cuidado integral e humanizado.

4 CONCLUSAO

A presente revisdo bibliografica permitiu identificar que os conceitos desenvolvidos
por Winnicott oferecem um referencial teérico de grande relevancia para a compreensao do
desenvolvimento emocional e da saide mental na infincia e adolescéncia. Sua obra enfatiza a
importancia das experiéncias iniciais de cuidado, do brincar e do ambiente assegurador como
bases fundamentais da constituicdo do self e da capacidade de viver de modo auténtico e
criativo.

Verificou-se que a qualidade das primeiras relagdes afetivas, mediadas pela
preocupagdo materna primaria, pelo holding e pelo handling, exerce papel determinante na
formacdo do verdadeiro self e na consolidacdo da sensagdo de continuidade do ser. Esses
processos permitem que a crianca desenvolva confianga, espontaneidade e criatividade,
dimensdes indispensaveis para a saude psiquica. Em contrapartida, falhas ambientais, como
auséncia emocional, rejeicdo ou rigidez excessiva, podem gerar experiéncias de ruptura e
levar a formacdo de um falso self, frequentemente associado a sentimentos de inadequacao,
angustia e desamparo.

O conceito de brincar, central na teoria winnicottiana, revelou-se ndo apenas uma
atividade ludica, mas um fendmeno vital, no qual a crianga experimenta sua criatividade,
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elabora emocdes e estabelece pontes entre a realidade interna e externa. A possibilidade de
brincar livremente, em um ambiente seguro e acolhedor, constitui fator protetor para o
desenvolvimento saudavel, sendo também um instrumento terapéutico e pedagodgico de
grande valor.

Com base nesses achados, compreende-se que a teoria de Winnicott contribui para o
fortalecimento das praticas de promoc¢dao da saude mental e prevencdo de adoecimentos
psiquicos. Na perspectiva das politicas publicas, ela aponta para a necessidade de garantir as
criancas e adolescentes espacos de convivéncia e expressao simbdlica, apoio aos cuidadores e
formacao de profissionais sensiveis as dimensdes emocionais do desenvolvimento. No campo
clinico e educacional, sua obra orienta o acolhimento empatico, a escuta qualificada e o
reconhecimento do brincar como linguagem essencial da infancia.

Como limitagdo, destaca-se o carater teorico da revisdo, o que aponta para a
necessidade de futuras pesquisas empiricas que avaliem intervencdes baseadas nos conceitos
winnicottianos em diferentes contextos, como escolas, abrigos e servicos de atencao
psicossocial. Além disso, torna-se urgente investigar a relagdo entre o brincar e o impacto do
uso crescente de telas na infancia e adolescéncia, considerando como a exposi¢ao prolongada
a dispositivos digitais pode interferir nos processos de simbolizagdo, na capacidade criativa e
na constru¢ao do espaco potencial descrito por Winnicott. Estudos dessa natureza podem
contribuir para compreender de que forma o brincar mediado por tecnologias se diferencia do
brincar espontaneo e como as praticas clinicas e educativas podem promover experiéncias que
restituam o contato afetivo e imaginativo da crianga com o mundo real.

Ainda assim, as reflexdes aqui desenvolvidas refor¢am a atualidade e a poténcia de seu
pensamento para orientar acdes integradas de cuidado e politicas voltadas a infancia e
adolescéncia. Conclui-se, portanto, que revisitar Winnicott ¢ reafirmar a centralidade das
relagdes humanas, do brincar e da criatividade na construcao da saide mental. Em um tempo
de transformagdes sociais aceleradas e fragilizagdo dos vinculos, sua teoria permanece um
convite a valorizagdo da presenca, do afeto e da confianga como fundamentos do existir ¢ do
cuidar.
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PROJETO PSICOLOGOS NA EDUCACAO (SEDUC- SP) E O PROTOCOLO PILAR(
BALSA NOVA PR):ANALISE COMPARATIVAS E SOBRE ATUACAO DO
PSICOLOGO ESCOLAR EDUCACIONAL

CHARIZE ELOIZE SAVIO JABONSKI

Introducao: A Lei n? 13.935/2019 regulamenta a atuacao de psicologos e assistentes
sociais na Educagdao Basica publica, fortalecendo agdes de promocao da satde mental,
mediacdo de conflitos e suporte a comunidade escolar. Nesse contexto, destacam-se dois
modelos distintos: o Projeto Psicélogos na Educacao (SEDUC-SP), realizado
majoritariamente online por meio da Plataforma Psicologia Viva, e o Protocolo Pilar,
desenvolvido presencialmente em Balsa Nova-PR. Ambos visam o acompanhamento
institucional e socioemocional, porém se diferenciam na estrutura, nos procedimentos e
nas estratégias de intervencao. Este resumo apresenta uma sintese comparativa dessas
praticas e seus impactos na Psicologia Escolar. Objetivos: O objetivo geral é analisar
como a experiéncia online do Projeto Psicdlogos na Educagdo pode contribuir para o
aprimoramento das praticas presenciais do Protocolo Pilar. Especificamente, busca-se
identificar como os atendimentos remotos fornecem subsidios para ag0es presenciais e
como ambos os modelos fortalecem o vinculo entre escola, familia e rede de protegao.
Metodologia: A pesquisa € explicativa, baseada na analise de documentos institucionais,
formulédrios da Plataforma Psicologia Viva, registros de atendimento de escolas entre
2019 e 2025 e instrumentos produzidos pela equipe de Balsa Nova (Protocolos 1, 2, 3 e
4). Foram utilizados também dados do Plano Decenal da Educagdo (2025) e revisdo de
literatura sobre Psicologia Escolar e a Lei 13.935/2019. Resultados: Os resultados
indicam que, em Sado Paulo, a modalidade online ampliou o acesso, favoreceu
atendimentos continuos e reduziu demandas logisticas. Em Balsa Nova, o Protocolo Pilar
estruturou fluxos preventivos e multiprofissionais, registrando mais de 1.500
acionamentos entre 2023 e 2024. As principais situacdes envolveram sofrimento
psiquico, conflitos escolares, desprotecao social, infrequéncia e encaminhamentos do
AEE. A integracdo entre praticas remotas e presenciais mostrou-se eficaz para organizar
atendimentos, fortalecer vinculos e melhorar o clima escolar. Conclusao: Conclui-se que
modelos hibridos ampliam a efetividade da Psicologia Escolar. A experiéncia online do
SEDUC-SP oferece subsidios importantes para municipios menores, permitindo praticas
mais sistemaéticas, preventivas e alinhadas a Lei 13.935/2019. Ambos os modelos
contribuem para o bem-estar escolar e para o fortalecimento da rede de protecao.

Palavras-chave: PSICOLOGIA ESCOLAR; PSICOLOGIA EDUCACIONAL; CLIMA
ESCOLAR
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ESTRATEGIAS NUTRICIONAIS NO MANEJO DA SINDROME DOS OVARIOS
POLICISTICOS EM ADOLESCENTES: UMA REVISAO INTEGRATIVA
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CARVALHO MARTINS

RESUMO

Introducido: A Sindrome dos Ovdrios Policisticos (SOP) € uma condicdo multifatorial
caracterizada por hiperandrogenismo, irregularidades menstruais e alteracdes metabdlicas. Em
adolescentes, o diagndstico e a intervengdo precoce sdo fundamentais, visto que fatores
nutricionais e estilo de vida influenciam diretamente a evolucdo clinica. Nesse contexto,
estratégias alimentares individualizadas e o acompanhamento nutricional tornam-se elementos
essenciais para promover equilibrio hormonal. Objetivo: Descrever as estratégias nutricionais
utilizadas para a saide do adolescente com sindrome de ovarios policisticos. Metodologia:
Trata-se de uma revisdo integrativa, conduzida conforme as seis etapas metodoldgicas. Foi
elaborada a questdo norteadora: Quais estratégias nutricionais contribuem no manejo clinico
em adolescentes com sindrome de ovdrios policisticos? A busca ocorreu nas bases PubMed,
LILACS e MEDLINE, utilizando descritores como “Sindrome de Ovarios Policisticos”,
“adolescéncia” e “alimentacdo, dieta e nutrigdo”, combinados com operadores booleanos
AND/OR. Foram incluidos artigos publicados entre 2019 e 2024, disponiveis na integra,
envolvendo adolescentes e com abordagem sobre interven¢do nutricional na SOP. Apos triagem
inicial de 667 estudos, 18 artigos atenderam a todos os critérios e compuseram a amostra final
analisada. Resultados e Discussdo: Os estudos evidenciam que a SOP em adolescentes estd
fortemente associada a resisténcia a insulina, inflamacao sist€mica e excesso de peso, condi¢des
que se retroalimentam e intensificam sintomas hiperandrogénicos. O manejo nutricional
mostrou-se fundamental, destacando: dietas ricas em proteinas e pobres em carboidratos
simples, contribuindo para perda de peso e maior sensibilidade a insulina; padrdes alimentares,
com €nfase em fibras, antioxidantes e alimentos de baixo indice glicémico; pratica regular de
atividade fisica, com impacto positivo no controle metabdlico; suplementacdo de vitamina D,
Oomega-3 e compostos antioxidantes (vitaminas A, C, E e selénio), que demonstraram melhora
hormonal, reducdo de estresse oxidativo e maior regularidade menstrual. Os resultados
reforcam que intervengdes nutricionais personalizadas melhoram sintomas, reduzem riscos
cardiometabdlicos e ampliam o bem-estar geral. Consideracoes finais: O estudo evidencia que
a nutricdo adequada desempenha papel central no tratamento da SOP em adolescentes,
contribuindo para o equilibrio hormonal, redu¢do da inflamacao e preven¢ao de comorbidades.
Estratégias dietéticas associadas a mudancgas no estilo de vida e suplementacido especifica
demonstram eficécia significativa no manejo clinico.

Palavras-chaves: Sindrome de Stein- leventhal; Adolescéncia; Nutricdo;

DOI: 10.51161/iii-conaisa/69060



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V. 6,N24, 2025

1 INTRODUCAO

A Sindrome de Ovdérios Policisticos (SOP) ¢ uma doenca multifatorial na qual &
identificada por meio de altera¢des hiperandrogénicas e reprodutivas. As principais ocorréncias
trazem a acne, hirsutismo, alopecia, alteracdes menstruais e infertilidade. Além de que, podem
existir alteracdes metabdlicas, contendo maior risco de obesidade, pré--diabete, diabetes mélito
tipo 2, dislipidemia, apneia obstrutiva do sono, doenca hepdtica gordurosa ndo alcodlica,
disturbios de humor e céincer (Brasil, 2020).

A intervencao dietética e o diagndstico precoce sdo crucial para melhorar o estado de
um paciente adolescente com SOP. O tratamento consiste na restauragdo da ovulacdo, além de
incluir uma mudanca no seu estilo de vida adicionando nela atividade fisica, avaliagcdo
nutricional e terapia comportamental. Através de uma alimentacdo pobre em nutrientes e ricas
em carboidratos e gorduras saturadas pode desenvolver a resisténcia da insulina nela envolve o
surgimento precoce da Diabetes Mellitus tipo 2, além das fun¢des metabdlicas e reprodutivas
vendo assim a importancia de um tratamento nutricional adequado em adolescente com SOP.
Nesse sentido, uma alimentac¢do personalizada considerando uma dieta equilibrada contendo
uma restri¢cdo energética com suplementacdo como dmega 3, vitamina D, entre outros possa
ajuda no impacto na perda de peso e na sensibilidade da insulina (Calcaterra, 2021).

Ademais, segundo o mesmo autor, a obesidade em um adolescente que contém SOP traz
consequéncias negativas, pois o corpo se encontra inflamado devido as alteracdes enddcrinas,
além de tem risco de desenvolver doencgas cardiovasculares.

Diante desse contexto, o papel nutricional torna-se fundamental no manejo da SOP em
adolescentes. Dessa forma, o manejo nutricional individualizado deve ser reconhecido como
uma estratégia terapéutica central no cuidado de adolescentes com SOP. A adocdo de uma
alimentacdo adequada, associada a mudangcas comportamentais € ao monitoramento
metabdlico, contribui para reduzir riscos cardiometabdlicos, melhorar o equilibrio hormonal e
promover a saude integral da adolescente. Investir em a¢des educativas e preventivas nessa fase
¢ fundamental para evitar a progressao da sindrome e melhorar os desfechos reprodutivos e
metabdlicos na vida adulta.Descrever as estratégias nutricionais utilizadas para a saude do
adolescente com sindrome de ovérios policistico.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa fundamentada pelas seis etapas propostas por
Cavalcante e Oliveira (2020): 1dentificagdo do tema, e selecdo da hipotese, estabelecimento do
critério inclusdo e exclusdo, defini¢cdes das informacdes a serem extraidas, avaliacdo dos
estudos inclusos na revisdo, interpretacio dos resultados e apresentacdo da revisdo.
Inicialmente, para a constru¢do da revisdo, elaborou-se a seguinte pergunta norteadora da
revisdo: Quais estratégias nutricionais contribuem no manejo clinico em adolescentes com
sindrome de ovérios policistico?

Durante as pesquisas foram utilizadas as seguintes bases de dados para a busca dos
artigos desta revisao: PubMed, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Medical Literature Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE). Os critérios
de inclusdo da pesquisa foram: artigos publicados entre 2019 e 2024; acesso ao texto completo;
estudos envolvendo adolescentes; e trabalhos que abordem intervengdes nutricionais no manejo
da SOP. Foram excluidos: dissertagdes, artigos duplicados e publicacdes sem rigor
metodolégico.
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Na string de busca dos artigos, utilizaram-se os Descritores das Ciéncias da Satde
(Decs): “Sindrome de ovarios policisticos”, “adolescéncia” e “alimentagdo, dieta e nutrigdo”,
combinados com o operador booleano “AND’’e “OR”.

Ap6s realizado o cruzamento dos descritores foram encontrados inicialmente 667
artigos. Com isso, foram aplicados os critérios de inclusao identificando 76 artigos; e logo apds,
os critérios de exclusdo, sendo selecionados apenas 18 artigos ao final.

As publicagdes selecionadas foram realizadas uma leitura na integra dos artigos a fim
de verificar e confirmar a elegibilidade dos mesmos considerando se responderam a pergunta
de pesquisa e alcancaram os objetivos estabelecidos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com os estudos encontrados no qual demonstram que a Sindrome dos Ovérios
Policisticos (SOP) acontece em mulheres com idade fértil principalmente podem estar inseridas
na sua adolescéncia. Elas estdo relacionadas a alteracdes metabdlicas e hormonais que se
retroalimentam, incluindo hiperandrogenismo, resisténcia a insulina, inflamagdo sistémica e
excesso de peso (Picango,2024).

O aumento de peso em conjunto com Sindrome dos Ovdrios Policisticos acaba tendo
um envolvimento com a relacdo do desenvolvimento da resisténcia a insulina, uma vez que o
excesso de peso pode ser um intermediador para fatores inflamatoérios. Duas substancias que
tém papel importante no pré inflamatério sao as TNF-a e a IL-6, pois elas sdo bem influentes
no metabolismo dos carboidratos e lipidios, além disso, consegue prejudicar a sinaliza¢do da
insulina (CHISSINI,2015).

A avaliagdo inicial durante a adolescéncia tendo indicios sobre os sinais e sintomas
sugestivos de SOP com uma anamnese precisa (incluindo histérico familiar) e um exame fisico
completo, colocando em conjunto com exames laboratoriais apropriados. Estes exames
laboratoriais vao ser incluido um teste de gravidez, somando também dosagem sérica de LH e
FHS, além disso vai conter hemograma completo, perfil metabdlico abrangente e velocidade de
sedimentagdo eritrocitdria. Para a conclusdao vai conter a avaliacdo da funcdo tireoidiana,
prolactina, testosterona total, androstenediona, SHBG, sulfato de deidroepiandrosterona
(DHEAS) e concentracao de 17-hidroxiprogesterona. E por tltimo em alguns casos podem ser
incluidas também as dosagens de glicose em jejum, hemoglobina glicada (HbAlc) e perfil
lipidico (Manique, 2022).

Portanto, apds essa verificagcdo € feito a identificacdo das principais preocupagdes que
estdo acontecendo com o adolescente, na maioria das vezes, sdo citados a menstruagdo irregular,
acne e hirsutismo (crescimento excessivo de pelos grossos e escuros). Para tratamento em meio
nutricional primeiro a ser colocado em pratica sdo, qualidade de vida e o estado de saude a
longo prazo, evitando assim complicagdes concomitantes. Devem-se iniciar com reeducacao
alimentar e intervengdes no estilo de vida. Adicionadas também opcdes farmacoldgicas
classicas no qual incluem metformina, contraceptivos orais combinados (COCs),
espironolactona e medicamentos topicos para hirsutismo e acne (Manique, 2022).

As investigacOes direcionam que as estratégias nutricionais em paciente com SOP, deve
conter uma alimentac¢do rica em proteina e baixo teor de carboidratos, para que o peso corporal
seja reduzido. No qual o descobrimento da SOP tem que ser o mais precoce possivel, para que
o tratamento nutricional seja iniciado e possa diminuir o desenvolvimento de outras doencas
(Faria, 2021).

Nesse contexto, é necessdrio a inclusdo das atividades fisicas regulares para manter uma
manutencdo de um peso corporal adequado. Estudos recentes demonstram que a ado¢do de
padrdes alimentares sauddveis e a abstinéncia do tabaco sdo essenciais na prevengdo € no
tratamento de distirbios metabdlicos, além de estar inclusas e citadas em varias diretrizes
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clinicas para diversas condi¢des. No qual o foco € colocado para o bem-estar geral e na saide
mental, embora ndo seja uma solucdo imediata, € um passo importante para uma vida mais
plena (Szczuko,2021).

Por tanto, para complementacdo de uma alimentacdo balanceada precisa do uso
suplementagcao uma delas sdo uso da vitamina D no qual de acordo com Avelino ,2024 reduz a
concentragao total de testosterona, mas nao afeta a testosterona livre nem os niveis de SHBG.
Os efeitos convenientes sdo a sensibilidade a insulina e na regularidade menstrual, melhorando
também a acne quanto o hirsutismo. Outra suplementa¢do que demonstra eficaz é o 6mega 3
no qual pode ser visto uma reducao da resisténcia a insulina e melhorar tanto o volume ovariano
médio quanto a contagem total de foliculos, ocasionando uma melhor regularidade menstrual
em adolescentes. Também houve uma reducio dos niveis de testosterona livre, sem relatos de
efeitos colaterais.

Outras suplementagdes nutricionais, sdo o uso de compostos bioativos com agdo
antioxidante, sendo uma delas as vitaminas A, C, E e selénio, que auxiliam na reducao do
estresse oxidativo, um caso bem comum em adolescentes com SOP. Tais acdes sdo importantes
porque favorecem o reequilibrio hormonal e contribuem para a regularizagao dos ciclos
menstruais (Szczuko M,2021).

Desse jeito, apds uma leitura critica das informagdes contidas nos artigos escolhidos,
refor¢a que o tratamento clinico e nutricional deve ser individualizado, no qual devem sempre
ser consideradas as necessidades metabdlicas, emocionais e comportamentais da adolescente.
Uma abordagem personalizada potencializa os efeitos das intervengdes e promove melhor
qualidade de vida, prevencdo de comorbidades e evolucdo clinica mais favordvel.

4 CONCLUSAO

Esse estudo demonstra que a alimentac¢do nutricional adequada desempenha um papel
muito importante no tratamento da Sindrome dos Ovdrios Policisticos em adolescentes, pois é
notavel o processo envolvendo uma alimentagdo hipocaldrica ajudando na parte do equilibrio
hormonal e nos processos inflamatorios. Evidenciando principalmente as intervengdes
nutricionais, especialmente aquelas baseadas em dietas equilibradas, ricas em fibras,
antioxidantes e com baixo indice glicémico, associadas a pratica regular de atividade fisica,
promovem melhora significativa dos sintomas e reduzem riscos cardiometabdlicos. Esses
achados ressaltam que o acompanhamento nutricional € essencial para a melhora clinica desses
adolescentes, além de estar associada a promoc¢do da sadde integral das adolescentes,
reforcando a importancia de estratégias preventivas e educativas no contexto da SOP.
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REFERENCIAS ALIMENTARES DE ADOLESCENTES E CONDICIONANTES
CORRELACIONADOS - UMA REVISAO INTEGRATIVA

VIVIAN FERREIRA DA SILVA; YASMIN PEREIRA

Introducao: A puberdade, por ser uma etapa sinalizada por transformacdes na
estrutura corporal e passionais, além de ser uma época onde decorre o progresso da
emancipacgao, é classificada como fundamental na formagdo de condutas e praticas que
instiga a saude destes sujeitos, entre eles ressaltam-se as praticas alimentares. No Brasil,
os costumes alimentares dos jovens sao definidos por uma alta ingestao de alimentos
com grande densidade caldrica, abundantes em gorduras trans e sacarose (agucar), além
de serem desprovidos de vitaminas e fibras. Objetivo: Realizar uma revisao integrativa
sobre as referéncias alimentares dos adolescentes e seus condicionantes correlacionados.
Metodologia: Trata-se de um estudo de revisao de literatura integrativa sobre as
Referéncias alimentares de adolescentes e condicionantes correlacionados, com periodo
de busca entre maio de 2025 a julho de 2025, tendo como critério de inclusdo a leitura de
titulos e resumos na integra para a selegdo de artigos. Os artigos selecionados foram
publicados entre agosto de 2019 a margo de 2024. Optou-se por excluir as publicacoes
repetidas e que estavam em desacordo com a tematica. As bases de dados utilizadas para
a pesquisa foram a Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e a Coordenacado de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel de Superior (CAPES). Os descritores usados para a
pesquisa foram: Comportamento Alimentar, Comportamento Sedentario, Obesidade.
Resultados: Os resultados desta pesquisa mostram que conforme a faixa etaria passa, 0s
jovens tornam-se mais emancipados e autossuficientes no que se refere as suas
preferéncias alimentares, contudo essa elevada liberdade esta, habitualmente, vinculada
a preferéncias alimentares inapropriados. Conclusao: Enfim, consideramos relevante
que os jovens adolescentes tornem-se meta de abordagens que encorajem habitos mais
saudaveis, alimentos e modo de vida saudaveis, em campo social, familiar e escolar.

Palavras-chave: COMPORTAMENTO ALIMENTAR; COMPORTAMENTO
SEDENTARIO; OBESIDADE
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ADOLESCENCIA, METABOLISMO E TEMPO PUBERAL:UMA REVISAO SOBRE O
IMPACTO DA OBESIDADE INFANTIL NA IDADE DA MENARCA

PEDRO STACIARINI SILVEIRA RODRIGUES; GIORDANO DE TOLEDO PALUMBO
WALDERRAMA; PEDRO AUGUSTO STELLA GRIZOTTO; MARIA CLARA TEIXEIRA DA
SILVA; LAURA BIANCO RIBEIRO DA SILVA

Introducao: A obesidade infantil, caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura
corporal, vem crescendo de forma preocupante e trazendo repercussoes que vao além
das ja conhecidas complicacdes metabdlicas. Entre essas consequéncias, destaca-se a
antecipagdao da menarca — evento fisiologico que marca o inicio da vida reprodutiva
feminina e que, em média, ocorre por volta dos 12 anos. Quando esse marco surge antes
do esperado, fala-se em menarca precoce. Nas ultimas décadas, estudos tém apontado
uma associacao consistente entre excesso de peso na infancia e o adiantamento desse
processo. Objetivo: Analisar, com base em evidéncias cientificas, como a obesidade
infantil pode influenciar o inicio da puberdade, especialmente no tocante a antecipagao
da menarca. Metodologia: Trata-se de uma revisao simples, construida a partir de
artigos publicados até 2025. A busca foi realizada nas bases PubMed e SciELO, utilizando
os termos “obesidade infantil”, “puberdade” e “menarca”. Foram incluidos estudos que
abordassem mecanismos hormonais, nutricionais e epidemioldgicos relacionados ao
tema. Resultados: Os achados mostram que o aumento do tecido adiposo altera de
maneira significativa o ambiente enddcrino infantil. A elevacdo de leptina, insulina e
estrogénios derivados da aromatizagao periférica parece atuar como sinalizador para a
ativacdao mais precoce do eixo hipotdlamo-hipofise-gonadal. Além disso, padroes
alimentares hipercaldricos e o sedentarismo contribuem para um cendrio metabdlico que
favorece o adiantamento da puberdade. Em conjunto, esses fatores podem antecipar a
menarca em meses — e, em alguns casos, até anos — em comparagdo com criancgas
saudaveis. Conclusao: A revisdao evidencia que a menarca precoce esta fortemente
associada a obesidade infantil, sustentada por alteragcoes hormonais e comportamentais
que aceleram o amadurecimento puberal. Assim, mais do que um simples marco do
desenvolvimento, o adiantamento da menarca deve ser encarado como um sinal de alerta
para desequilibrios nutricionais e metabdlicos. Reconhecer essa relagao ¢ essencial para
orientar estratégias de prevencdo e acompanhamento clinico ja na infancia.

Palavras-chave: MENARCA PRECOCE; OBESIDADE INFANTIL; ADIPOSIDADE
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EXPERIENCIA DE ENFERMAGEM NA IMUNIZACAO DE CRIANCAS E
ADOLESCENTES EM DIFERENTES CONTEXTOS ASSISTENCIAIS

LETHICIA SCHEER HELLER

Introducao: A imunizagao é uma estratégia essencial para a promogao da saude infantil
e do adolescente, exigindo do enfermeiro habilidades técnicas e humanas que assegurem
a execucao segura do procedimento e o acolhimento adequado das familias. A vivéncia
pratica permite compreender a complexidade da vacinacao, considerando as
especificidades individuais de cada crianca e adolescente, especialmente aqueles com
necessidades particulares. Objetivo: Relatar a experiéncia pratica de vacinagao de uma
estudante de enfermagem em diferentes cenarios de cuidado a crianca e ao adolescente,
destacando o papel do enfermeiro na conducao segura e humanizada do processo vacinal.
Relato de experiéncia: As atividades foram desenvolvidas em dois contextos: uma agao
de vacinacdao em uma Associagao de Pais de Pessoas com Sindrome de Down, direcionada
a criancas e adolescentes com essa alteracao genética, e o campo pratico da Unidade
Bésica de Saude. Na Associacao, foram administradas vacinas como ACWY, HPV e
Influenza. A experiéncia evidenciou a necessidade de adaptar a abordagem conforme as
caracteristicas individuais de cada paciente. Um dos momentos mais significativos foi a
vacinagao de um adolescente com Transtorno do Espectro Autista, que demonstrava
medo e resisténcia. A situacdo exigiu comunicacao acolhedora, paciéncia e ajustes no
manejo para garantir seguranca e conforto. Na UBS, houve a realizacao de vacinagao em
um bebé de quatro meses conforme o calendario nacional. As técnicas foram executadas
considerando o nivel de dor das vacinas e a melhor via de administragdao. Também foi
possivel orientar a mae sobre cuidados pds vacinagdo, sinais de reacdes comuns e
quando buscar atendimento, reforcando o papel educativo do enfermeiro. Conclusao: A
experiéncia proporcionou aprimoramento técnico e humano, reforgando a importancia da
comunicagao, da empatia e da orientacao familiar no processo de vacinagao. O contato
com diferentes realidades e necessidades ampliou a compreensao do papel do enfermeiro
na promocao da imunizacdo e no cuidado integral a crianca e ao adolescente.

Palavras-chave: VACINACAO; ENFERMAGEM PEDIATRICA; PRATICA
ASSISTENCIAL
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ANALISE FUNCIONAL DO COMPORTAMENTO E ESTRATEGIAS DE
REGULACAO EMOCIONAL NO ACOMPANHAMENTO DE ESTUDANTE COM
TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA NA ESCOLA

JAMILLE CAROLINA DE CARVALHO DOS SANTOS MARTINS
RESUMO

Este trabalho apresenta um relato de pratica desenvolvido em um colégio de periodo integral
localizado em Curitiba (PR), envolvendo o acompanhamento comportamental de um
estudante com Transtorno do Espectro Autista (TEA) e dificuldades de regulagao emocional
no contexto escolar. O objetivo foi realizar uma anélise funcional do comportamento e
desenvolver estratégias de regulagdo emocional no acompanhamento de estudante com
transtorno do espectro autista na escola. Foram observados padrdes comportamentais
associados ao sofrimento emocional, e buscou-se compreender seus antecedentes e
consequéncias por meio da andlise funcional e implementar intervencdes educativas voltadas
a promoc¢ao do bem-estar do estudante. A metodologia baseou-se no uso sistematico da Ficha
ABC (Antecedente—Comportamento—Consequéncia), preenchida diariamente entre os dias 24
de junho a 03 de julho de 2025 por estagiarios capacitados pela psicologa escolar. Os registros
permitiram identificar episédios de ansiedade, retraimento, sintomas psicossomaticos,
sensibilidade sensorial e agressividade reativa. A partir da andlise funcional, foram
desenvolvidas intervengdes como acolhimento didrio, uso de recursos sensoriais, espaco de
pausa, praticas de consciéncia corporal, reforgamento positivo € protocolos preventivos para
situacdes de maior vulnerabilidade. O acompanhamento se estendeu nos meses de agosto e
setembro de 2025, por meio de observagdes sistematicas e registros qualitativos em planilha.
Os resultados evidenciaram melhora na regulagdo emocional quando as estratégias foram
aplicadas de forma consistente, além de fortalecimento do vinculo entre estudante e equipe
escolar. Conclui-se que a integragdo entre psicologia escolar, andlise comportamental e
praticas inclusivas favorece uma educagdo sensivel as necessidades emocionais dos
estudantes, contribuindo para sua adaptacdo e desenvolvimento integral.

Palavras-chave: Psicologia escolar; Intervengdes educativas; Inclusdo escolar.

1 INTRODUCAO

A regulagdo emocional exerce papel fundamental no desenvolvimento estudantil,
sobretudo para estudantes com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Segundo Mazefsky et
al. (2015), a regulagdo emocional consiste na modificagdo automatica ou intencional do
estado emocional, influenciando diretamente a capacidade de produzir comportamentos
adaptativos. Individuos com TEA podem apresentar maior dificuldade na utilizagdo de
estratégias regulatorias eficientes, respondendo de forma impulsiva a estimulos emocionais,
com manifestagdes como raiva, agressividade ou comportamentos autolesivos (GROSS,
2015; MAZEFSKY et al., 2014).
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No caso analisado, o estudante apresentava cognig¢ao preservada, porém demonstrava
comportamentos agressivos e somaticos durante episoédios de crise, representando risco a
propria integridade fisica e a de terceiros. Buscando compreender os fatores que
influenciavam tais respostas, foram propostas estratégias de manejo emocional e
comportamental, além de orientagdes aos profissionais da educacdo que o acompanhavam
diariamente.

Este trabalho descreve o processo de observacao sistematica, andlise funcional e
intervengdes aplicadas em contexto escolar, fundamentado na Psicologia Educacional e na
Andlise do Comportamento. Conforme Duarte et al. (2018), a Analise do Comportamento
Aplicada (ABA) apresenta eficacia comprovada no suporte a individuos com TEA, ao
identificar relagdes entre antecedentes, comportamentos ¢ consequéncias que influenciam a
aprendizagem e a adaptacao.

Com base nas dificuldades de regulagdo emocional apresentadas pelo estudante, o
setor de Psicologia recomendou o registro diario de comportamento entre 24 de junho a 03 de
julho de 2025. Os dados foram posteriormente sistematizados e analisados, sendo
apresentados a equipe escolar e a familia, possibilitando intervengdes alinhadas as
necessidades reais do estudante.

2 MATERIAL E METODOS

O estudante, do sexo masculino, 14 anos, com diagnostico de Transtorno do Espectro
Autista (TEA), frequentava escola de periodo integral com equipe multidisciplinar composta
por profissionais de Psicologia, Enfermagem, Servico Social ¢ Atendimento Educacional
Especializado (AEE). O acompanhamento se deu por meio de reunides semanais para
discussao das demandas pedagogicas, sociais € emocionais.

A andlise comportamental inicial foi feita com base em registros didrios preenchidos
entre 24/06/2025 e 03/07/2025 por estagiarios que o acompanhavam em sala diariamente. O
instrumento utilizado foi a Ficha ABC (Antecedente—Comportamento—Consequéncia),
contendo quatro colunas para registro: Data/Hora, Antecedente, Comportamento e
Consequéncia. Os estagiarios foram capacitados previamente e receberam supervisao didria
da psicologa escolar.

A coleta em campo foi realizada em folhas sulfite de registro impressas (formato A4).
Em seguida, os dados foram transcritos digitalmente para a ferramenta online Google Forms.
Esta sistematizagao gerou uma planilha eletronica, na qual os dados foram tratados de modo
quantitativo (para frequéncia e intensidade) e qualitativo (para analise funcional).

Durante o periodo, foram identificados comportamentos relacionados a: ansiedade
(verbal e somadtica), retraimento, sensibilidade sensorial, episédios de agressividade reativa, e
queixas fisicas associadas a sobrecarga emocional.

Como fundamentam Fabri et al. (2018) e Ganda e Boruchovitch (2018), a regulacao
emocional ¢ aprendida na relagdo com o ambiente. A andlise funcional, auxiliada pelo
tratamento quanti-qualitativo dos dados da Ficha ABC, permitiu categorizar padrdes
comportamentais e subsidiar intervencdes preventivas e responsivas. Em setembro e agosto o
acompanhamento ocorreu por meio de observagdes sistematicas e registros qualitativos em
planilha.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Os dados sistematizados evidenciaram padrdes consistentes de desregulacao

emocional, frequentemente precedidos por: exigéncias académicas inesperadas, alteragdes na
rotina escolar, estimulos sensoriais aversivos, conflitos interpessoais e dificuldades de

DOI: 10.51161/iii-conaisa/69179



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V. 6,N24, 2025

comunicagdo emocional. Estudos demonstram que estudantes com Transtorno do Espectro
Autista (TEA) apresentam maior vulnerabilidade a mudancas ambientais, além de um
repertorio mais limitado de estratégias de regulacdo emocional (SAMSON et al., 2014;
WHITE et al., 2014). Essas caracteristicas podem intensificar respostas impulsivas diante de
estimulos aversivos ou situagdes de sobrecarga sensorial € emocional.

No caso analisado, essa vulnerabilidade ficou evidente durante episddios de crise, nos
quais o estudante chegou a langar uma cadeira em direcdo a um colega, desferir socos, emitir
ameagas verbais e apresentar risco de agressdo fisica. Tais comportamentos, embora
interpretados muitas vezes como ‘“desafiadores”, estdo diretamente relacionados as
dificuldades de regulacdo emocional descritas na literatura e reforcam a importincia de
intervengoes estruturadas, preventivas e baseadas em evidéncias.

Com base nos registros, observou-se que a aplicacdo de intervencdes consistentes,
como acolhimento inicial, reconhecimento e validagdo de emogdes, identificacdo precoce de
sinais de tensdo, oferta de espago de pausa e uso de recursos sensoriais, reduziu a frequéncia e
intensidade dos episddios de agressividade destinada a terceiros. Esse achado estd alinhado ao
que apontam Koenig, Ashburner e Sainsbury (2019), que defendem que ambientes
estruturados e praticas responsivas facilitam a regulagdo emocional no TEA. A utilizagao da
Ficha ABC mostrou-se eficaz na compreensdo dos ciclos comportamentais, corroborando a
literatura de Cooper, Heron e Heward (2021) ao demonstrar que a coleta sistematica de dados
¢ essencial para intervengdes baseadas em evidéncias. A articulagdo entre familia e escola
também mostrou impacto positivo na estabilidade emocional do estudante, como sugerem
estudos sobre parceria escola-familia no TEA (DEAL; LITTLE, 2020).

Embora os resultados sejam positivos, reconhecem-se limitagdes, como o curto
periodo de coleta e a auséncia de instrumentos padronizados adicionais. Tais pontos serdo
aprofundados na conclusao.

A andlise funcional permitiu categorizar padrdes comportamentais e subsidiar
intervengdes. A coleta sistematica da Ficha ABC foi suspensa apos 03 de julho de 2025,
coincidindo com o inicio do periodo de férias escolares, pois o foco passou a ser a
implementagdo e a generalizagdo das estratégias no ambiente escolar.

Com base nos resultados, as estratégias de intervencdo foram implementadas. O
acompanhamento do estudante, com a aplicagdo consistente dessas estratégias, se estendeu de
forma observacional e interventiva até o més de setembro de 2025. No periodo de agosto a
setembro, o monitoramento do progresso continuou através de registros de observagdo
qualitativa realizados pela psicologa escolar, focando na sustentabilidade dos ganhos e na
aquisicao de novas habilidades de regulacdo e assertividade social.

O acompanhamento sistemdtico e a aplicagao consistente das estratégias, que se
estenderam até o més de setembro de 2025, permitiram identificar um avango no repertério de
habilidades do estudante. Apesar de ndo ter havido coleta sistematica da Ficha ABC no
periodo de agosto a setembro, os registros de observagdo da psicéloga escolar evidenciaram
uma melhora notavel e sustentada no comportamento adaptativo. Em contraste com os
episodios de agressividade reativa documentados inicialmente, o estudante demonstrou
capacidade de regulagdo emocional e metacogni¢ao. Especificamente, ele comecou a nomear
e reconhecer suas emocdes ("Estou ficando ansioso/bravo") antes de agir impulsivamente.
Houve uma melhoria nas habilidades de solicitagao de ajuda, com o estudante passando a
buscar apoio ativamente junto aos profissionais da escola em momentos de tensdo. No
contexto social, o estudante adquiriu novas habilidades de assertividade, aprendendo a ndo se
ofender com provocagdes dos colegas e, em situacdes mais graves, a relatar ao setor de
Psicologia casos de ofensas verbais em que foi chamado de forma pejorativa (‘autista'). Tais
mudangas representam o fortalecimento do vinculo e a internalizacdo das estratégias de
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enfrentamento ensinadas, indicando uma melhora no seu bem-estar e na sua regulagdo
emocional.

4 CONCLUSAO

Os resultados indicam que a andlise funcional do comportamento, aliada a estratégias
de promocao da regulagdo emocional, contribui de maneira significativa para o manejo de
dificuldades comportamentais no contexto escolar. A identificacdo e compreensdo dos
antecedentes e consequéncias permitiram reconhecer padrdes que interferiam na regulagdo
emocional do estudante, direcionando intervengdes eficazes ¢ humanizadas.

As estratégias implementadas de acolhimento diario, recursos sensoriais, espaco de
pausa, reforcamento positivo e protocolos preventivos, mostraram-se eficazes na reducdo de
episodios de ansiedade e agressividade, fortalecendo também o vinculo entre estudante e
equipe.

Como limitagdes, destaca-se o curto periodo de coleta de dados e a auséncia de
instrumentos padronizados complementares. Sugere-se, para pesquisas futuras: ampliar o
periodo de acompanhamento; incluir avaliagdes multidimensionais; investir na formagao
continuada da equipe para o uso de ferramentas comportamentais; aprofundar estudos sobre
intervencoes baseadas em evidéncias em contexto escolar.

A articulagdo entre Psicologia Escolar, Andlise Funcional do Comportamento e
praticas inclusivas resulta em ambientes educacionais mais sensiveis, seguros ¢ adequados ao
suporte emocional dos estudantes. Por meio da Analise Funcional do Comportamento, o foco
da intervencdo ¢ deslocado da puni¢do para a prevengdo, que ajuda a estabelecer uma cultura
de paz na escola.
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ELEVACAO DA CONTAGEM LEUCOCITARIA E LISE DE CELULAS TUMORAIS
ESPONTANEA EM CRIANCA COM NEUROPATIA: RELATO DE CASO

ROBERTO ROECKER; MARINA BARRETO PEREIRA; MARIANNE VIEIRA DE LIMA

Introducgao: A leucocitose extrema é definida por contagem de leucdcitos acima de
100.000/mm3, e o risco de complicacdes cresce proporcionalmente a essa carga,
representando um grande perigo para o paciente, especialmente na faixa pediatrica. As
principais complicacdes relacionadas a leucocitose sdao coagulagcao intravascular
disseminada (CIVD), leucostase e sindrome de lise tumoral (SLT). A sindrome de lise
tumoral é a mais comum associada a neoplasias hematologicas de alto grau, podendo ser
diagnosticada através de exames laboratoriais e/ou aspectos clinicos. Além disso, a SLT é
considerada uma emergéncia oncoldgica decorrente da rapida destruicao de células
malignas, com liberacao macica de conteudo intracelular na circulagao, levando a
disturbios hidroeletroliticos como hiperfosfatemia, hipocalcemia, hiperuricemia e
hipercalemia. Embora classicamente associada ao inicio do tratamento oncoldgico, a lise
celular pode ocorrer espontaneamente; cerca de um tergco dos casos ocorrem antes do
inicio da quimioterapia 4. Trata-se de uma condicdao descrita na pediatria, cujo
diagndstico precoce e o manejo sao essenciais para reducao da mortalidade e de
complicagoes como lesao renal aguda (LRA). Objetivo: Relatar um caso de leucocitose
extrema com critérios laboratoriais de sindrome de lise tumoral (SLT) espontanea em
uma crianca neuropata. Relato de caso: Paciente de 3 anos e 11 meses, com
hidrocefalia congénita e histérico de infecgdes de repetigdo, apresentou febre subita e
posterior uso de antimicrobiano para otite média aguda, com hemograma revelando
contagem de leucdcitos superior a 400.000/mm? e plaquetas dentro do valor de
referéncia. O paciente apresentava uma contagem elevada de células da linhagem
mieloide no sangue periférico, incluindo a presenca de pré-mieldcitos e mieldcitos. Em
conjunto com os achados laboratoriais — hiperfosfatemia, hipocalcemia e aumento de
LDH — e a presenca de esplenomegalia, o histérico clinico sustentou o diagndstico de
Sindrome de Lise Tumoral espontanea, conforme os critérios propostos por Cairo e
Bishop, adaptados ao contexto pediatrico. Conclusao: A leucocitose extrema é uma
manifestacao incomum e potencialmente grave, podendo evoluir com complicacoes como
a SLT. O diagndstico precoce permite intervencoes terapéuticas eficazes para prevenir
desfechos adversos.

Palavras-chave: LEUCOCITOSE; LISE TUMORAL; LEUCEMIA
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ALIMENTACAO SAUDAVEL COMO CONTRIBUINTE PARA O
DESENVOLVIMENTO INFANTIL

KARINA DE SOUZA NASCIMENTO; LUIZA PEREIRA DA SILVA; MARINA PEREIRA DA
SILVA

Introducao: A alimentagao na infancia exerce papel fundamental no crescimento, na
prevencao de doencas e na formacao de habitos que tendem a se manter ao longo da
vida. Os artigos analisados destacam que praticas alimentares adequadas favorecem o
desenvolvimento fisico, cognitivo e emocional, enquanto padrdes inadequados podem
contribuir para obesidade, deficiéncias nutricionais e maior risco de agravos futuros. O
aleitamento materno exclusivo até os seis meses € apontado como estratégia essencial
para garantir aporte nutricional completo e fortalecer o vinculo mae-bebé. Nesse
contexto, a Educacao Alimentar e Nutricional (EAN) e o ambiente escolar surgem como
importantes instrumentos de promogao da saude. Objetivo: Sintetizar evidéncias sobre
alimentacao infantil a partir dos artigos fornecidos, enfatizando o papel da escola e das
estratégias de EAN na formacao de hdbitos alimentares saudaveis. Metodologia:
Realizou-se andlise narrativa de trés artigos disponibilizados em PDF, que abordam
alimentagao infantil, EAN e a¢Oes de promocgao da saide no contexto escolar. Os textos
contemplam estudos descritivos e reflexdes metodoldgicas sobre praticas educativas,
politicas publicas e desenvolvimento infantil. Resultados: Os artigos convergem ao
demonstrar que agoes ludicas e pedagogicas — como oficinas culinarias, jogos sensoriais,
contacao de histdrias e atividades exploratérias — apresentam resultados positivos na
aceitacdo de frutas, verduras e alimentos in natura. A escola é caracterizada como
ambiente estratégico, pois influencia comportamentos alimentares e possibilita
intervengoes continuas. Programas institucionais, como o PNAE e os Dez Passos para a
Alimentacdo Saudavel nas Escolas, reforcam a necessidade de cardéapios equilibrados e
da integracdo entre educadores e nutricionistas para fortalecer atitudes saudaveis.
Observa-se ainda que criangas expostas a praticas educativas consistentes desenvolvem
maior autonomia, senso critico frente aos ultraprocessados e relacao mais positiva com o
ato de comer. Conclusao: Conclui-se que a promoc¢do da alimentacao saudavel na
infancia requer articulacao entre escola, familia e politicas publicas. A EAN, quando
planejada de forma continua e participativa, mostra-se eficaz na construcdo de habitos
alimentares duradouros e na prevencao de agravos nutricionais. Investir em acoes
educativas e em ambientes escolares promotores de saude é essencial para garantir
desenvolvimento integral e qualidade de vida as criangas.

Palavras-chave: ESCOLAS; ALIMENTACAO NA INFANCIA; PROMOCAO DA
ALIMENTACAO SAUDAVEL
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PROMOCAO DA SAUDE MENTAL INFANTIL NA ATENCAO BASICA: UM RELATO
DE EXPERIENCIA

MILENA MARIA ROCHA LOPES; TACILANE CANDIDO ALMEIDA; LEIDIANA DO
NASCIMENTO PINTO

Introducao: A infancia é caracterizada por ser um periodo de grande relevancia para o
desenvolvimento fisico, cognitivo, emocional e social do sujeito, de modo que problemas
de satde mental evidenciados nessa etapa da vida podem gerar consequéncias a longo
prazo. Em 2025, a Organizacdo Pan-Americana de Saude pontuou que cerca de 10% a
20% das criancas e adolescentes apresentam algum transtorno mental. Nesse sentido,
destaca-se o papel da Atengdo Bésica como estratégia potencializadora do cuidado em
saude mental ao publico infanto-juvenil, através de tecnologias como a escuta
qualificada, a articulacao com a Rede de Atencgao Psicossocial (RAPS), o trabalho com a
familia e a detecgdo precoce das demandas dos usuarios. Objetivo: O presente trabalho
se propoe a fazer um relato de experiéncia acerca das agoes realizadas com foco na
saude mental infantil no contexto de trabalho na Atencao Primaria a Saide (APS) do
municipio de Sobral (CE). Relato de experiéncia: Nota-se que a APS possui um amplo
campo de agao, também voltado as demandas de saide mental. A realizagao de salas de
espera que abordem questoes sobre parentalidade positiva e orientagoes para familiares
acerca da saude mental infantil mostrou-se como uma importante ferramenta de
educacdo em saude que permite a disseminagdo de informacdes relevantes para a
protecdo, prevencao e promogdo do cuidado a esse publico. Além disso, o Programa
Saude na Escola (PSE) permite ao profissional de saude tratar de tematicas de saude
mental no ambiente escolar com criancas, educadores e familiares de forma criativa e
ludica, através da utilizacao de metodologias ativas. Vale ressaltar que, durante os
atendimentos individuais ou em grupos, fazem-se necessarias intervengodes de
psicoeducagao para orientar a familia acerca de formas eficazes de lidar com
comportamentos desafiadores na infancia. Ademais, percebe-se que a articulagao
intersetorial na APS também é fundamental para protegdo as criancgas vitimas de
violéncia e para o tratamento daquelas que apresentam transtornos do
neurodesenvolvimento. Conclusao: Destaca o papel da APS na promogdo da satude
mental infantil evidenciando as a¢des de educacdo em saude, do Programa de Saide na
Escola, da intersetorialidade e de praticas de acolhimento como principais estratégias de
cuidado utilizadas.

Palavras-chave: ATENCAO PRIMARIA A SAUDE; INFANCIA; SAUDE PSIQUICA;
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ENSINO CLINICO: ENFERMAGEM EM SAUDE DA CRIANCA UM RELATO DE
EXPERIENCIA

GUSTAVO DE SENA ALVES; CARLA VITORIA MOTA OLIVEIRA; RAYANNE CRISTINA
SANTOS ALVIM; REBECA ANES VELOSO; MARCELLA CAROLINA ROSA PEREIRA;
MARINA SOUSA MARTINS

Introducao: O ensino clinico em saude da crianga e do adolescente constitui uma etapa
fundamental na formacao do estudante de enfermagem, especialmente quando realizado
em contextos de vulnerabilidade social. A vivéncia na Escola Estadual José Carneiro,
localizada no bairro Sao Sebastiao, permitiu compreender de perto as necessidades de
criangas expostas a condigdes que influenciam diretamente sua satude e seu autocuidado.
Essa experiéncia uniu teoria e pratica, fortalecendo competéncias técnicas,
comunicacionais e educativas. Objetivo: O principal objetivo do ensino clinico foi
desenvolver agoes de avaliagdo e promocgao da saude voltadas a satide bucal e ao cuidado
do couro cabeludo, considerando os principais agravos identificados pela escola. Relato
de experiéncia: Desde o primeiro dia, a necessidade de intervencoes educativas ficou
evidente. Durante a avaliagao do couro cabeludo, foram identificados diversos casos de
pediculose, refletindo tanto hébitos de higiene quanto limitacdes socioeconomicas que
dificultam o acesso a produtos adequados para o tratamento. A atividade permitiu
orientar as criangas sobre prevengao, higiene e cuidados bésicos. A avaliagdo da saude
bucal revelou um cendario ainda mais preocupante: grande numero de cdries, auséncia de
dentes e acumulo de placa. Um momento marcante ocorreu quando varias criancas
relataram usar plastico de sacola como fio dental por falta de condi¢bes financeiras,
evidenciando como a pobreza interfere diretamente no autocuidado. Esse episddio
refor¢cou a importancia da educagdo em saude como ferramenta de transformacao. No
segundo dia, foram desenvolvidas a¢des educativas ludicas, incluindo teatro, videos e
dinamicas sobre higiene bucal. As criancas participaram ativamente, demonstrando
interesse e curiosidade. A atividade foi finalizada com um quiz e a entrega de Kkits
contendo escova, pasta e fio dental, possibilitando acesso a materiais essenciais para o
autocuidado. Conclusao: A experiéncia contribuiu para a formagao de um olhar critico e
humanizado, destacando o papel da enfermagem na identificacao de vulnerabilidades, no
desenvolvimento de estratégias educativas e na promoc¢ao da satude infantil. O ensino
clinico reforgou a importancia de intervencdes continuas e sensiveis as necessidades
reais da comunidade atendida.

Palavras-chave: PEDICULOSE; BUCAL; ESCOLA
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ASSISTENCIA A LACTANTES MAES DE PREMATUROS ATRAVES DE
CONSULTORIA EM AMAMENTACAO APOS ALTA HOSPITALAR: RELATO DE
EXPERIENCIA

ANDREA CAVALLI PIZZINI SILVEIRA
RESUMO

O presente estudo tem por objetivo descrever uma experiéncia de assisténcia a amamentag¢ao
e ao aleitamento materno a lactantes maes de bebés prematuros ao longo de anos,
desenvolvida por enfermeira consultora em amamentacdo. Esta assisténcia foi realizada
através de um servigo de atendimento domiciliar, em consultério e/ou online, de iniciativa
privada, durante 09 anos. A oferta desta assisténcia surgiu a partir da percepcdo da
profissional, enfermeira que atuou por mais de 05 anos em Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal, sobre a dificuldade de estabelecer a amamenta¢do apds a alta hospitalar ou de
continuar amamentando quando os beb&s comegavam a mamar ainda no periodo de
internacdo. Estas dificuldades sdo uma possivel justificativa para a introdugdo ou aumento do
uso de féormula e bicos artificiais, o que poderia ocasionar o desmame precoce na populagdo
descrita. Observava-se que grande parte dos bebés desmamava nos primeiros meses apos a
alta. Estes desafios em relacdo a amamentagao, além de percebidos pela profissional, eram
também relatados pelas familias em consultas de seguimento com a equipe da neonatologia. A
chegada das maes e familias a este servigo de assisténcia a amamentagdo acontece por
demanda, através de busca espontinea, ao sentir inseguranga ou dificuldade em amamentar,
ou por sugestao da equipe assistencial das consultas de seguimento do prematuro, ¢ oferece
consultas particulares convencionais, consultorias de baixo custo (valor social), e também
gratuitas. As avaliagdes, as condutas sugeridas as familias e o acompanhamento variaram em
em cada caso, visto que cada bebé, mae e familia tém questdes anatdmicas, funcionais,
historico de satude e realidades psicossociais diferentes. Conforme observado, a assisténcia
individual e focada em desafios peculiares da prematuridade pode promover um maior tempo
de aleitamento materno, seja ele misto, exclusivo ou ja complementar, bem como na reducao
do uso de férmula.

Palavras-chave: prematuro; desmame; translactagao.

1 INTRODUCAO

A amamentacdo ¢ uma intervencdo essencial para a saide materno-infantil, com
beneficios reconhecidos mundialmente. A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) afirma que
“todas as criangas devem ser amamentadas exclusivamente nos primeiros 6 meses de vida e
continuar recebendo leite materno por 2 anos ou mais” (WHO, 2023). Da mesma forma, o
UNICEF enfatiza que o aleitamento materno representa “a primeira e mais eficaz protegdo
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imunoldgica e nutricional da crianga” (UNICEF, 2022).

No Brasil, dados demonstram que, embora tenha havido avangos, os indicadores
nacionais ainda estdo abaixo das metas ideais. Segundo o Estudo Nacional de Alimentagdo e
Nutri¢do Infantil (ENANI-2019), a prevaléncia de aleitamento materno exclusivo em criangas
até 4 meses € de 60%, ¢ de 6 meses alcangou 45,8 %.

O impacto do aleitamento materno ultrapassa a infancia. Segundo Victora et al.
(2016), em estudo de referéncia global, “a amamentacdo estd associada a reducdo de
infecgdes, melhor desempenho cognitivo, menor risco de obesidade e doencas cronicas ao
longo da vida”. Para as maes, o beneficio ¢ igualmente robusto: o CDC destaca que “o
aleitamento materno reduz o risco de cancer de mama, cancer de ovario, diabetes tipo 2 e
depressdo pos-parto” (CDC, 2022).

Entre bebés prematuros, os efeitos sdo ainda mais expressivos. A OMS afirma que “o
leite humano ¢ o principal fator isolado capaz de reduzir enterocolite necrosante” (WHO,
2023). Ja o estudo de Patel (2017) aponta que “cada 10 mL adicionais de leite materno por kg/
dia recebidos na UTI reduz significativamente o risco de sepse tardia e melhora o
desenvolvimento neuroldgico”. Assim, para prematuros, amamentar nao ¢ apenas nutricdo —
¢ parte central da terapéutica e segue como importante fator de saiide mesmo apds a alta.

Apesar disso, estabelecer € manter o aleitamento apos a alta hospitalar ¢ um desafio
significativo. De acordo com o Ministério da Saude, “a transicdo da UTI neonatal para o
domicilio ¢ um dos periodos de maior risco de descontinuidade da amamenta¢do” (BRASIL,
2021). A literatura descreve barreiras frequentes, como imaturidade neurologica, dificuldades
de pega, dor, baixa confian¢a materna e menor oferta de suporte especializado. Gartner et al.
(2005) reforgam que “a orientacdo inadequada ou tardia aumenta substancialmente a
probabilidade de uso de férmulas e desmame precoce”.

A auséncia de acompanhamento sistematico também contribui para a queda das taxas
de amamentacdo ap6s a alta. Um estudo conduzido por Gianni et al. (2019) demonstra que
“maes de prematuros apresentam risco duas a trés vezes maior de introduzir férmulas no
primeiro més pds-alta quando ndo recebem suporte especializado”. Em um contexto nacional,
0 Ministério da Satude reforca que o seguimento do bebé de risco ainda ¢ heterogéneo e pouco
padronizado (BRASIL, 2021).

Nesse cendrio, a assisténcia especializada em amamentagdo presencial, domiciliar ou
online, tem se mostrado uma intervencdo eficaz. Segundo a Academy of Breastfeeding
Medicine (ABM), “a abordagem individualizada por profissional capacitado aumenta
significativamente as chances de manutencdo do aleitamento” (ABM, 2020). O suporte
especializado melhora a extragcdo de leite, favorece corregdes técnicas, apoia a construgdo de
autoconfianc¢a e reduz a introdugao desnecessaria de formulas.

Entretanto, poucos estudos brasileiros descrevem experiéncias continuas, longitudinais
e personalizadas de apoio a amamentacdo a maes de bebés prematuros, especialmente no pds-
alta. Os trabalhos brasileiros mais recentes encontrados foram de uma revista regional de
enfermagem, e outro de uma maternidade, mas que ndo aborda especificamente
prematuridade e seguimento do prematuro, ou apresentam dados da situagdo da amamentagao
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apenas na alta. Sabemos os indices de aleitamento materno por faixa etdria, se ¢ exclusivo ou
complementar, mas ndo temos registros suficientes sobre a amamentagdo do prematuro
durante a internacao hospitalar, tampouco sobre como continuam as histérias de amamentacao
apo6s a alta, mesmo com hospitais que fagam este acompanhamento através de ambulatorio de
seguimento do prematuro em diversas especialidades pediatricas. Assim, relatar praticas
assistenciais voltadas a amamentagdo pode contribuir para a organizagdo de modelos clinicos
mais efetivos na atengao a essa populagao vulneravel.

O presente estudo tem, portanto, o objetivo de descrever a experiéncia clinica de
atuacdo em consultério de amamentacao de uma enfermeira pos-graduada em satide materno-
infantil ¢ em aleitamento materno, com experiéncia em Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal e certificagdo internacional como consultora em amamentagdo (IBCLC) na
assisténcia a lactantes maes de prematuros, analisando desafios apresentados, estratégias
utilizadas e resultados observados na manuten¢ao do aleitamento apds a alta hospitalar.

2 RELATO DE EXPERIENCIA

Entre marco de 2016 e outubro de 2025, foram atendidas 636 lactantes ¢ 651 bebés,
dos quais 504 lactantes e 519 bebés permaneceram em acompanhamento por pelo menos 12
meses, sendo estes considerados para analise de desfecho. A diferenca entre o nimero de
lactantes e de bebés ocorreu devido a presenga de gestagdo gemelar em parte da populacao
acompanhada. A idade média dos bebés ao inicio da consultoria foi de 34 dias de vida.

Do total de 651 bebés, 179 eram prematuros extremos, 285 prematuros moderados e
55 prematuros tardios. Entre os prematuros extremos, 16 tiveram alta em aleitamento materno
exclusivo (AME), 102 em aleitamento misto ¢ 61 em uso exclusivo de féormula infantil. Entre
os prematuros moderados, 9 receberam alta em AME, 232 em aleitamento misto e 44 em uso
exclusivo de formula. No grupo de prematuros tardios, 5 utilizavam férmula exclusivamente,
36 estavam em aleitamento misto e o restante em AME. Apenas 29 bebés (todos do grupo de
prematuros tardios) nao utilizaram sonda gastrica em sua alimenta¢do durante a internacao.

Entre os 475 bebés que utilizavam complemento ou férmula no inicio do
acompanhamento, a maior parte recebia o leite por mamadeira, e apenas 79 utilizavam copo
ou colher. Entre as maes, a principal motivagdo para buscar assisténcia (n=367) foi a perda de
peso do bebé ou a reducdo do ritmo de ganho apoés a alta hospitalar, associada a percepgao de
baixa producdao de leite, reducdo das mamadas e aumento progressivo da oferta de
complemento. Outro grupo expressivo (n=99) chegou por perceber o bebé como “preguicoso”
ou excessivamente sonolento, com mamadas curtas e muito frequentes. As demais demandas
incluiram retirada de intermediarios de silicone, dividas sobre volume de complemento,
escolha do dispositivo de oferta, avaliacdo da transferéncia de leite, orientagdo para ordenha,
armazenamento e oferta segura, bem como duavidas relativas ao comportamento tipico do
prematuro.

Cada avaliacdo incluiu anamnese materna € neonatal (situacdo atual e pregressa),
historico gestacional e de parto, evolucdo clinica do bebé, inclusive tratamentos e
intercorréncias neonatais, além de avaliacdo fisica do bebé e observagdao da mamada, quando
aplicavel. Apos a avaliagdo, era construida uma conduta individualizada, considerando
objetivos maternos, condi¢gdes clinicas do bebé, recursos familiares e aspectos psicossociais.
Os planos incluiam manejo basico da amamentagao (posicionamento, pega, oferta de peito,
estimulo de producdo), elaboracdo de planos de extragdo de leite, retirada de intermediarios
de silicone, substituicdo de mamadeira por outros dispositivos (copo, colher, finger feeding),
ou encaminhamento a outros profissionais (fonoaudiologia, osteopatia, pediatria, psicologia,
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entre outros). Ao final, eram entregues materiais de apoio escritos € em video, e definido o
seguimento. O acompanhamento era continuo por WhatsApp, com frequéncia variavel
conforme a necessidade.

As principais dificuldades relatadas pelas maes incluiram inseguranga na transicao da
UTI neonatal para o domicilio, falta de preparo para amamentagao e cuidados, medo de perda
de peso sem mamadeira, medo de engasgo, receio de que o leite materno nao suprisse o ganho
ponderal esperado, dificuldades em reverter confusdo de fluxo ou de bicos, rotina
sobrecarregada com outros filhos e tarefas domésticas, além de falta de apoio familiar.

3 DISCUSSAO

Os desfechos bastante diversos. Do total acompanhado por pelo menos 12 meses, 101
bebés foram encaminhados para avaliagdo multiprofissional: 37% para fonoaudiologia, 28%
para osteopatia, 18% para ambas, e o restante para pediatria isoladamente ou associada a outra
especialidade. Entre os 475 bebés que recebiam complemento no inicio do acompanhamento,
31% evoluiram para AME. Entre aqueles que utilizavam férmula exclusivamente, 29%
migraram para aleitamento misto e 8% alcancaram aleitamento materno exclusivo. O uso de
relactacdo ou translactagdo esteve presente em 21% dos casos. Em 22% dos casos foram
utilizados galactagogos junto ao manejo da amamentagdo para aumento de produgdo de leite.
O tempo médio para atingir AME apds o inicio do acompanhamento foi de 33 dias. Duas
maes optaram pelo aleitamento por ordenha exclusiva, uma delas manteve até pelo menos 12
meses, enquanto a outra passou a utilizar formula como complemento a partir do sexto més de
vida, mantendo aleitamento misto pelo menos até 12 meses.

As maes frequentemente relataram como incoerente o tempo de licenca-maternidade
frente as longas internagdes neonatais de seus bebés, o que pode impactar no vinculo, na
rotina parental € no preparo para o retorno ao trabalho.

Entre 2008 e 2025, observa-se a persisténcia de diversas barreiras sistémicas que
dificultam a amamentacdo, incluindo a aceleracdo do ganho de peso para alta — mesmo que
com uso precoce de formulas e bicos, auséncia de acompanhamento sistematizado apoés a alta,
orientagdes hospitalares conflitantes com diretrizes nacionais e internacionais, fragilidade do
cumprimento da Iniciativa Hospital Amigo da Crianca (IHAC) nos servigos de saude, falta de
treinamento adequado das equipes e sobrecarga materna nos cuidados e tarefas domésticas,
afetando diretamente a continuidade da amamentagao.

4 CONCLUSAO

O impacto das dificuldades relatadas € significativo: muitas maes chegam ao domicilio
emocionalmente fragilizadas, inseguras para manejar a amamentacao e cuidados com o bebé,
e com grande pressao para manter um ganho ponderal rigoroso, o que pode levar a introducao
precoce e ndo necessdria de formulas, ao uso de mamadeiras por medo ou orientagdo
inadequada e, consequentemente, ao risco aumentado de desmame parcial ou total. Além
disso, a falta de preparo e educacdo continuada contribui para que desafios comuns como
manejo de bombas, ordenha efetiva, manuten¢do da produgdo ou transi¢do para o peito
tornem-se problemas maiores do que precisariam ser.

A experiéncia apresentada evidencia que a consultoria em amamentagao
individualizada, quando orientada por abordagem clinica, sensivel as particularidades da
prematuridade e alinhada aos objetivos e possibilidades maternos, constitui um recurso
fundamental para o estabelecimento e a continuidade do aleitamento materno em bebés
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prematuros. Mesmo diante de desafios frequentes, como dificuldades de pega e sucgdo
inerentes a reflexos imaturos ou uso de bicos, a baixa transferéncia de leite, impacto das
internacdes prolongadas, uso prévio ou continuo de suplementos e as vulnerabilidades
emocionais das familias, observou-se que a assisténcia baseada em evidéncias por profissional
especializado favorece avangos importantes na transi¢ao para o peito, na redugdo do uso de
formula e, em muitos casos, no alcance ou retomada do aleitamento materno exclusivo.

Os resultados dessa pratica reforcam o papel decisivo do apoio qualificado apoés a alta
hospitalar, periodo amplamente reconhecido como critico para o risco de desmame precoce. A
assisténcia continua oferece oportunidade de avaliacdo evolutiva, ajustes finos de manejo,
educacdo em saude e acolhimento emocional, fatores que, combinados, fortalecem a
confianca materna, promovem autonomia e reduzem intervengdes desnecessarias.

Considerando a relevancia do aleitamento materno para a satde do prematuro —
incluindo beneficios imunoldgicos, neurologicos e metabdlicos — e as metas nacionais de
promocdo da amamentagdo, reforca-se a necessidade de ampliar o acesso a servigos
especializados, especialmente para familias em situagdes de maior vulnerabilidade. Investir
em estratégias que aproximem consultoria, acompanhamento interdisciplinar e politicas de
apoio a amamentagdo representa um importante passo para melhorar desfechos individuais e
coletivos, contribuindo para a equidade em saude e a qualificagdo da atencdo ao recém-
nascido prematuro no periodo pds-alta.
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BULLYING ESCOLAR E SUAS REPERCUSSOES NA SAUDE MENTAL DE
CRIANCAS E ADOLESCENTES

ERICA LETICIA DA ROSA

Introducao: O bullying escolar caracteriza-se por comportamentos agressivos
intencionais e repetitivos entre pares, envolvendo desequilibrio de poder e podendo
ocorrer de forma fisica, verbal, relacional ou virtual. Esse fendomeno tem sido
reconhecido como um importante problema de saude publica devido aos impactos no
desenvolvimento psicoldgico e social de criancas e adolescentes. Dados internacionais
indicam que uma parcela significativa de estudantes relata experiéncias de vitimizacao
entre colegas, incluindo o aumento recente do cyberbullying associado a expansao das
interacoOes digitais. Essas experiéncias podem comprometer o bem-estar emocional, as
relacoes sociais e o desempenho escolar, além de favorecer o surgimento de transtornos
mentais durante fases importantes do desenvolvimento. Nesse contexto, compreender os
impactos do bullying na satide mental torna-se fundamental para a formulacdo de
estratégias de prevencdo e promoc¢ao da satude no ambiente escolar. Objetivo: Analisar,
na literatura cientifica, as repercussoes do bullying escolar na satide mental de criancas
e adolescentes. Metodologia: Trata-se de uma revisao bibliografica realizada por meio
de busca nas bases de dados SciELO, PubMed e LILACS. Foram utilizados descritores
relacionados a bullying, saide mental, criancas e adolescentes, combinados entre si por
meio de operadores booleanos. Foram considerados artigos cientificos publicados nos
ultimos anos, disponiveis na integra e que abordassem a relagao entre bullying escolar e
impactos na saude mental dessa populacdao. Resultados: A literatura analisada
demonstra que a vivéncia de bullying estd associada a diversos prejuizos a saide mental,
incluindo aumento de sintomas de ansiedade, depressao, sofrimento psicoldogico, baixa
autoestima e isolamento social. Estudos também apontam associacdo entre experiéncias
de vitimizacao escolar e maior risco de comportamentos autolesivos e ideacao suicida.
Observa-se ainda que fatores como apoio familiar, ambiente escolar acolhedor e
intervencoes educativas podem atuar como elementos protetores, contribuindo para a
reducdo dos efeitos negativos dessas experiéncias. Conclusao: O bullying escolar
constitui um importante fator de risco para o desenvolvimento de problemas de satude
mental em criangas e adolescentes. Dessa forma, destaca-se a necessidade de estratégias
intersetoriais envolvendo saude, educacdo e familia, voltadas para a identificacao
precoce dessas situagoes e para a implementacao de agoes de prevengao que promovam
ambientes escolares mais seguros e favoraveis ao desenvolvimento saudavel.

Palavras-chave: BULLYING; SAUDE MENTAL; CRIANCAS E ADOLESCENTES
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ASSOCIACAO ENTRE TRANSTORNO DE DEFICIT DE ATENCAO E
HIPERATIVIDADE E RISCO DE USO DE SUBSTANCIAS PSICOATIVAS NA
ADOLESCENCIA

KRISTEN GARCIA COSTA; GABRIELA SENSI SANTHIAGO; DAFNE ERCOLE
GUARESCHI; KELLY MARIA MURBACH; DANIEL CARDOSO MADEIRA

Introducao: O Transtorno de Déficit de Atencao e Hiperatividade (TDAH) é um dos
transtornos do neurodesenvolvimento mais prevalentes na infancia, caracterizado por
sintomas persistentes de desatengao, hiperatividade e impulsividade. Esses sintomas
podem se manter ao longo da adolescéncia, periodo marcado por importantes mudancas
bioldgicas, psicoldogicas e sociais. Nessa fase, observa-se maior exposicdao a
comportamentos de risco, incluindo o consumo de substancias psicoativas. Evidéncias
sugerem que adolescentes com TDAH apresentam maior vulnerabilidade ao uso precoce
de &lcool, tabaco e outras drogas, possivelmente devido a alteragdes no controle
inibitorio, impulsividade e maior busca por recompensas imediatas. Além disso, fatores
psicossociais e a presenca de comorbidades psiquidtricas podem contribuir para o
aumento desse risco. Objetivo: Analisar a associagdo entre o Transtorno de Déficit de
Atencao e Hiperatividade e o risco de uso de substancias psicoativas na adolescéncia.
Metodologia: Trata-se de uma revisao de literatura de carater descritivo. A busca
bibliografica foi realizada em bases de dados cientificas, incluindo PubMed/MEDLINE,
SciELO e LILACS. Foram selecionados estudos que abordaram a relacao entre TDAH e o
uso de substancias psicoativas em adolescentes. A selecao ocorreu por meio da analise de
titulos e resumos, seqguida da leitura dos artigos considerados relevantes para o tema. Os
dados foram analisados de forma descritiva, com foco nos principais fatores associados
ao inicio e ao desenvolvimento do consumo de substancias nessa populacdo. Resultados:
A literatura evidencia que adolescentes com TDAH apresentam maior probabilidade de
iniciar precocemente o uso de substancias psicoativas quando comparados a individuos
sem o transtorno. Entre as substancias mais frequentemente relatadas estao alcool,
tabaco e cannabis. A impulsividade e as dificuldades no controle comportamental,
caracteristicas centrais do TDAH, estdao associadas ao aumento de comportamentos de
risco. Além disso, a presenca de comorbidades psiquiatricas, dificuldades académicas e
fatores familiares podem contribuir para o desenvolvimento de padrdes problematicos de
consumo. Conclusao: A presenca de TDAH na adolescéncia estd associada a maior
vulnerabilidade ao uso de substancias psicoativas. O reconhecimento precoce do
transtorno, aliado a estratégias de acompanhamento e intervencdao adequadas, é
fundamental para reduzir comportamentos de risco e promover melhores desfechos em
saide mental.

Palavras-chave: NEURODESENVOLVIMENTO; SAUDE MENTAL DO
ADOLESCENTE; COMPORTAMENTO DE RISCO
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ESTRATEGIAS PARA O CUIDADO INTEGRAL EM SAUDE MENTAL DA CRIANCA
E DO ADOLESCENTE

FRANCILANDIA PEREIRA DE SOUZA SILVA; CARLA LEIDHYA PREIRA DA SILVA;
IADYLLA BARBOSA ALVES DANTAS; QUEREN HAPUQUE PEREIRA DE MORAES

Introducao: A saude mental da crianca e do adolescente tem ganhado crescente
destaque nas politicas publicas brasileiras, especialmente com a implementagao da Rede
de Atencao Psicossocial (RAPS). Nesse contexto, o Centro de Atencao Psicossocial
Infantil (CAPSi) destaca-se como um servigo essencial no cuidado de criancas e
adolescentes em sofrimento psiquico, atuando de forma territorial, comunitaria e
interdisciplinar, promovendo agoes voltadas a prevengdo, promoc¢ao e reabilitagdo
psicossocial. Objetivo: O presente estudo teve como objetivo analisar as boas praticas
desenvolvidas no CAPSi, enfatizando estratégias que contribuem para o cuidado integral
em saude mental infantojuvenil. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa qualitativa, de
carater descritivo, realizada por meio de revisao bibliografica, com base em artigos
cientificos, livros e documentos oficiais do Ministério da Saude, que abordam a
organizacao e o funcionamento da atencao psicossocial no Brasil. Resultados: os
resultados evidenciam que as boas praticas no CAPSi estdao relacionadas ao acolhimento
humanizado, considerando a singularidade de cada usuério; a atuacao interdisciplinar
das equipes; a construgao do Projeto Terapéutico Singular; a participacdo ativa da familia
no processo de cuidado; a realizacao de atividades terapéuticas, ludicas e expressivas; e
a articulacao em rede com escolas e servicos de saude e assisténcia social. Essas
estratégias contribuem para o fortalecimento da autonomia dos usudrios, promovem a
inclusao social, ampliam o acesso ao cuidado e favorecem a reducao do uso excessivo de
medicacgoes, além de reforcarem o modelo de atencao psicossocial baseado no cuidado
territorial e comunitario. Conclusao: Conclui-se que as boas praticas no Centro de
Atencao Psicossocial (CAPSi) sao fundamentais para a efetivacao de um cuidado integral,
humanizado e resolutivo, destacando-se a importancia da qualificacdao continua dos
profissionais e do fortalecimento das politicas publicas voltadas a satide mental
infantojuvenil no contexto brasileiro contemporaneo.

Palavras-chave: SAUDE MENTAL; CAPSI; INFANTOJUVENIL

DOI: 10.51161/iii-conaisa/76958



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V. 6,N24, 2025

2l%. CONGRESSO MACIONAL DE
T % EAUDE INTEGRAL DA CRTANCA
'/ E DO ADOLESCENTE

TECENDO REDES DE AFETO E RESISTENCIA: RELATO DE EXPERIENCIA DE UM
GRUPO PARA ADOLESCENTES DA COMUNIDADE LGBTQIAPN+ EM UM CAPSI

KAROLINE CHIQUIM

Introducao: No contexto da saude mental publica, observa-se frequentemente uma
lacuna na assisténcia direcionada aos sujeitos da comunidade LGBTQIAPN+, o que pode
agravar quadros de sofrimento psiquico, vulnerabilidades e violéncias. Este relato de
experiéncia descreve a implementacao de um grupo terapéutico em um Centro de
Atencao Psicossocial Infanto-juvenil (CAPSi) focado nessa populacao. Sabe-se que a
adolescéncia é permeada por intensas transformacdes identitarias, processo que se torna
ainda mais complexo quando atravessado por preconceitos, estigmas sociais e pela
caréncia de espagos de acolhimento. A iniciativa busca compreender como a oferta de um
ambiente seguro para o compartilhamento de histérias de vida pode fortalecer as
construcoes de identidade, resiliéncia e resisténcia desses adolescentes frente as
adversidades socioculturais e institucionais. Objetivo: Visou-se criar um espaco de
cuidado fundamentado em tecnologias leves em saide mental — como o acolhimento, a
escuta qualificada e o vinculo — frente as demandas especificas de identidade de género
e orientacao sexual. Além disso, buscou-se promover o protagonismo juvenil através da
socializacdo de trajetorias de vida e do enfrentamento coletivo de situagdes de violéncia e
sofrimento ético-politico. Relato de Experiéncia: As atividades do grupo terapéutico-
operativo, mediado por residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional,
basearam-se em rodas de conversa horizontais e recursos expressivos que facilitaram a
emersdo de vivéncias pessoais. Os encontros ocorreram semanalmente no servigo do
CAPSi. Ao longo das propostas, observou-se o fortalecimento dos vinculos interpessoais e
uma reducao notavel dos sentimentos de isolamento, incompreensdo e nao
pertencimento. O compartilhamento das historias permitiu a ressignificacdao de
sofrimentos e o desenvolvimento de estratégias coletivas de enfrentamento a
discriminacdo didria, fortalecendo a seguranga dos jovens em expressar suas identidades.
A experiéncia evidenciou, ainda, a necessidade urgente de formacao continuada para as
equipes de saude, a fim de superar barreiras atitudinais e garantir um cuidado inclusivo.
Conclusao: A criacao do grupo demonstrou ser uma intervencao necessaria, potente e
indispensavel para o servigo. Ao preencher a lacuna de assisténcia para essa populagao e
responder a demanda institucional visivel, a iniciativa promoveu cidadania, dignidade e a
consolidacdo de redes de apoio essenciais a saude mental.

Palavras-chave: SAUDE MENTAL; ADOLESCENTES; SAUDE PUBLICA
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VIOLENCIA AUTOPROVOCADA EM ADOLESCENTES BRASILEIROS: ANALISE
EPIDEMIOLOGICA DE 2014 A 2024

GRAZIELA TEIXEIRA DE PAULA; NATALIA FERREIRA BRETAS; PEDRO HENRIQUE
MEDRADO LENTINE

Introducao: Lesdao autoprovocada, ou autoinfligida, refere-se a comportamentos de
autoagressao, incluindo ideagao suicida, tentativas e o suicidio consumado. No Brasil, em
2012, o suicidio ocupou a terceira posigao entre as causas externas de Obito,
correspondendo a 6,9% dessas mortes, aumentando em 2013 para 44,4%. A populacao
mais acometida compreende adolescentes de 10 a 19 anos, do sexo feminino e de raca
branca. Nesse contexto, é necessario a realizacdo de estudos epidemioldgicos sobre os
casos de lesao autoprovocada no Brasil, considerando o crescimento progressivo ao longo
dos anos, o que configura um relevante problema de sadde publica. Objetivo: Descrever
o perfil epidemioldgico das lesdes autoprovocadas entre adolescentes no Brasil.
Metodologia: Estudo ecoldgico, transversal e observacional, baseado em dados
secundarios do Ministério da Sadde, provenientes do Sistema de Informacao de Agravos
de Notificacao (SINAN), no DATASUS. Foram analisadas as notificacoes de lesao
autoprovocada, nos sexos feminino e masculino, de 10 a 19 anos, no periodo de 2014 a
2024, no Brasil. Resultados: Foram registrados 76.867 casos de violéncia autoprovocada
no Brasil no periodo analisado. Em 2014, houve 1.382 casos (1,80%), seguidos de 1.905
(2,48%) em 2015 e 2.241 (2,92%) em 2016. A partir de 2017, observou-se crescimento
mais acentuado, com 4.003 ocorréncias (5,21%), aumentando para 6.951 (9,04%) em
2018 € 9.353 (12,17%) em 2019. Em 2020, houve reducao para 6.348 registros (8,26%),
seguida de novo aumento em 2021, com 9.428 casos (12,26%). Os numeros continuaram
a crescer em 2022 com11.026 (14,34%), atingindo pico em 2023 com 12.851 (16,72%).
Em 2024, observou-se discreta queda, com 11.379 casos (14,80%). Conclusao: A
violéncia autoprovocada entre adolescentes confirma-se como problema de saude publica
no Brasil, com aumento expressivo das notificacoes a partir de 2019, coincidindo com a
pandemia de COVID-19 devido a fatores psicossociais, como ansiedade, cyberbullying,
inseguranca econdmica e maior uso de substancias psicoativas. A queda das notificagoes
em 2020 deve-se ao isolamento social, visto que promoveu maior proximidade e
supervisao familiar aos adolescentes, bem como subnotificacdes deste agravo. Portanto, o
estudo reforca a necessidade de politicas publicas voltadas ao suporte psicossocial,
autocuidado e saude mental, visando reduzir os casos de autoagressao juvenil no pais.

Palavras-chave: ADOLESCENTE; BRASIL; VIOLENCIA AUTOPROVOCADA
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA SIFILIS CONGENITA E MOMENTO DO
DIAGNOSTICO EM RELACAO AO PRE-NATAL NO ESTADO DO PARA

MARIA RAYSSA PEREIRA NOBRE; LUIS ARTHUR PEREIRA JUNIOR; JULIANE
NARRIMAN DE SOUSA PINHEIRO; LETICIA ARIEL FERREIRA DE SOUSA; DANILO
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RESUMO

A sifilis congénita permanece como um importante agravo de saude publica no Brasil, estando
associada a transmissdao vertical do Treponema pallidum (T. pallidum) e as repercussoes
clinicas relevantes para o concepto, incluindo manifestagdes precoces e tardias, além de
desfechos evitaveis, como aborto, natimortalidade e obito infantil. Nesse contexto, o presente
estudo teve como objetivo descrever o perfil epidemiolédgico da sifilis congénita no estado do
Para, analisando a realizacdo do pré-natal e o momento do diagnostico da infec¢do. Trata-se
de um estudo epidemioldgico observacional, de delineamento descritivo e retrospectivo, com
abordagem quantitativa, realizado a partir de dados secundarios do Sistema de Informagao de
Agravos de Notificacdo (SINAN), no periodo de 2019 a 2024. Foram analisados 5.834 casos
notificados no estado, considerando variaveis maternas, neonatais e epidemiologicas, com
calculo da incidéncia anual por 1.000 nascidos vivos com base em dados do Sistema de
Informagdes sobre Nascidos Vivos (SINASC). Os resultados demonstraram que o Pard
concentrou 46,7% dos casos da Regido Norte no periodo analisado, evidenciando elevada
participacdo na carga regional da doenca. Observou-se tendéncia de crescimento no numero
de casos até 2022, seguida de reducao nos anos subsequentes. Houve concentracdo expressiva
na Macrorregional I, responsavel por 55,6% das notificagdes. Apesar de 85,1% das gestantes
terem realizado acompanhamento pré-natal, apenas 46,3% dos diagndsticos ocorreram nesse
periodo, enquanto parcela significativa foi identificada no momento do parto, curetagem ou
apés o nascimento. Predominou a classificacdo de sifilis congénita recente e, embora a
maioria dos casos tenha evoluido para sobrevida, ainda foram registrados natimortos, abortos
e obitos infantis. Conclui-se que a realizacdo do pré-natal, de forma isolada, ndo garante a
prevencao da sifilis congénita, evidenciando fragilidades na deteccdo precoce e no manejo
adequado da infeccao durante a gestagdo. Torna-se fundamental qualificar a assisténcia
materno-infantil, com ampliagdo da testagem, diagndstico oportuno e tratamento adequado das
gestantes e de seus parceiros.

Palavras-chave: Transmissao vertical; atencdo materno-infantil; vigilancia epidemiologica.

1 INTRODUCAO

De acordo com o Ministério da Saude, a sifilis, causada pela bactéria 7. pallidum,
configura-se como um relevante agravo em saude publica em decorréncia de seu carater
infectocontagioso e de sua capacidade de gerar comprometimentos sistémicos significativos
quando ndo tratada ou tratada de forma inadequada. A sifilis congénita resulta da transmissao
da infeccdo da gestante para o concepto, ocorrendo predominantemente por via
transplacentaria, embora também possa ocorrer no momento do parto, resultando em

manifestagdes clinicas classificadas como precoces ou tardias no recém-nascido (Brasil,
2021).
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A sifilis congénita apresenta maior risco e gravidade quando associada ao diagndstico
tardio da infeccdo materna, a elevada carga soroldgica e ao tratamento inadequado ou iniciado
tardiamente, refletindo maior exposi¢do fetal ao agente durante a gestagdo. Trata-se, dessa
forma, de uma condicdo amplamente evitdvel quando s3o assegurados o diagnostico
antecipado e o tratamento adequado no decorrer do pré-natal (Pascoal ef al., 2023).

Diante desse cenario, a andlise epidemioldgica da sifilis congénita assume papel
central, ndo apenas para a compreensao de sua magnitude e distribuicdo, mas também por se
configurar como um indicador sensivel da qualidade da atencdo pré-natal e das politicas
publicas voltadas a satide materno-infantil na regido estudada (Duarte ef al., 2024).

Nesse contexto, o presente estudo tem como objetivo descrever o perfil epidemioldgico
da sifilis congénita no estado do Par4, analisando a realizacdo do pré-natal e o momento do
diagnoéstico da infeccdo, de modo a subsidiar estratégias de prevengdo e qualificacdo da
assisténcia materno-infantil.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo epidemioldgico observacional, de delineamento descritivo e
retrospectivo, com abordagem quantitativa, que descreveu a ocorréncia da sifilis congénita no
estado do Pard e o momento do diagnostico em relagdo ao acompanhamento pré-natal.

Foram analisados 5.834 casos de sifilis congénita no periodo de 2019 a 2024,
utilizando dados secundarios do SINAN, disponibilizados pelo Ministério da Saude. Foram
incluidas todas as notificacdes registradas no estado do Para no periodo analisado, incluindo
registros com dados ignorados ou ndo informados, a fim de minimizar vieses de selecdo.

As variaveis analisadas incluiram: (i) caracteristicas maternas (sifilis materna e
realizacdo do pré-natal); (i1) caracteristicas do neonato (classificacdo final e evolugdo); e (iii)
variaveis epidemiologicas (ano do diagnostico e macrorregido de saude). Foi realizada analise
descritiva sobre a ocorréncia de sifilis congénita e a realizagdo do pré-natal, por meio da
distribuicdo de frequéncias absolutas e relativas.

A incidéncia anual foi calculada como o ntimero de casos por 1.000 nascidos vivos em
cada ano do periodo analisado, com base em dados do SINASC. O processamento ¢ a analise
dos dados foram realizados com o auxilio dos softwares TabWin (DATASUS) e Microsoft
Excel®.

Por se tratar de um estudo baseado em dados secundarios de dominio publico, sem
identificacio individual dos sujeitos, ndo houve necessidade de submissdo ao Comité de Etica
em Pesquisa. Foi conduzido em conformidade com as diretrizes estabelecidas pelo Conselho
Nacional de Saude, conforme a Resolugdo n° 510/2016, que regulamenta pesquisas
envolvendo dados de acesso publico no Brasil.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre 2019 e 2024, foram registrados 12.487 casos de sifilis congénita na Regido
Norte do Brasil, dos quais 5.834 (46,7%) ocorreram no estado do Pard, evidenciando a
elevada participagdo dessa unidade federativa na carga regional da doenga. Esse cenario
refor¢a a importincia da analise epidemioldgica da sifilis congénita no estado, uma vez que a
elevada ocorréncia do agravo pode refletir fragilidades na atengdo a satide materno-infantil,
especialmente no que se refere a qualidade da assisténcia pré-natal.

No periodo analisado, o estado do Para concentrou o maior nimero absoluto de casos
na regido Norte (2.757), seguido pelo Amazonas (2.567) e Tocantins (1.648), destacando-se
como a unidade federativa com maior contribui¢do para a ocorréncia da sifilis congénita na
regido. Essa distribuigdo pode estar associada a maior densidade populacional do estado e a
expansdao urbana em determinadas dareas, fatores que influenciam tanto a dindmica da
transmissdo quanto a capacidade de detec¢do e notificagdo dos casos (Favacho; Tomaz;
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Santos, 2025). Além desses aspectos, a magnitude do agravo também pode refletir
desigualdades socioeconOmicas e assistenciais, especialmente em contextos com menor oferta
de testes rapidos, barreiras de acesso e heterogeneidade na qualidade do cuidado pré-natal,
fatores ja associados a persisténcia da sifilis congénita no Brasil (Costa et al., 2024; Paula et
al., 2022).

A andlise da série temporal revelou tendéncia de crescimento inicial no niimero de
casos no estado, partindo de 948 registros em 2019 e atingindo o pico em 2022 (n=1.277).
Apo6s esse periodo, observou-se declinio no numero de notificagdes em 2023 (n=1.150) e
reducdo mais acentuada em 2024 (n=613), configurando o menor registro do periodo
analisado. Destaca-se que a reducdo observada em 2020 pode estar relacionada ao contexto da
pandemia de COVID-19, que impactou o acesso aos servigos de saude e a dinamica das
notificagdes, podendo resultar em subdiagndstico ou subnotificacdo de casos nesse periodo.

A distribuicdo dos casos por macrorregioes de saude evidenciou concentracao
heterogénea do agravo no territorio estadual. A Macrorregional I concentrou a maioria das
notificagdes (n=3.243; 55,6%), seguida pelas Macrorregionais IV (n=1.203; 20,6%), III
(n=771; 13,2%) e II (n=531; 9,1%). Tal distribuicio pode indicar maior densidade
populacional e a presenca de centros urbanos de maior porte nessas regides, além de maior
capacidade de diagnostico e notificacdo nos servicos de satde. Adicionalmente, a
heterogeneidade espacial pode refletir diferencas na cobertura e no desempenho da atengdo
primaria e do pré-natal, bem como na capacidade local de captacdo e notificagdo dos casos, o
que reforca o papel das desigualdades territoriais na manutencdo do agravo (Eller et al.,
2025).

Quanto a classificagdo clinica, observou-se amplo predominio da sifilis congénita
recente (n=5.591; 95,8%), enquanto a forma tardia apresentou baixa ocorréncia (n=4),
indicando que a maioria dos casos ¢ identificada ainda nos primeiros meses de vida.
Entretanto, essa identificacdo ndo necessariamente ocorre de forma precoce ao longo da
gestacdo, o que evidencia limitagdes na detecgdo da infecgdo no acompanhamento pré-natal.

Apesar de 4.964 gestantes (85,1%) terem realizado acompanhamento pré-natal, apenas
2.702 diagnosticos (46,3%) ocorreram nesse periodo. Uma parcela significativa dos casos foi
identificada apenas no momento do parto ou curetagem (1.873; 32,1%), ou apds o nascimento
(876; 15%), além de registros em que o diagnostico ndo foi realizado (78; 1,3%). Esses
achados evidenciam que, embora haja elevada cobertura de pré-natal, persistem fragilidades
na detecgdo precoce da sifilis, possivelmente relacionadas a testagem inadequada, falhas no
seguimento das gestantes ou auséncia de tratamento adequado dos parceiros (Uchda et al.,
2022).

Em relacdo aos desfechos clinicos, observou-se que 5.335 casos (91,4%) evoluiram
para sobrevida. Entretanto, ainda foram registrados 129 casos de natimorto ou aborto
associados a sifilis congénita, com maior ocorréncia em 2019 (n=45) e redugdo progressiva
até 2024 (n=10). Quanto a mortalidade infantil, foram registrados 62 &bitos diretamente
atribuidos a sifilis congénita e 20 por causas associadas, sendo 2023 o ano com maior nimero
absoluto de obitos (n=16). Esses resultados reforcam que a sifilis congénita permanece como
causa evitavel de morbimortalidade infantil, evidenciando a necessidade de fortalecimento das
estratégias de diagnoéstico e de cuidado no pré-natal (Silva et al., 2025).

4 CONCLUSAO

A sifilis congénita permanece como um importante problema de satde publica no
estado do Pard. Os achados demonstram que, embora a maioria das gestantes tenha realizado
acompanhamento pré-natal, persistem falhas na deteccdo precoce, no tratamento oportuno e
no manejo adequado da sifilis materna, evidenciadas pelo elevado nimero de diagnosticos
realizados apenas no momento do parto, curetagem ou apds o nascimento.
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Nesse contexto, os resultados indicam que a realizagdao do pré-natal, de forma isolada,
ndo garante a prevencdo da sifilis congénita, sendo fundamental qualificar a assisténcia
ofertada na gestacdo. Como limitag¢des do estudo, destacam-se o uso de dados secunddrios e a
possibilidade de subnotificagdo ou incompletude dos registros. Assim, futuros estudos que
investiguem a qualidade da assisténcia pré-natal podem contribuir para o desenvolvimento de
estratégias mais efetivas de prevengdo da transmissdo vertical da sifilis no estado.
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DESENVOLVIMENTO E IMPLEMENTACAO INICIAL DE TECNOLOGIA
EDUCACIONAL DIGITAL SOBRE DETERMINANTES SOCIAIS DA SAUDE E
PERFIL MOTOR DE ADOLESCENTES

MARIA EDUARDA TEODORO ARAU]JO; STEPHANIE VANESSA PENAFORT MARTINS
CAVALCANTE; DEMILTO YAMAGUCHI DA PUREZA; DILSON RODRIGUES BELFORT;
TATIANA DO SOCORRO DOS SANTOS CALANDRINI; RAQUEL DIAS BOTELHO
BORBOREMA; VALDECYR HERDY ALVES

Introducao: Os determinantes sociais da saude (DSS) influenciam as condigdes de vida e
as oportunidades de desenvolvimento de adolescentes, incluindo o perfil motor,
relacionado a pratica de atividade fisica e ao bem-estar. Apesar da relevancia do tema, ha
escassez de iniciativas que integrem os DSS ao desenvolvimento motor em linguagem
acessivel ao publico jovem, especialmente em ambientes digitais amplamente utilizados
por essa populacado, o que limita a disseminacao de informacdes qualificadas e a
promocao de praticas saudaveis. Objetivo: Relatar a experiéncia de desenvolvimento e
implementacao inicial de uma tecnologia educacional digital voltada a divulgacao
cientifica sobre a influéncia dos DSS no perfil motor de adolescentes. Relato de
experiéncia: Trata-se de um relato de experiéncia vinculado a projeto de iniciagao
tecnoldgica, desenvolvido a partir de abordagem tedrico-exploratéria. Foram adotados
como referenciais o0 modelo de Dahlgren e Whitehead e a Teoria da Ampulheta do
Desenvolvimento Motor de Gallahue, que subsidiaram a organizac¢ao dos conteudos.
Inicialmente, realizou-se levantamento e analise critica da literatura cientifica, com
selecdo de evidéncias atualizadas, seguido da sistematizacao dos achados em eixos
tematicos relacionados aos DSS e ao desenvolvimento motor. A partir dessa base, foi
estruturado um plano editorial e desenvolvida a identidade visual de uma pagina em rede
social. Foram produzidos contetidos multimidia em formato de videos e carrosséis, com
linguagem acessivel, fundamentados em evidéncias cientificas, revisados pelo orientador
e discutidos em grupo de pesquisa. A pagina foi implementada e iniciou processo de
interagcdo com o publico, evidenciando potencial de engajamento. Conclusao: A
experiéncia demonstra a viabilidade do uso de tecnologias digitais como estratégia de
traducdo do conhecimento cientifico e promocdo da educacdao em saude entre
adolescentes. A construcao de contetidos baseados em evidéncias, organizada a partir de
modelos tedricos e associada a estratégias comunicacionais adequadas, configura uma
tecnologia educacional digital com potencial de replicacao em contextos escolares e em
saude, contribuindo para ampliar o acesso a informacao qualificada e favorecer a
reflexao sobre os impactos dos DSS no desenvolvimento motor.

Palavras-chave: DETERMINANTES SOCIAIS DA SAUDE; DESENVOLVIMENTO
MOTOR; ADOLESCENTE
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MIOPIA EM ESCOLARES: FATORESDE RISCO E AUMENTO DA PREVALENCIA NA
INFANCIA E ADOLESCENCIA

VICTOR AUGUSTO SEBBEN

Introducéo: A miopia tem apresentado aumento significativo de prevaléncia nas Ultimas décadas,
sendo considerada um importante problema de salde publica, especialmente entre criancas e
adolescentes. Estima-se que até 2050 cerca de metade da populagdo mundial possa ser miope, com
inicio cada vez mais precoce. No contexto escolar, alteracGes visuais ndo corrigidas impactam
diretamente o desempenho académico e o desenvolvimento cognitivo, reforgando a importancia do
reconhecimento precoce dessa condic&o. Objetivo: Analisar os principais fatores de risco associados
ao desenvolvimento e progressao da miopia em escolares, bem como seu impacto em salde publica.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, com busca em bases como PubMed,
SciELO e Google Académico, incluindo estudos recentes sobre epidemiologia, fatores ambientais e
comportamentais relacionados a miopia em criangas e adolescentes. Resultados: A literatura
demonstra aumento consistente da preval éncia de miopia em idade escolar, associado principa mente
ao maior tempo de exposicdo a atividades de visdo de perto, como uso de dispositivos eletrdnicos e
leitura prolongada, além da reducéo do tempo ao ar livre. Estudos indicam que criangas com menor
exposi¢do a luz natural apresentam maior risco de desenvolvimento de miopia, sugerindo efeito
protetor da atividade externa. Fatores genéticos também contribuem, especialmente em individuos
com histérico familiar. Além disso, ambientes urbanos e alta demanda educacional estéo rel acionados
a maior incidéncia da condicdo. A progressdo ndo controlada da miopia pode aumentar o risco de
complicacdes oculares futuras, como descolamento de retina e degeneracdo macular miopica.
Conclusdo: O aumento da miopia em escolares representa um desafio crescente para a salde publica
Estratégias de prevencdo, como incentivo a atividades ao ar livre, reducdo do tempo de tela e triagem
visual precoce no ambiente escolar, sdo fundamentais para conter sua progressao € minimizar
impactos no desenvolvimento e na qualidade de vida.

Palavras-chave: Miopia, Salde ocular, Salide escolar.
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DO TERRITORIO A ESCOLA: A RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL COMO
INDUTORA DE PRATICAS DE PROMOCAO DA SAUDE

STEFANI MIRANDA DO CANTO; LYANDRA CAROLINE FEISTHER; FERNANDA MICHELLI
PINHEIRO WILLERS; NATALI RODRIGUES; MIRIA ALMEIDA; DANIELA KONZEN

Introducdo: A integracdo entre salde e educacdo é essencial para a promoc¢éo do cuidado integral de
criancas e adolescentes. Nesse contexto, 0 Programa Salde na Escola (PSE), criado em 2007,
configura-se como uma estratégia importante para o desenvolvimento de agdes de promocéo da salide
e salide mental de criangas e adolescentes, além de contribuir na prevencéo de agravos no ambiente
escolar. A Residéncia Multiprofissional em Salde da Familia contribui significativamente nesse
processo, ao inserir profissionais em formacdo em atividades interdisciplinares voltadas as
necessidades dos estudantes. Objetivo: Relatar as experiéncias desenvolvidas por Residentes
Multiprofissionais em Salide da Familia, no &mbito do PSE, destacando a importéancia da abordagem
de teméticas relevantes, considerando as especificidades de cada territorio, para a salde dos escolares.
Relato de experiéncia: As atividades foram realizadas em escolas do territorio adscrito as Unidades
Bésicas de Salde do municipio de Santa Rosa/lRS, por meio de a¢fes educativas, rodas de conversa e
dindmicas interativas. Foram abordados temas como salde mental, bullying, uso de dcool e outras
substéncias psicoativas, salde sexual e reprodutiva, higiene corporal, sentimentos, vacinacdo, salde
bucal, alimentacdo saudavel e prética de atividade fisica. As metodologias utilizadas priorizaram a
participacéo ativa dos estudantes, promovendo espacos de escuta, troca de experiéncias e construcéo
coletiva do conhecimento. Observou-se grande interesse dos alunos, especialmente em temas
relacionados a salde mental e relagBes interpessoais, evidenciando a necessidade de ampliacdo dessas
discussdes no ambiente escolar. A atuacdo multiprofissional possibilitou uma abordagem integral,
considerando aspectos fisicos, emocionais e sociais. Conclusdo: A experiéncia no PSE demonstrou-se
potente para a promog¢ado da salide no contexto escolar, fortalecendo o vinculo entre salde e educacao.
A insercdo daresidéncia multiprofissional contribuiu para qualificar as agdes desenvolvidas, ampliar o
acesso a informag&o e incentivar praticas saudaveis desde a infancia e adolescéncia. Além disso,
evidencia aimportancia de estratégias continuas e intersetoriais que promovem o cuidado integral e o
desenvolvimento de habitos saudaveis, impactando positivamente a qualidade de vida dos estudantes.

Palavras-chave: Salide do escolar, Educacdo em salde, | ntersetorialidade.
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RESIDENCIA INTERSETORIAL EM PRIMEIRA INFANCIA: ESTRATEGIA PARA
FORTALECIMENTO DO CUIDADO INTEGRAL A CRIANCA

JAQUELINE VIEIRA DE OLIVEIRA

Introdugdo: A primeira infancia, compreendida do nascimento aos seis anos de idade, constitui um
periodo critico para o desenvolvimento humano, sendo fortemente influenciada por determinantes
sociais, ambientais e de salde. Nesse contexto, a Politica Nacional Integrada da Primeira Infancia
reforca a necessidade de acdes intersetoriais que articulem salde, educacdo e assisténcia social. A
residéncia intersetorial em primeira infancia emerge como uma estratégia formativa inovadora, capaz
de qualificar profissionais para atuagdo integrada e centrada no cuidado integral da crianca e sua
familia. Objetivo: Descrever a importancia da residéncia intersetorial em primeira infancia na
formacado de profissionais e no fortalecimento das praticas de cuidado integral no territério.
Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, desenvolvido no &mbito
de umaresidéncia intersetorial em primeira infancia no estado de Pernambuco. As atividades foram
realizadas em servicos da Atencdo Priméria a Sallde, assisténcia social e educacdo infantil, incluindo
acOes educativas, visitas domiciliares, acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil e
articulacdo intersetorial entre equipes. Resultados: Observou-se que a atuagdo intersetorial
possibilitou maior integracdo entre os servicos, favorecendo o acompanhamento continuo das criancas
e suas familias. As acBes educativas contribuiram para o fortalecimento do vinculo com os cuidadores
e ampliacdo do conhecimento sobre préticas de cuidado, prevencdo de agravos e estimulo ao
desenvolvimento infantil. Destaca-se ainda o aprimoramento das competéncias profissionais dos
residentes, especialmente no trabalho em equipe, comunicacdo interprofissional e visdo ampliada do
cuidado. Conclusdo: A residénciaintersetorial em primeirainfancia configura-se como uma estratégia
potente para qualificagdo profissional e fortalecimento das politicas publicas voltadas a infancia. Sua
implementacdo contribui para a promocéo do desenvolvimento infantil, reducdo de vulnerabilidades e
consolidagéo de préticas integradas no territorio, sendo fundamental para a efetivacéo do cuidado
integral.

Palavras-chave: Primeirainfancia, Intersetorialidade, Atencéo priméaria.
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A IMPORTANCIA DA EDUCACAO DIGITAL E SUASTECNOLOGIASNA PRIMEIRA
INFANCIA

JAQUELINE VIEIRA DE OLIVEIRA

introducdo: A educacdo digital configura-se como um dos principais desafios e oportunidades da
contemporaneidade, especiamente na primeirainfancia, periodo fundamental para o desenvolvimento
integral da crianga. Nesse contexto, as Tecnologias Digitais da Informacdo e Comunicacdo (TDICs)
tém transformado significativamente as formas de ensinar, aprender e interagir, exigindo novas
préticas pedagdégicas e maior qualificacado dos profissionais da educacdo. Objetivo: O presente estudo
tem como objetivo analisar a importancia da educacgéo digital e do uso das tecnologias na primeira
infancia, destacando suas contribui¢cbes para 0 desenvolvimento cognitivo, social e emocional das
criangas. M etodologia: Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, desenvolvido por meio de
revisdo de literatura e andlise documental, com base em diretrizes educacionais e produgdes cientificas
sobre o tema. Resultados: Os resultados evidenciam que o uso pedagdgico e orientado das TDICs
favorece a aprendizagem significativa, estimula a criatividade, amplia as formas de comunicagdo e
fortalece o protagonismo infantil no processo de construcéo do conhecimento. Recursos como jogos
educativos, aplicativos interativos e contetidos digitais, quando utilizados de forma consciente e
mediada, potencializam o desenvolvimento da linguagem, do raciocinio l6gico e das habilidades
socioemocionais. Entretanto, ressalta-se que a insercdo das tecnologias na infancia requer mediacéo
qualificada por parte dos educadores, bem como o acompanhamento familiar, visando a promocéo de
habitos digitais saudaveis e ao uso ético das ferramentas tecnoldgicas. Ademais, a inclusdo digital
deve ser compreendida como um direito, sendo imprescindivel aimplementacdo de politicas publicas
gue assegurem 0 acesso equitativo as tecnologias. Conclusdo: Conclui-se que a educagdo digital,
guando integrada de forma critica, intencional e equilibrada as praticas pedagoégicas, contribui
significativamente para o desenvolvimento integral da crianca e para a formagdo de sujeitos criticos,
auténomos e preparados para atuar em uma sociedade cada vez mais tecnol dgica.

Palavras-chave: Tecnologias nainfancia, Integral, Educacéo digital.
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EDUCACAO SEXUAL NA ADOLESCENCIA COMO ESTRATEGIA DE
PROMOCAO DA SAUDE: RELATO DE EXPERIENCIA

LUIZ HENRIQUE DE SOUZA RODRIGUES; SUZANE ARIADINA DE SOUZA

RESUMO

A educag@o em saude abordando a sexualidade no ambiente escolar configura-se como uma
estratégia essencial para a promocdo da saude integral de adolescentes, considerando as
transformagdes biopsicossociais proprias dessa fase e as vulnerabilidades associadas a vivéncia
da sexualidade. A auséncia ou fragilidade de abordagens educativas sobre o tema contribui para
o aumento de infecgdes sexualmente transmissiveis, gravidez na adolescéncia e de situagdes de
discriminagdo e bullying, especialmente relacionadas a orientagdo sexual e a identidade de
género. Diante desse cendrio, objetivou-se orientar adolescentes adscritos na rede municipal de
ensino sobre educacdo sexual de forma inclusiva e responsavel, promovendo o conhecimento
sobre o tema e contribuindo para a formacao de escolhas conscientes e o acesso equitativo aos
servigos de saude. A agdo educativa foi desenvolvida em agosto de 2025, na Escola Municipal
Américo Soares de Oliveira, localizada no municipio de Janatiba no estado de Minas Gerais. A
atividade foi conduzida por Luiz Henrique de Souza Rodrigues, académico do curso de
Enfermagem da Faculdade Vale do Gorutuba (FAVAG). Participaram 40 estudantes dos anos
finais do Ensino Fundamental II. A interveng¢ao consistiu em uma palestra dialogada, abordando
temas como alteragdes biopsicossociais da adolescéncia, direitos sexuais e reprodutivos,
métodos contraceptivos, infecgdes sexualmente transmissiveis e diversidade sexual. Como
estratégia metodoldgica, priorizou-se a escuta ativa e o didlogo, favorecendo a participacao dos
adolescentes e o esclarecimento de duvidas. Observou-se maior interesse durante a
abordagem sobre ISTs, além disso, notou-se pouco conhecimento dos participantes acerca de
métodos contraceptivos. A inclusdao de discussdes sobre respeito as diferengas, orientagao
sexual, identidade de género e enfrentamento do bullying possibilitou reflexdes sobre
empatia, convivéncia saudavel e promog¢ao da satide mental no ambiente escolar. Conclui-se
que agdes educativas em saude sexual, quando desenvolvidas de forma ética, inclusiva e
baseada em evidéncias cientificas, contribuem para o fortalecimento da autonomia, do
autocuidado e da cidadania dos adolescentes, além de evidenciar o papel estratégico da
Enfermagem na articulacdo entre saude e educacao.

Palavras-chave: sexualidade; saude e sociedade; educagao em saude.

1 INTRODUCAO

A adolescéncia representa um estagio essencial do desenvolvimento humano,
caracterizada pela transi¢cdo da infancia para a vida adulta. Durante este periodo, o individuo
vivencia profundas transformagdes fisiologicas, cognitivas e emocionais, que favorecem a
formacao da propria identidade, bem como o despertar de interesses afetivos e sexuais, sendo
marcada por intensas mudancas biologicas e psicossociais que influenciam diretamente a
construcdo da sexualidade (Gomes et al., 2025).

Desta forma, ¢ fundamental que os adolescentes compreendam as transformagdes
biopsicossociais proprias dessa fase, desenvolvendo uma percepcdo ampla, critica e
responsavel acerca da sexualidade. A educacdo sexual, portanto, assume um papel essencial na
formacao integral do individuo, ao contribuir para o processo de ensino-aprendizagem por meio
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da oferta de informacdes fidedignas acerca das mudangas corporais e psicoldgicas, da vivéncia
da sexualidade e dos direitos sexuais e reprodutivos (UNESCO, 2019).

A abordagem de temas relacionados a sexualidade ¢ fundamental para a construcio da
identidade de adolescentes e jovens, ao promover o respeito as diversidades e ampliar o debate
para além dos padrdes cisheteronormativos. Nesse sentido, a oferta de informacgdes veridicas
sobre orientagdo sexual e identidade de género no ambiente escolar contribui para o
enfrentamento da LGBTfobia por meio da educagao, além de favorecer a constru¢do de uma
sociedade mais inclusiva e pautada no respeito as diferencas (Conselho da Europa, 2021).

No campo epidemioldgico, observa-se um cenario preocupante. Segundo Moreira et al.
(2024), entre 2012 e 2021 houve um aumento de 207,49% nos casos de sifilis em jovens de 15
a 19 anos, associado principalmente a pratica de relagdes sexuais desprotegidas e a baixa adesao
a testagem. Paralelamente, a gravidez na adolescéncia permanece como um importante desafio
de saude publica, com 289.093 partos registrados nessa faixa etaria em 2023, correspondendo
a 11,39% do total no pais (Brasil, 2025). Esses dados evidenciam a necessidade de estratégias
educativas que promovam o acesso a informagdes seguras e incentivem escolhas conscientes,
responsaveis e baseadas no autocuidado.

Entretanto, o acesso a contetidos de educagdo sexual no ambiente escolar ainda ¢é
limitado, muitas vezes em decorréncia de influéncias moralistas e religiosas que restringem o
debate. Conforme apontam Silva et al. (2023), o avango de perspectivas conservadoras no
contexto educacional interfere diretamente na implementacdo de agdes voltadas a sexualidade,
dificultando a disseminacao de informagodes qualificadas.

Diante disso, a educacdo sexual no ambito do Programa Saide na Escola (PSE)
configura-se como uma estratégia essencial para o fortalecimento da autonomia e do respeito a
diversidade entre adolescentes. A atuagdo de académicos de Enfermagem nesse contexto
possibilita a oferta de informagdes com embasamento cientifico, adequadas a realidade dos
jovens, além de favorecer o acolhimento de davidas e a construcdo de vinculos. Assim, a
Enfermagem assume papel estratégico na articulagdo entre satde e educagao, contribuindo para
a consolida¢@o da escola como espaco de promocgdo da satide integral (Frota et al., 2023).

Portanto, o objetivo do presente trabalho ¢ orientar adolescentes adscritos na rede
municipal de ensino sobre educacdo sexual de forma inclusiva e responsavel, promovendo o
conhecimento sobre o tema e contribuindo para a formacao de escolhas conscientes € 0 acesso
equitativo aos servigcos de saude.

2 RELATO DE EXPERIENCIA

No dia 07 de agosto de 2025, foi realizada uma a¢do de educacdo em saude na Escola
Municipal Américo Soares de Oliveira, localizada no municipio de Janatiba — MG, com o
objetivo de promover orientacdes sobre educagdo sexual na adolescéncia, discutir os riscos
associados as relagdes sexuais desprotegidas e estimular reflexdes sobre o respeito as diferengas
no contexto da sexualidade.

A atividade foi conduzida pelo académico Luiz Henrique de Souza Rodrigues, estudante
do 4° periodo do curso de Enfermagem da Faculdade Vale do Gorutuba (FAVAG), sob
mediagdo da professora de Ciéncias da Natureza da instituigdo. Durante a intervengao, foram
abordados temas fundamentais para a formagao critica dos adolescentes, incluindo alteragdes
biopsicossociais da adolescéncia, direitos sexuais e reprodutivos, gestagdo precoce, infec¢des
sexualmente transmissiveis (ISTs) e métodos contraceptivos.

De forma complementar, a abordagem da sexualidade contemplou aspectos
relacionados a diversidade, respeitando a faixa etdria dos participantes e priorizando valores
como respeito, empatia e convivéncia saudavel. As discussdes reconheceram as diferentes
orientacdes sexuais e identidades de género como expressodes legitimas da diversidade humana,
além de problematizarem situagdes de bullying e discriminagdo frequentemente vivenciadas
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por adolescentes. Ressaltou-se a importancia do ambiente escolar como espaco de acolhimento
e protecdo, bem como do papel da educacdo em satde na prevengao de violéncias, na promogao
da saude mental e na construgao de relagdes baseadas no respeito as diferengas.

Participaram da acdo 40 estudantes dos anos finais do Ensino Fundamental II.
Observou-se maior interesse dos participantes, ao abordar sobre ISTs, especialmente no que se
refere as formas de transmissdo, sinais e sintomas, bem como as infec¢des passiveis de
transmissado vertical.

A atividade também proporcionou um espaco de didlogo aberto, permitindo o
compartilhamento de duvidas e percepgdes, o que contribuiu para a desconstrucao de tabus
ainda presentes no ambiente escolar. A escuta ativa mostrou-se essencial para estimular a
reflexdo critica, ampliar a autonomia dos estudantes e favorecer decisdes mais conscientes
sobre a saude sexual e reprodutiva.

Destacou-se a participacdo expressiva das meninas, que demonstraram preocupacao
com os riscos das relagdes desprotegidas e buscaram informagdes sobre a testagem para ISTs.
Entre os meninos, observou-se desconhecimento acerca do preservativo feminino,
evidenciando a necessidade de ampliar o acesso a informagdes sobre métodos de prevencao
ainda pouco difundidos. Essas interagdes revelaram lacunas significativas no processo de
educacdo sexual e reforgam a importancia de abordagens que integrem aspectos bioldgicos,
psicossociais e socioculturais da sexualidade.

Por fim, a acdo evidenciou o papel estratégico da Enfermagem na promoc¢do da satde
no ambiente escolar. Ao ofertar informagdes confidveis, cientificamente embasadas e
adequadas a faixa etaria, a intervencdo contribuiu para a redugao de riscos, o fortalecimento de
vinculos educativos e a promog¢ao de praticas de cuidado mais inclusivas e humanizadas.

3 DISCUSSAO

As observacoes realizadas durante a a¢ao evidenciaram o conhecimento limitado dos
adolescentes acerca da educacdo sexual, mesmo em seus aspectos mais gerais, reforcando a
fragilidade da abordagem dessa tematica no ambiente escolar. Nesse sentido, a escola
configura-se como um espaco privilegiado para o desenvolvimento de acdes educativas amplas
e responsaveis, capazes de favorecer a compreensao de si e do outro de forma critica e reflexiva
(Oliveira; Nobrega, 2025).

Diante deste cenario, destaca-se a importancia de inserir, de maneira ética e adequada a
faixa etaria, discussdes sobre diversidade sexual, orientacdo sexual e identidade de género. A
educacdo sexual que contempla o respeito as diferencas contribui significativamente para a
formacao de individuos mais empaticos, reduzindo preconceitos, discriminagao e violéncias no
ambiente escolar e social. Conforme a Unesco (2019), a educacdo em sexualidade baseada em
evidéncias promove ndo apenas a saude sexual e reprodutiva, mas também valores como
respeito aos direitos humanos, igualdade de género e aceitacdo da diversidade.

A baixa participa¢do dos alunos do sexo masculino durante a agdo reflete padroes
socioculturais associados a masculinidade hegemonica, que historicamente desencorajam o
autocuidado e a busca por informagdes em saude. Esses comportamentos, construidos desde a
adolescéncia, estdo associados a maiores indices de exposicao a situacoes de risco e negligéncia
com o proprio bem-estar (Falcao-Lima; Silva-Santos; Faro, 2022).

Dessa forma, agdes educativas que integrem dimensdes técnicas, sociais e culturais da
sexualidade mostram-se essenciais para a promog¢ao da saude integral dos adolescentes. Nesse
contexto, a Enfermagem assume papel estratégico ao articular conhecimento cientifico, escuta
qualificada e praticas educativas comprometidas com a equidade, a cidadania e a construcao de
uma sociedade mais inclusiva.

4 CONCLUSAO
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A acdo educativa desenvolvida no ambiente escolar alcangou o objetivo proposto ao
promover reflexdes criticas sobre educagao sexual na adolescéncia, ampliando o conhecimento
dos estudantes acerca da satde sexual e reprodutiva, da prevencao de infeccdes sexualmente
transmissiveis e da importancia do respeito as diversidades. A metodologia baseada no didlogo
e na escuta qualificada, favoreceu a participagao dos adolescentes e possibilitou a identificagao
de duvidas, percepcdes e lacunas no conhecimento.

A experiéncia evidenciou que a educagdo sexual, quando abordada de forma ética,
inclusiva e adequada a faixa etaria, contribui ndo apenas para a prevencdo de agravos, mas
também para a promo¢dao da satde mental, da autonomia e da construcdo de relagdes
interpessoais mais respeitosas. Nesse contexto, a inser¢do de discussdes sobre diversidade
sexual e enfrentamento do bullying mostrou-se fundamental para a promogdo de ambientes
escolares mais acolhedores e seguros, especialmente para adolescentes em situagdo de maior
vulnerabilidade.

Como limitagdo, destaca-se o tempo reduzido para aprofundamento de algumas
tematicas, bem como a necessidade de continuidade das agdes educativas para consolidacao do
aprendizado. Ainda assim, a intervencdo demonstrou impacto positivo ao estimular o
pensamento critico e o protagonismo juvenil no cuidado com a prépria satde.

Por fim, o estudo reforga o papel estratégico da Enfermagem na articulagdo entre satide
e educagdo, evidenciando a relevancia da atuagdo de académicos e profissionais no ambiente
escolar. Recomenda-se a ampliacdo e continuidade de agdes educativas em satide sexual, de
forma integrada as politicas publicas, com vistas a formagao de adolescentes mais informados,
autonomos e preparados para vivenciar sua sexualidade de maneira segura e responsavel.
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CUIDADOS PALIATIVOS ONCOLOGICOS PEDIATRICOS EM CRIANCAS COM
TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA: CONTRIBUICOES DO SERVICO
SOCIAL

MAYARA KEMEDYS DE QUEIROZ SILVA

RESUMO

Introdugao: Os cuidados paliativos pediatricos em oncologia representam uma abordagem
essencial para a promog¢ao da qualidade de vida integral total de criangas e adolescentes com
doencas ameacadoras da vida. Quando associados ao Transtorno do Espectro Autista (TEA),
esses cuidados tornam-se ainda mais complexos, exigindo intervengdes interdisciplinares
sensiveis as particularidades comportamentais, comunicacionais e sensoriais dessas criangas.
Objetivo: Este estudo tem como objetivo analisar a contribuicdo do Servi¢o Social na
assisténcia a criangas com TEA em cuidados paliativos oncologicos, destacando estratégias de
acolhimento familiar, garantia de direitos ¢ mediagdo entre equipe de satde e rede de apoio.
Metodologia: Trata-se de uma pesquisa bibliografica de abordagem qualitativa. Resultados:
Os resultados apontam que o assistente social desempenha papel fundamental na humanizagao
do cuidado, no suporte psicossocial as familias e na articulacdo de politicas publicas. A
grande dificuldade de adaptacdo ao ambiente hospitalar; a necessidade de capacitagdo das
equipes em atender as particularidades sensoriais e oferecer um cuidado humanizado e seguro.
Conclusao: Conclui-se que a atuacdo do Servigo Social ¢ indispensavel para assegurar um
cuidado integral, ético e inclusivo. Permeando a integragdo do cuidado total entre
conhecimento técnico, sensibilidade clinica e desenvolvimento de politicas publicas de saude
especifica e efetiva para melhoria da qualidade da crianca e do adolescente com autismo.

Palavras-chave: Humanizagao; Autismo; Assistente Social.

1 INTRODUCAO

O cancer na infancia e adolescéncia configura-se como um importante problema de
saude publica, sendo uma das principais causas de mortalidade por doenca nessa populagao.
Nesse contexto, os cuidados paliativos pediatricos emergem como uma abordagem essencial,
voltada a promocao da qualidade de vida, ao alivio do sofrimento e a atengdo integral as
necessidades fisicas, emocionais, sociais e espirituais da crianga e de sua familia.

No campo da oncologia pediatrica, os cuidados paliativos ndo se restringem ao fim da
vida, mas devem ser integrados precocemente ao tratamento, contribuindo para o controle de
sintomas, fortalecimento dos vinculos familiares e suporte psicossocial.

Entretanto, ainda persistem desafios relacionados a sua implementagdo, como estigmas
associados ao estagio fim de vida, insuficiente capacitagdo profissional e fragilidades na
atuagdo das equipes multiprofissionais.

Esses desafios tornam-se ainda mais complexos quando se trata de criangas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA), que apresentam particularidades comunicacionais,
sensoriais € comportamentais que exigem abordagens diferenciadas no cuidado em satde.

Os cuidados paliativos sao definidos como uma abordagem que melhora a qualidade
de vida de pacientes e familiares diante de doengas graves, por meio da prevengao ¢ alivio do
sofrimento (OMS, 2020). No contexto da oncologia pediatrica, essa abordagem exige
sensibilidade ampliada, sobretudo quando a crianga apresenta comorbidades como o
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Transtorno do Espectro Autista (TEA).

O TEA caracteriza-se por alteracdes na comunicagdo social e padrdes restritos e
repetitivos de comportamento (APA, 2014). Tais especificidades impactam diretamente a
forma como a crianca percebe o ambiente hospitalar, os procedimentos invasivos e as
interacoes com profissionais de saude. Nesse cenario, o Servigo Social emerge como area
estratégica, atuando na defesa de direitos, no acolhimento familiar e na articulagdo entre os
diversos niveis de atencao a saude.

Segundo ITamamoto (2009), o assistente social atua na mediagdo das expressdes da
questdo social, sendo fundamental em contextos de vulnerabilidade. Assim, este estudo busca
compreender como o Servigo Social contribui para o cuidado integral de criangas com TEA
em cuidados paliativos oncolégicos.

Existe um novo padrdo clinico de pacientes admitidos em cariter de tratamento
oncologico, as criangas com o diagnostico de Transtorno do Espectro Autista (TEA). Esse ¢
um novo desafio que requer cuidados especificos e um comportamento diferenciado por parte
dos profissionais de saude. (Lopes et al., 2024; Brasil, 2014).

A Politica Nacional de Aten¢do Oncoldgica (PNAO), tem o intuito de aumentar o
acesso, melhorar a qualidade e humanizar a assisténcia prestada as criancas e adolescentes.
Humanizacdo que mova instrumentos dentro da Politica Nacional de Humanizagao (PNH).

O compromisso ético-politico de Humanizagdo do SUS se assenta nos valores de
autonomia e protagonismo dos sujeitos, de corresponsabilidade entre eles, de solidariedade
dos vinculos estabelecidos, dos direitos dos usuarios e da participagao coletiva no processo de
gestio (MINISTERIO DA SAUDE, 2013).

A intersecdo entre oncologia pediatrica, cuidados paliativos ¢ TEA ainda é pouco
explorada na literatura, evidenciando lacunas na produg¢do cientifica e na pratica assistencial.
Criangas com TEA podem apresentar dificuldades na expressdo da dor, na adaptagdo a
ambientes hospitalares e na interagdo com profissionais de saude, o que demanda estratégias
especificas e uma atuacao interdisciplinar qualificada.

Nesse cendrio, o Servigo Social desempenha papel fundamental ao mediar o acesso a
direitos, fortalecer redes de apoio, acolher familias e contribuir para a constru¢do de um
cuidado integral e humanizado.

Diante disso, justifica-se a relevancia deste estudo pela necessidade de aprofundar a
compreensdo acerca das especificidades do cuidado paliativo oncoldgico em criangas com
TEA, bem como de evidenciar as contribuicoes do Servi¢o Social nesse contexto,
considerando sua atuagdo na garantia de direitos, no suporte as familias e na articulagdo das
politicas publicas de saude.

Assim, o presente estudo tem como objetivo geral analisar as contribui¢cdes do Servigo
Social nos cuidados paliativos oncoldgicos pediatricos voltados a criangas com Transtorno do
Espectro Autista, destacando estratégias de intervengdo que promovam cuidado integral,
humanizado e centrado nas necessidades de suas especificidades.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo de natureza qualitativa, descritiva, do tipo revisdo bibliografica
integrativa, que tem como finalidade reunir, analisar e sintetizar produgdes cientificas
relevantes acerca dos cuidados paliativos oncologicos pediatricos em criangas com Transtorno
do Espectro Autista (TEA), com énfase nas contribui¢cdes do Servico Social.

A revisdo integrativa permite a inclusdo de diferentes delineamentos metodologicos,
contribuindo para uma compreensdo ampla do fendmeno estudado e possibilitando a
sistematizag¢ao do conhecimento produzido sobre determinada tematica na area da saude.

Esse tipo de abordagem ¢ amplamente utilizado por possibilitar a andlise critica e a
sintese de evidéncias cientificas disponiveis, considerando o olhar analitico do Servi¢o Social
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€ sua importancia na tematica de pesquisa. .

A coleta de dados foi realizada por meio de buscas nas bases eletronicas Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), PubMed e Google Académico.

Foram utilizados descritores controlados e nao controlados, combinados por
operadores booleanos (AND), tais como: ‘“cuidados paliativos”, “oncologia pediatrica”,
“criancas”, “Transtorno do Espectro Autista” e “Servigo Social”.

O processo de selecdo dos estudos ocorreu em etapas: inicialmente, realizou-se a
leitura dos titulos e resumos para identificacdo da relevancia tematica; em seguida, procedeu-
se a leitura na integra dos artigos selecionados, aplicando-se os critérios de inclusdo e
exclusdo. Estudos semelhantes indicam que esse processo de triagem ¢ fundamental para
garantir a qualidade e a pertinéncia das evidéncias analisadas.

Apo6s a selecdo final, os dados foram organizados e analisados por meio de analise
tematica, permitindo a categorizacdo dos principais achados em eixos como: (a) cuidados
paliativos na oncologia pediatrica; (b) especificidades do cuidado em criangas com TEA; e (c)
contribui¢des do Servico Social no contexto hospitalar e paliativo. A literatura aponta que a
analise tematica possibilita identificar padrdes, lacunas e contribuicdes relevantes para a
pratica profissional do Assistente Social.

Por fim, os resultados foram interpretados a luz da literatura cientifica recente,
buscando evidenciar avangos, desafios e perspectivas na atuacdo do Servigo Social frente as
demandas complexas dos cuidados paliativos oncologicos pediatricos, especialmente quando
associados ao Transtorno do Espectro Autista.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos estudos selecionados evidenciou a organizagdo dos achados em trés
categorias principais: (1) relevancia dos cuidados paliativos na oncologia pediatrica; (2)
especificidades do cuidado em criangas com Transtorno do Espectro Autista (TEA); e (3)
contribui¢des do Servigo Social nesse contexto.

Os cuidados paliativos pediatricos sdo reconhecidos como fundamentais para a
promog¢do da qualidade de vida, atuando no controle da dor, no manejo de sintomas e no
suporte psicossocial a crianca e a familia. Estudos recentes apontam que sua introducao
precoce, concomitante ao tratamento oncoldgico, contribui significativamente para a
humanizagdo da assisténcia e para a reducao do sofrimento (ALVES DA SILVA et al., 2025;
CARDOSO et al., 2025).

No entanto, quando associados ao TEA, surgem desafios adicionais. Criangas com
esse transtorno frequentemente apresentam dificuldades na comunicagdo verbal e ndo a
oralidade verbal, hipersensibilidade a estimulos ambientais e resisténcia a mudancas de rotina,
0 que pode intensificar o sofrimento durante a hospitalizagdo. Conforme Silva (2024), a
auséncia de estratégias adaptadas compromete a efetividade do cuidado, evidenciando a
necessidade de praticas individualizadas e centradas no paciente.

Nesse contexto, o Servico Social assume papel estratégico ao atuar na mediacdo das
relagdes entre equipe de saude, crianga e familia, além de viabilizar o acesso a direitos sociais.

A atuagdo do assistente social contribui para o fortalecimento da rede de apoio nas
articulagdes intersetoriais enfrentamento das vulnerabilidades e promog¢do do cuidado integral
(REZENDE et al., 2025; BUGATTI et al., 2025).

Sintese dos estudos analisados sobre cuidados paliativos oncologicos pediatricos em
criancas com TEA

Autor/Ano Objetivo do estudo Principais resultados
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ALVES DA SILVA  Analisar cuidados paliativosna  Evidenciou melhora na qualidade de

et al. (2025) oncologia pediatrica vida e controle de sintomas
CARDOSO et al. Destacou suporte emocional e
(2025) Investigar impacto nos familiares fortalecimento familiar

Avaliar cuidados na enfermagem Apontou necessidade de cuidado

SILVA (2024) pediatrica individualizado em TEA
REZENDE et al. Compreender atuacao Ressaltou importancia do trabalho
(2025) multiprofissional interdisciplinar

BUGATTI et al. Identificou sobrecarga emocional e
(2025) Analisar perspectiva familiar necessidade de apoio social

A andlise comparativa demonstra que, embora haja avangos na area de cuidados
paliativos pediatricos, ainda existem lacunas significativas no que se refere a inclusdo de
criangas com TEA. Entre as vantagens observadas, destacam-se a melhoria da qualidade de
vida, a humaniza¢ao do cuidado e o suporte as familias. Por outro lado, as limitagdes incluem
a escassez de estudos especificos, a auséncia de protocolos direcionados e humanizacao da
equipe em nivel de capacitagdo profissional.

Esses achados refor¢gam a necessidade de ampliagao das pesquisas e do fortalecimento
das praticas interdisciplinares, com destaque para a atuagdo do Servi¢o Social como elemento
essencial na garantia de um cuidado equitativo e integral.

4 CONCLUSAO

Dessa forma, conclui-se que ¢ essencial investir na producdo cientifica, na formacgao
profissional e no desenvolvimento de estratégias especificas que promovam um cuidado mais
qualificado, equitativo e centrado nas necessidades dessas criangas e de suas familias.

Os cuidados paliativos oncoldgicos pedidtricos mostraram-se essenciais para a
promocao da qualidade de vida de criangas com cancer. Sua atuac¢do vai além do controle de
sintomas. Inclui suporte emocional, fisico, espiritual, social e familiar.

Observou-se que criancas com Transtorno do Espectro Autista apresentam demandas
especificas. Destacam-se dificuldades de comunicagao, sensibilidade sensorial e necessidade
de rotinas estruturadas. Essas caracteristicas impactam diretamente a assisténcia em saude.

Os resultados indicam que a integragdo entre cuidados paliativos e abordagens
adaptadas ao TEA ainda ¢ limitada. H4 caréncia de protocolos especificos. Também ha
fragilidade na capacitagdo das equipes multiprofissionais.

O Servigo Social destacou-se como elemento fundamental no cuidado integral. Sua
atuacdo contribui para garantir direitos. Fortalece redes de apoio. Oferece suporte as familias
em situacdo de vulnerabilidade.

A pesquisa evidenciou que o cuidado humanizado depende de a¢des interdisciplinares.

Depende também da articulag@o entre politicas publicas e praticas profissionais.

Como limitacdo, identificou-se a escassez de estudos que integrem oncologia
pedidtrica, cuidados paliativos e TEA. Houve também limitagdo quanto a disponibilidade de
pesquisas recentes especificas sobre a atuagao do Servigo Social nesse contexto.

Como perspectiva futura, destaca-se a necessidade de ampliar investigacdes na area.
Sugere-se o desenvolvimento de protocolos especificos para criangas com TEA em cuidados
paliativos.

Recomenda-se ainda o investimento na formagdo profissional e na qualificacdo das
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equipes de saude. A qual o avanco na produgao cientifica e na pratica profissional ¢ essencial.
Isso permitird um cuidado mais equitativo, humanizado e centrado nas necessidades dessas
criangas e de suas familias.
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ENTRE O CUIDADO E O BRINCAR: CONTRIBUICOES DA LUDICIDADE PARA O
DESENVOLVIMENTO DA CRIANCA HOSPITALIZADA

VITORIA CAROLINE DE PAULA LANES, GABRIELA CORREA BARBOSA; EMILLY
GARCIA DE ANDRADE; CAROLINA SAMPAIO DE OLIVEIRA

Introducéo: O brincar constitui uma atividade essencial no desenvolvimento infantil, sendo
reconhecido como uma prética | idica que favorece a expressao, a imaginacéo e a interagdo social.
Além de proporcionar prazer, contribui significativamente para o desenvolvimento fisico, cognitivo,
emocional e social da crianga. Nesse contexto, configura-se como estratégia de mediagéo entre a
crianga e o mundo, permitindo a construgdo de significados e o fortalecimento de habilidades
necessarias ao crescimento saudavel. Ademais, a oferta de ambientes e recursos que estimulem o
brincar é fundamental para o desenvolvimento integral. No ambiente hospitalar, observa-se
preocupacdo quanto aos impactos da hospitalizagdo, considerando o afastamento do convivio social,
escolar e familiar. Tal contexto pode gerar estresse, ansiedade e repercussdes negativas no tratamento
erecuperacdo. Objetivo: Analisar, naliteratura cientifica, as contribui¢des das atividades | dicas para
0 crescimento e desenvolvimento infantil em contexto hospitalar, considerando seus impactos no bem-
estar, adesdo ao tratamento e reducdo de estressores. M etodologia: Revisdo de literatura, de carater
descritivo, realizada nas bases Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), via Biblioteca Virtual em Salide (BVS).
Utilizaram-se os descritores “brincar”, “desenvolvimento infantil”, “hospitalizacdo” e “pediatria’,
combinados pelo operador booleano AND. Incluiram-se artigos publicados entre 2023 e 2025,
disponiveis na integra, em portugués e inglés. Excluiram-se estudos duplicados, resumos, dissertacbes
e aqueles ndo relacionados a temética. A selec@o ocorreu por leitura de titulos, resumos e textos
completos. Resultados: Evidenciou-se que a hospitalizacdo pode comprometer o desenvolvimento
infantil, sobretudo pelo afastamento do ambiente familiar e social. Nesse cendrio, o brincar emerge
como estratégia terapéutica relevante, favorecendo expressdo emocional, adaptacdo ao ambiente
hospitalar e comunicag&o. As atividades ludicas contribuem para reducéo do estresse, melhora da
adesdo ao tratamento e possivel diminuicdo do tempo de internacdo. A auséncia de estimulos
adequados associa-se a atrasos no desenvolvimento, ateracbes comportamentais e prejuizos fisicos.
Conclusdo: O brincar deve ser incorporado de forma sistematizada no cuidado a crianga hospitalizada,
contribuindo para o enfrentamento da hospitalizacdo e manutencdo do desenvolvimento integral.
Ambientes ludicos e profissionais sensibilizados favorecem a assisténcia humanizada, indicando a
necessidade de ampliar préticas que valorizem o brincar no cuidado pediatrico.

Palavras-chave: Brinquedo terdpeutico, Salde da crianga, Hospitalizacao.
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PROMOGCAO DE SAUDE EMOCIONAL NO AMBIENTE ESCOLAR: UMAABORDAGEM
BASEADA NASEMOCOES

BRUNA DO AMARAL DA ROSA; CIBELE ALMEIDA; FERNANDA AMARAL; JENNIFER
MARIA CONTRI; TAISISABEL LEUBET

Introducéo: O Programa Salde na Escola (PSE) é uma politica publica que integra salide e educacao,
visando o desenvolvimento integral dos estudantes da rede publica. Entre suas acles, destaca-se a
promocédo da salde mental, essencial para o processo de aprendizagem e para a convivéncia no
ambiente escolar. Objetivo: Relatar a atividade realizada no Programa Salide na Escola para ampliar a
compreensdo das criangas sobre suas emocdes. Relato de caso: A atividade foi desenvolvida com
estudantes do ensino fundamental, por meio do PSE, sendo relatada por residentes da Residéncia
Multiprofissional em Salde da Familia — UNIJUI/FUMSSAR. Durante o planejamento das acoes
identificamos a necessidade de abordar a temética salide emocional a partir das emocdes apresentadas
no filme Divertidamente, utilizando dindmicas de reconhecimento emocional, rodas de conversa e
momentos de reflex@o. Os estudantes foram estimulados a identificar sentimentos como alegria,
tristeza, raiva, medo, ansiedade, vergonha, inveja e nojo, relacionando-os com situagdes do seu
cotidiano. Essa metodologia favorece maior participacdo e engajamento dos alunos. A saude
emocional tem se destacado cada vez mais no contexto escolar, pois influencia diretamente o
comportamento, o rendimento e as relacdes interpessoais dos alunos. Nesse contexto, trabalhar as
emocdes de forma ludica e acessivel contribui para que os estudantes reconhegam e compreendam
seus sentimentos, favorecendo o equilibrio emociona e a empatia. Conclusdo: Conclui-se que as
acOes do PSE voltadas a salde emocional sdo fundamentais para a formacéo integral dos alunos.
Dessa forma, evidencia-se a importancia de agdes voltadas a salide emocional no ambiente escolar,
contribuindo para o fortalecimento das habilidades socioemocionais, melhoria das relagbes
interpessoais e promocao do bem-estar. Ressalta-se, ainda, a necessidade de continuidade e ampliacéo
de iniciativas como essa, reforcando o papel do PSE na integracdo entre salde e educacéo e no
cuidado integral das criangas.

Palavras-chave: Emoc6es, Salde publica, Educacdo da popul agéo.
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PREVENCAO DA SIFILISCONGENITA: DESAFIOSE ESTRATEGIASDE
ENFERMAGEM NA ATENCAO PRE-NATAL

THAIRONY LIZIERI DE MORI; VITORIA CAROLINE DE PAULA LANES; GABRIELA
CORREA BARBOSA; EMILLY GARCIA DE ANDRADE; CAROLINA SAMPAIO DE
OLIVEIRA; SHAIANA VILELLA HARTWIG

Introducéo: A sifilis € uma infeccdo sexualmente transmissivel causada pela bactéria Treponema
pallidum, podendo ser transmitida por via sexual e vertical. Durante a gestacdo, a transmissao
materno-fetal ocorre principalmente por via transplacentaria, podendo resultar em o6bito fetal,
prematuridade e sifilis congénita. Trata-se de um importante problema de salide publica no Brasil,
associado afalhas no diagndstico precoce, no tratamento oportuno e ha qualidade do acompanhamento
pré-natal, evidenciando fragilidades na assisténcia a sallde materno-infantil. Objetivo: Identificar os
desafios para a prevencdo da sifilis congénita e os cuidados de enfermagem no acompanhamento de
gestantes. Metodologia: Estudo de revisao bibliogréfica, realizado nas bases SCiELO, Google
Académico e Connected Papers, utilizando os descritores: sifilis congénita, enfermagem e cuidados de
enfermagem. Como critérios de inclusdo, foram considerados artigos publicados em portugués,
disponiveis na integra, publicados nos ultimos anos e que abordassem a teméatica no contexto da
assisténcia a gestante. Foram excluidos estudos duplicados, incompletos ou que ndo respondiam ao
objetivo proposto. A selecdo ocorreu por meio da leitura dos titulos e resumos. Os dados foram
organizados, categorizados e analisados de forma descritiva, permitindo a identificacio das principais
evidéncias. Resultados: A enfermagem desempenha papel fundamental na prevencéo da sifilis
congénita, especialmente na Atencdo Priméria a Salide, por meio darealizacéo do pré-natal de baixo
risco, testagem rapida, interpretagdo de exames e acompanhamento continuo da gestante. Entre os
principais desafios, destacam-se o diagndstico tardio, a baixa adesdo ao tratamento, a auséncia de
tratamento do parceiro, falhas no registro e acompanhamento dos casos e fragilidades no cuidado
longitudinal. As visitas domiciliares, realizadas em conjunto com o Agente Comunitério de Salide,
fortalecem o vinculo e contribuem para o rastreamento, monitoramento e adesdo ao tratamento.
Conclusdo: A qualificacdo da assisténcia pré-natal é essencial para a reducdo da sifilis congénita,
sendo a enfermagem protagonista nesse processo, tanto na dimensdo assistencial quanto educativa. A
atuacdo precoce, 0 acompanhamento integral da gestante e o envolvimento do parceiro so estratégias
fundamentais para prevenir a transmissdo vertical e evitar a reinfecgdo. Ressalta-se a necessidade de
fortalecimento das acdes de educacdo em salde, qualificacdo profissional e ampliacdo do acesso ao
diagndstico e tratamento oportuno.

Palavras-chave: Sifilis congénita, Cuidados de enfermagem, Enfermagem.
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INOVACOES NA ESTRATIFICACAO PRECOCE DO RISCO DE MORTE SUBITA EM
CRIANCAS COM SINDROME DE WOLFF-PARKINSON-WHITE: INTERFACE ENTRE
TECNOLOGIA E PRATICA CLINICA

KARINY REZENDE MOREIRA; DANIELA SOUZA LEME

Introducédo: A Sindrome de Wolff-Parkinson-White (WPW) em criancas é uma condicéo
caracterizada pela presenca de uma via acessoria que pode desencadear arritmias supraventriculares e,
em casos raros, morte subita cardiaca. Embora muitas criangas sejam assintomaticas, a identificagéo
precoce de pacientes com maior risco ainda representa um desafio na prética clinica pediatrica. Os
métodos tradicionais de avaliagdo, como eletrocardiograma e estudo eletrofisiol6gico, possuem
limitagcdes quanto a predicdo de eventos graves. Nesse contexto, estratégias inovadoras que integrem
tecnologia e prética clinica surgem como alternativas promissoras para aprimorar a estratificacdo de
risco. Objetivo: Descrever estratégias inovadoras para aidentificagdo precoce do risco de morte stbita
em criangcas com WPW, destacando a integracéo entre tecnologias emergentes e a préatica clinica.
Metodologia: Trata-se de umarevisdo integrativa da literatura, permitindo a inclusdo de estudos com
diferentes delineamentos. Foram selecionados artigos cientificos em bases de dados da salde,
priorizando publicacfes recentes que abordam métodos de estratificagdo de risco em pediatria, além
do uso de tecnologias como inteligéncia artificial, analise avancada de eletrocardiograma e
dispositivos vestiveis. A andlise foi conduzida de forma temética, organizando os principais achados
relacionados a identificacdo precoce de risco. Resultados. Observou-se que a associagdo entre
métodos tradicionais e tecnologias inovadoras pode aumentar a acurécia na identificacdo de criangas
com maior risco de eventos arritmicos. Ferramentas baseadas em inteligéncia artificial tém
demonstrado capacidade de analisar padrdes el etrocardiogréficos complexos, auxiliando na detecgdo
de vias acessOrias de alto risco. Dispositivos vestiveis permitem monitoramento continuo da
frequéncia cardiaca, favorecendo a identificacéo precoce de alteragbes. Além disso, a integracéo
desses recursos com a prética clinica possibilita acompanhamento mais individualizado, contribuindo
para decises terapéuticas mais seguras. Conclusdo: A integracdo entre tecnologia e pratica clinica
representa uma abordagem inovadora e promissora na identificagéo precoce do risco de morte stbita
em criancas com WPW. O uso de inteligéncia artificial @ monitoramento continuo pode aprimorar a
estratificacdo de risco, contribuindo para a prevengdo de eventos graves e para a melhoria da
assisténcia em salde pediétrica.

Palavras-chave: Pediatria, Inteligéncia artificial, Sindrome de wolff-parkinson-white.
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PLANO DE ALTA HOSPITALAR NA SAUDE DA CRIANGCA: ESTRATEGIA PARA
PREVENCAO DE DOENCASE CONTINUIDADE DO CUIDADO

EMILLY GARCIA DE ANDRADE; CAROLINA SAMPAIO DE OLIVEIRA; VITORIA
CAROLINA DE PAULA LANES; GABRIELA CORREA BARBOSA; THAIRONY LIZIERI DE
MORI

Introducéo: A continuidade do cuidado é um dos pilares da seguranca do paciente, especialmente na
saude da crianca, onde a vulnerabilidade clinica exige acompanhamento continuo. A Organizacéo
Mundial da Saiude (2017) define alta hospitalar como transi¢éo do paciente para o domicilio ou outro
nivel assistencial. No contexto pediétrico, plano de alta configura-se como estratégia multiprofissional
essencial, envolvendo nédo apenas a crianca, mas familiares e cuidadores. Este visa promover
autocuidado mediado garantindo continuidade da assisténcia, contribuindo para prevencéo de agravos,
adesdo ao tratamento e reducdo de reinternagbes. Objetivo: Identificar na literatura cientifica, a
relevancia do plano de alta hospitalar na prevencdo de doencas na popul agéo pediatrica, com énfase na
continuidade do cuidado, orientacBes aos cuidadores e reducdo de complicacBes e reinternagoes.
Metodologia: Trata-se de umarevisio integrativa da literatura, realizada nas bases de dados Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salide (LILACS) e Scientific Electronic Library Online
(SciELO), via Biblioteca Virtual em Salde (BVS). Foram utilizados os descritores: “alta hospitalar”,
“sallde da crianca’ e “continuidade da assisténcia ao paciente”’, combinados pelo operador booleano
AND. Incluiram-se artigos publicados entre 2020 e 2025, disponiveis na integra, em portugués, inglés
ou espanhol. Foram excluidos estudos duplicados, resumos, dissertacbes e aqueles que ndo
abordassem diretamente a tematica pediatrica. A selecdo ocorreu por leitura de titulos e resumos,
seguida da analise dos textos completos, com sintese descritiva dos achados. Resultados: Os estudos
evidenciam que o plano de alta hospitalar na pediatria contribui significativamente para prevencdo de
doencas e complicacdes, assegurando a continuidade do cuidado no domicilio. Orientacdo adequada
aos familiares e cuidadores, aliada ao acompanhamento multiprofissional, favorece adesdo ao
tratamento reduzindo taxas de reinternagcdo. Destaca-se que, educagdo em salde no momento da alta
fortalece o autocuidado, permitindo aidentificaco precoce de sinais de alerta e busca por assisténcia,
impactando positivamente na recuperacdo e desenvolvimento infantil. Conclusdo: O plano de alta
hospitalar, quando direcionado a salide da crianga, constitui estratégia fundamental para prevencdo de
doengas, ao promover continuidade do cuidado e seguranca no periodo pés-alta. Ressalta-se a
importancia da implementacéo sistematizada, com foco na orientagdo familiar, visando qualificar a
assisténcia pediatrica e melhorar desfechos clinicos.

Palavras-chave: Alta do paciente, Salde da crianca, Continuidade da assisténcia ao paciente.
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PROMOGCAO DE HABITOS SAUDAVEISNA INFANCIA: RELACAO COM OS
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OLIVEIRA

Introdugéo: A promocdo de habitos saudaveis na infancia € fundamental para o crescimento e
desenvolvimento adequados, bem como a prevencdo de doencas ao longo da vida. Fatores como
alimentac&o equilibrada, prética regular de atividade fisica e sono adegquado, influenciam as condi¢des
de saude na primeira infancia. Esses aspectos estdo intimamente relacionados aos determinantes
sociais da salde, que envolvem condicBes socioecondmicas, culturais, ambientais e educacionais.
Compreender a relacdo entre habitos saudaveis e determinantes de salde torna-se essencial para o
planejamento de a¢des educativas e preventivas, especialmente no &mbito da atencdo a salde da
crianga. Objetivo: Identificar na literatura cientifica, a promogao de hébitos saudaveis e sua relagao
com os determinantes sociais da sallde, destacando sua importancia para o desenvolvimento infantil e
prevencdo de agravos. Metodologia: Trata-se de uma revisdo de literatura, carater descritivo,
realizada em abril de 2026 nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salude (LILACS), através da Biblioteca
Virtual em Salide (BVS). Foram utilizados descritores: “promocao da salide”, “habitos saudaveis’,
“salide da crianca’ e “determinantes sociais da salde”, combinados pelo operador booleano AND.
Foram incluidos artigos publicados entre 2015 e 2025, disponiveis na integra, nos idiomas portugués,
inglés ou espanhol. Excluiram-se estudos duplicados, resumos, dissertacfes e aqueles que ndo
abordavam atemética. A selegdo foi realizada em duas etapas: |eitura de titulos e resumos, seguida da
andlise dos textos completos. Resultados: Estudos evidenciam que a promoc¢ado de hébitos saudaveis
na infancia esta diretamente relacionada a determinantes sociais da salde, como condicdes
socioecondmicas, escolaridade dos responsaveis e acesso aos servicos de salde. Verificou-se que
alimentacdo equilibrada, atividade fisica, sono adequado e estimulo social sdo fundamentais para o
desenvolvimento integral da crianca, prevencao de agravos a salde desde os primeiros anos de vida.
Conclusdo: A promocdo de habitos saudaveis na infancia é influenciada pel os determinantes sociais
da salde e constitui estratégia essencial para o desenvolvimento pleno e a prevencéo de doengas.
Destaca-se 0 papel dos profissionais de saude na educacdo em salde, no fortalecimento de agGes
intersetoriais, visando a promocao do bem-estar e a melhoria da qualidade de vidainfantil.

Palavras-chave: Promocgédo da salide, Salde da crianga, Determinantes sociais da salide.
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PROMOCAO DE SAUDE MENTAL NA INFANCIA: RELATO DE EXPERIENCIA
NO PROGRAMA SAUDE NA ESCOLA

ANTONIO MARTINS CORREA; CLEIDI LAIS PETTER PADIA; GABRIELLA SANTOS
IZAGUIR GOMES; JENNIFER AMARAL BORGES; MIRIA ALMEIDA; FERNANDA
CRISTOVAO MARTINS; CLAUDELI MISTURA CORREA

RESUMO

Introducgao: A saide mental na infincia ¢ fundamental para o desenvolvimento integral da
crianga, influenciando aspectos emocionais, sociais e cognitivos, além de impactar diretamente
suas relagdes e seu desempenho escolar. Diante disso, destaca-se a importancia de agdes
intersetoriais que promovam o cuidado em saiude desde os primeiros anos de vida,
especialmente no ambiente escolar. Objetivo: Relatar a experiéncia de promog¢ao da saude
mental na infancia desenvolvida no dmbito do Programa Saude na Escola (PSE), evidenciando
a relevancia da atuagdo multiprofissional e da integracdo entre os setores da saude e da
educagdo. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia,
realizado por residentes multiprofissionais em Satude da Familia, em parceria com equipes da
Atencdo Primaria a Saude e instituicdes da rede publica de ensino. As agdes foram
desenvolvidas com criangas de 2 a 3 anos, em turmas de maternal, por meio de atividades
ludicas e interativas, como rodas de conversa e teatro de fantoches, abordando emocdes basicas
como alegria, tristeza, medo, raiva ¢ nojo, de forma adequada a faixa etaria. Resultados:
Observou-se que as intervengdes contribuiram para o desenvolvimento da inteligéncia
emocional das criangas, favorecendo a identificagdo, nomeacao e expressiao de sentimentos,
além de estimular a empatia, a comunicagdo e uma postura mais reflexiva diante de conflitos
interpessoais. As estratégias ludicas utilizadas promoveram maior engajamento e facilitaram a
compreensao de contetidos abstratos relacionados as emogdes. Conclusdo: Conclui-se que a
escola € um espago estratégico para a promogao da saude mental infantil, especialmente quando
ha articulacdo entre satide e educacdo. A experiéncia evidencia a importancia de praticas
educativas e preventivas, da atuagdo multiprofissional ¢ do fortalecimento das politicas
publicas, visando a constru¢do de ambientes escolares mais acolhedores, inclusivos e
promotores de saude.

Palavras-chave: Satide Mental. Aten¢do Primaria a Saude. Residéncia Multiprofissional.

1 INTRODUCAO

A satde mental na infancia ¢ um aspecto fundamental para o desenvolvimento pleno e
saudavel do ser humano, influenciando diretamente sua vida escolar, social e familiar.
Problemas emocionais e comportamentais que se manifestam nessa fase da vida, se ndo forem
devidamente reconhecidos e acompanhados, podem comprometer a aprendizagem, os vinculos
afetivos e o bem-estar geral da crianca (Vygotsky, 2001). Nas tultimas décadas, a crescente
preocupacgdo com a saide mental de criangas e adolescentes tém impulsionado a formulagao de
politicas publicas intersetoriais voltadas a promog¢do do cuidado integral. Nesse contexto, o
Programa Saude na Escola (PSE), uma iniciativa do governo federal em parceria com os
municipios, surge em 2007, a partir do Decreto Presidencial n® 6.286, como uma estratégia
essencial para integrar a¢des de satde ao cotidiano escolar, fortalecendo a prevencdo e o
cuidado precoce na educagdo basica, que ¢ compreendida como o ensino infantil, o ensino
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fundamental, o ensino médio, a educagao profissional técnico de nivel médio e a educagao de
jovens e adultos (Ministério da Satde, 2022).

O Programa Saude na Escola pretende desenvolver de forma integral o fortalecimento
de acdes na oOtica de oferecer a comunidade escolar “a participagdo em programas € projetos
que articulem saude, educagdo e em outras redes sociais para o enfrentamento das
vulnerabilidades que comprometem o pleno desenvolvimento de criangas, adolescentes, jovens
e adultos estudantes brasileiros” (Ministério da Saude, 2022, p. 11).

Uma das atividades possiveis de promoc¢do de saude no ambiente escolar ¢ o de
educacdao em saude, que consiste em “uma acdo de educagcdo em saude, como encenagoes
teatrais sobre algum tema em saude, rodas de conversa com temas da saude, campanhas
pontuais ou sazonais de satde etc” (Ministério da Satude, 2022, p. 30). Dentre uma gama de 16
assuntos para serem trabalhados, encontra-se a saide mental, pois entende-se que a escola se
constitui como um espaco privilegiado de observacao e intervencao, onde ¢ possivel identificar
sinais de sofrimento psiquico e promover agdes educativas que favorecam o equilibrio
emocional das criangas.

Entre os diversos aspectos da saide mental que podem ser trabalhados desde a infancia,
destaca-se a inteligéncia emocional, compreendida como a capacidade de reconhecer, nomear,
expressar € gerenciar emocoes de forma saudavel. Ao desenvolver essas habilidades, a crianga
torna-se mais apta a lidar com frustragdes, estabelecer relagdes interpessoais positivas e
construir uma imagem de si mais fortalecida. A promog¢ao da inteligéncia emocional, portanto,
representa um caminho preventivo e educativo para o cuidado em satde mental no contexto
escolar (Campos, 2018).

Este estudo propde uma reflexdo sobre a relevancia do cuidado com a satide mental na
infancia, ressaltando o papel fundamental da escola como espago de promocao da satde e de
formacao integral. Por meio do relato de uma experiéncia desenvolvida por alunos do Programa
de Po6s-Graduagdo Multiprofissional em Satide da Familia, em parceria com a rede publica de
saude e educacdo, busca-se evidenciar o potencial do trabalho intersetorial na construgdo de
acOes preventivas, educativas e acolhedoras. A experiéncia também permite analisar os desafios
e as possibilidades de praticas alinhadas aos principios do Sistema Unico de Satade (SUS),
especialmente no que diz respeito a integralidade do cuidado, ao acesso equitativo e a
valorizagdo da escuta e do vinculo como ferramentas essenciais na atencdo a saude mental
infantil.

2 MATERIAL E METODOS

Este ¢ um estudo descritivo, na modalidade de relato de experiéncia, que tem como
objetivo descrever as agdes de satide mental realizadas em pré-escolas por meio do PSE. As
atividades foram desenvolvidas por residentes multiprofissionais em Saude da Familia, em
parceria com as equipes da Atencao Primaria a Satde e instituigdes escolares da rede publica.
A atuagdo multiprofissional possibilitou uma abordagem ampliada e integradora, que
considerou ndo apenas os aspectos clinicos, mas também os contextos sociais € emocionais nos
quais as criangas estdo inseridas.

Voltado a promogao da satde mental na infancia, as atividades foram realizadas com as
turmas do Maternal 1A, B, C, e D da Escola Municipal de Educa¢do Infantil Jeito de Crianga
Os encontros ocorreram nos dias 06 de junho de 2025 e 18 de junho de 2025, com grupos
compostos por aproximadamente 15 a 25 criangas, com faixa etaria entre 2 e 3 anos de idade.
Cada apresentagao teve duracao média de 30 a 40 minutos, sendo conduzida de forma ludica,
interativa e adequada a faixa etaria das criangas participantes.

As intervengdes buscaram promover o reconhecimento e a expressao das emogdes por
meio de atividades dindmicas e recreativas, integrando o aprendizado ao ambiente escolar e
fortalecendo o vinculo entre saude e educagao.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A experiéncia realizada no ambito do PSE, voltada a promog¢do da saude mental na
infancia, demonstrou efeitos positivos a partir da utilizacdo de rodas de conversa e teatro de
fantoche com personagens inspirados no filme Divertidamente (Inside Out, 2015). As
atividades foram desenvolvidas com estudantes da pré-escola e tiveram como foco o
reconhecimento e a expressdao das emogdes basicas, como alegria, tristeza, medo, raiva e nojo
— representadas de forma simbolica pelos personagens do filme.

As rodas de conversa permitiram que as criangas expressassem suas emogoes €
experiéncias, criando um espago de escuta ativa e empatia. Observou-se, ao longo das
intervengdes, que os alunos passaram a identificar com mais facilidade o que estavam sentindo,
utilizando os nomes dos proprios personagens para descrever seus estados emocionais. Essa
estratégia refor¢a os principios de Vygotsky (2001), segundo os quais o desenvolvimento da
linguagem e das relagdes sociais € essencial para o amadurecimento emocional. Além disso,
conforme destaca a Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2021), o fortalecimento de
habilidades socioemocionais ¢ uma das principais estratégias para a promogao da satide mental
em criangas ¢ adolescentes.

O teatro de fantoche, com enredos inspirados nas cenas do filme, foi o ponto alto da
acdo, despertando grande envolvimento e participagdo ativa das criangas. Os fantoches
representavam as emocodes de forma ludica e acessivel, o que facilitou a compreensdo de temas
abstratos como frustragdo, perda e convivéncia. As interagdes entre os personagens serviram de
ponto de partida para discussodes sobre o cotidiano escolar e familiar das criangas. Como ressalta
Campos (2018), o uso de recursos ludicos no processo educativo contribui para a elaboragao
simbolica das emogdes e fortalece a autoestima infantil.

Ao final das atividades, foi possivel perceber uma mudanga no comportamento dos
estudantes, que passaram a adotar uma postura mais reflexiva diante de conflitos interpessoais
¢ a verbalizar melhor suas emogoes. Esses resultados estdo alinhados com as diretrizes da
Politica Nacional de Promog¢do da Saude, que destaca a escola como ambiente estratégico para
o cuidado integral da criancga, especialmente no que se refere a saide mental. (BRASIL, 2014)
Nesse sentido, em concordancia com a Politica Nacional de Promog¢ao da Satde podemos
destacar a relevancia da articulagao intersetorial na construgdo de ambientes saudaveis através
da promoc¢ao da saude, sendo essa influenciada por diversos determinantes sociais, como
educacdo e relagdes sociais. Agdes realizadas no ambiente escolar propiciam sentimento
seguranca por estar em um cendario habitual, o que contribui para a escuta, o didlogo e o
aprendizado, favorecendo a adog¢ao de praticas que promovem o bem-estar e estimulando assim
uma convivéncia harmodnica entre os estudantes e também com a sociedade (BRASIL, 2014).

Em sintese, a experiéncia mostrou que o uso de ferramentas pedagogicas criativas, como
o teatro de fantoche e as referéncias culturais do universo infantil, pode ser altamente eficaz na
promog¢ao da saude mental. A continuidade dessas agdes e a formagdo permanente dos
profissionais envolvidos sdo essenciais para garantir que a escola seja, de fato, um espaco
acolhedor, seguro e emocionalmente saudavel para o desenvolvimento das criangas.

4 CONCLUSAO

A experiéncia vivenciada no desenvolvimento de atividades no ambito do Programa
Satde na Escola (PSE) demonstrou o quanto a escola pode ser um espago potente para a
promogao da saide mental infantil, sobretudo quando ha articulagdo entre os setores da saude
e da educagdo. O fortalecimento da inteligéncia emocional revelou-se uma estratégia eficaz
para estimular o autoconhecimento, a empatia, o controle emocional e o desenvolvimento de
relacdes saudaveis entre as criangas, contribuindo diretamente para a formagao de um ambiente
escolar mais acolhedor e inclusivo.
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A atuacdo dos alunos do Programa de Pos-Graduacao Multiprofissional em Saude da
Familia evidenciou a importancia de agdes integradas, planejadas e sensiveis ao contexto social
de cada territorio. O trabalho em equipe, aliado ao vinculo com a comunidade escolar, foi
fundamental para a construcao de intervencdes significativas e adaptadas as necessidades reais
das criangas atendidas.

Apesar dos avancos, o relato de experi€éncia também permitiu identificar desafios
importantes, como a necessidade de maior capacitagdo dos profissionais envolvidos, o
fortalecimento das politicas publicas intersetoriais e a ampliacdo do apoio institucional para
garantir a continuidade dessas agoes.

Conclui-se, portanto, que investir em acdes voltadas a saude mental na infincia, com
foco no desenvolvimento emocional e na atuagdo multiprofissional, ¢ um caminho promissor
para a consolidacdo dos principios do SUS e para a constru¢do de uma sociedade mais saudavel,
empatica e comprometida com o bem-estar coletivo desde os primeiros anos de vida.
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E DO ADOLESCENTE

PREVALENCIA DE TRANSTORNOS MENTAIS COMUNS EM PROFESSORES DE
MATEMATICA SOB PRESSAO POR INDICADORES DE DESEMPENHO

ERICA APARECIDA CANDIDA BARBOSA; MARINA PIRES BARBOSA; ROSIMEIRE
PEREIRA MARTINS; ELLEN CRISTINA SILVA; SILVANA GONCALVESDA SILVA;
RENATA DIAS FERREIRA ALENCAR; EDILENE MONTEIRO DE SOUSA

Introducéo: O cenario educacional brasileiro é marcado pela utilizagdo de avaliacOes em larga escala,
como o IDEB, para medir a qualidade do ensino. Nesse contexto, os professores de mateméatica
enfrentam uma carga adicional de responsabilidade, pois seus resultados s8o componentes centrais dos
indices oficiais. Essa cobranca exaustiva por desempenho discente tem sido associada ao aumento de
agravos a saude mental dos educadores, exigindo investigagdes que quantifiquem a magnitude desse
fenbmeno no ambiente escolar. Objetivo: Analisar a prevaléncia de sintomas relacionados a
transtornos mentais e o perfil epidemiol6gico de professores de matematica submetidos & pressao por
metas de proficiéncia em avaliagbes externas. M etodologia: Realizou-se um estudo epidemiol dgico
descritivo e transversal com docentes de matemética da rede publica. A coleta de dados ocorreu por
meio de questionarios sociodemograficos e escalas validadas para rastreamento de estresse e
ansiedade. As variaveis analisadas incluiram carga horéria, tempo dedicado a preparacdo para o IDEB
e percepcao de pressdo institucional. Resultados. Os dados revelaram uma alta prevaléncia de
sintomas de esgotamento emocional e transtornos mentais comuns entre 0s participantes. Observou-se
gue a percepcdo de cobranga excessiva por resultados estatisticos correlaciona-se diretamente com
niveis elevados de ansiedade e episddios de insbnia. Uma parcela significativa dos docentes relatou o
uso de medicacbes psicotrdpicas e a sensacdo de desvalorizacdo profissional quando as metas ndo sdo
atingidas, evidenciando que a salde mental é negligenciada em prol da produtividade numérica.
Conclusdo: O estudo aponta para um cenério epidemioldgico preocupante, no qual a busca por
indicadores de qualidade educacional tem gerado o adoecimento cronico dos professores de
matematica. Conclui-se gque é indispensavel arevisdo dos model os de gestéo baseados exclusivamente
em metas, além da implementacéo de programas de vigilancia epidemiol égica e suporte psicossocial
continuo para preservar aintegridade fisica e mental desses profissionais.

Palavras-chave: Epidemiologia, Salde do professor, Avaliacéo educacional.
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A INTERDEPENDENCIA ENTRE DINAMICAS FAMILIARESE O COMPORTAMENTO
SOCIAL NO CONTEXTO ESCOLAR: UMA ANALISE DE ESTUDOSEXPERIMENTAIS

ERICA APARECIDA CANDIDA BARBOSA; RELNA FAGUNDES FERNANDES; ROSALVA
MIRANDA; EDILENE MONTEIRO DE SOUSA; ROSIMARY MONTEIRO DE SOUSA
CARNEIRO; MARINA PIRES BARBOSA; RENATA DIAS FERREIRA ALENCAR

Introducéo: O ambiente escolar constitui o primeiro grande cenario de expansdo social para o
individuo, onde competéncias previamente moldadas no nucleo familiar sdo testadas e aprimoradas. A
literatura cientifica destaca que o sucesso da integracéo do aluno e seu desempenho académico néo
dependem apenas de fatores cognitivos, mas da qualidade dos vincul os estabel ecidos em casa. Estudos
experimentais demonstram que as préaticas educativas parentais e a estabilidade emocional no lar
funcionam como preditores diretos da capacidade de autorregulagéo e cooperacdo da crianca ou
adolescente com seus pares e professores. Objetivo: Analisar a influéncia das relacfes familiares e
sociais no processo de adaptacéo e desenvolvimento do estudante no ambiente escolar, identificando
como a colaboracdo entre essas instancias potencializa a aprendizagem e o comportamento social.
Metodologia: O presente trabalho baseia-se em uma sintese de pesquisas experimentais e quase-
experimentais publicadas em bases como SciELO e repositérios académicos. A andlise focou em
estudos que utilizaram grupos de controle, observactes sisteméticas em sala de aula e escalas de
avaliacdo de habilidades sociais. Foram selecionados trabalhos que correlacionam varidveis como
suporte parental, niveis de conflito familiar e a eficacia de intervencdes pedagdgicas focadas na
mediacdo de conflitos e no fortalecimento do vinculo escola-familia. Resultados: Os resultados
apontam que estudantes provenientes de ambientes familiares com comunicacdo assertiva e
monitoramento afetivo apresentam menores indices de agressividade e maior facilidade em seguir
regras coletivas. Observou-se que programas escolares que integram a participacdo ativa da familia
resultam em um aumento significativo nas habilidades pros sociais e na reducdo da evasdo. Além
disso, a qualidade das interagfes sociais dentro da escola atua como um fator de protecéo,
compensando eventuais vulnerabilidades do contexto domeéstico. Conclusdo: Conclui-se que a escola
ndo deve ser vista como umainstitui¢éo isolada, mas como parte de uma rede de cuidados que inclui a
familia e a comunidade. A harmonizagdo entre os valores familiares e as demandas escolares é
fundamental para garantir o pleno desenvolvimento humano, exigindo estratégias institucionais que
promovam o dialogo constante e o acolhimento das diversas configuragdes familiares no cotidiano
académico.

Palavras-chave: RelagBes familia-escola, Desenvolvimento socioemocional, Interacdo social.
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NIRSEVIMABE NA PREVENCAO DO ViRUS SINCICIAL RESPIRATORIO: IMPACTO NA
REDUCAO DE HOSPITALIZACAO PEDIATRICAS

MATHEUS MATHIAS ALEXANDRINOG; LUIZ GUSTTAVO SANTOS DE MORAIS

Introducgdo: A bronquiolite viral aguda (BVA) é uma infecgdo do trato respiratorio inferior que
acomete principalmente lactentes e criangas pequenas, sendo a principal causa de obstrugéo das vias
aéreas inferiores. Caracteriza-se por inflamagéo dos brénguios e manifesta-se com o primeiro episodio
de sibilancia em menores de dois anos. Os sintomas incluem tosse, sibiléncia, taguipneia e retracbes
torécicas, podendo evoluir com dificuldade alimentar. A etiologia é predominantemente viral, com
destaque para o virus sincicial respiratorio (VSR). Objetivo: Analisar as atualizagbes no manejo e na
prevencado da bronquiolite viral aguda, com énfase na utilizacdo profilatica do nirsevimabe.
Metodologia: Foi realizada uma revisdo bibliogréfica de artigos publicados entre 2021 e 2025 nas
bases de dados PubMed, Scielo e Google Scholar. Resultados: O nirsevimabe demonstra alta eficacia
contra hospitalizagdes por infecgdes do trato respiratério inferior associadas ao VSR, com reducdo
superior a 85% no risco de internagdo em lactentes imunizados. Esse beneficio é consistente em
ensaios clinicos e estudos de mundo real, que confirmam reducgdo de internacdo e admissdes em UTI
em menores de 12 meses, sem impacto relevante no tempo de permanéncia hospitalar, sugerindo agéo
preventiva primaria. Dados da Espanha demonstram alta cobertura e efetividade superior a 70% na
prevencdo de hospitalizacfes, alcancando mais de 90% na reducéo de admissdes em terapia intensiva.
No Brasil, foi incorporado ao Sistema Unico de Salide (SUS) em 2025, priorizando prematuros
menores de 37 semanas e criangas até 24 meses com comorbidades em dose Unica intramuscular por
temporada. A imunizac8o passiva pode ser administrada ap0s 0 nascimento, se estavel ou antes da
primeira sazonalidade do VSR. Conclusdo: Desse modo, o nirsevimabe representa uma abordagem
prética e eficaz na prevencéo do V SR, oferecendo protecédo prolongada em comparagao as estratégias
tradicionais. Sua implementacdo no SUS pode reduzir significativamente hospitalizacoes,
complicacdes e sobrecarga dos servigos de saude, especialmente em periodos sazonais. Assim,
promove a transicdo de um modelo reativo para uma estratégia preventiva, consolidando-se como
inovagdo promissora na pediatria preventiva, com impacto na morbimortalidade infantil e potencial
aplicacao futura ao acesso.

Palavras-chave: Bronquiolites viral aguda, Virus sincicial respiratorio, Nirsevimabe.

DOI: 10.5116V/iii-conaisa 77479



Revista Multidisciplinar em Saide ISSN: 2675-8008 V. 6,N°4, 2025

2)\S CONGRESSO NACIONAL DE
- o SAUDE INTEGRAL DA CRIANCA

E DO ADOLESCENTE

HESITACAO VACINAL NA ERA DIGITAL: IMPACTOS DA DESINFORMACAO NA
ADESAO AO CALENDARIO NACIONAL DE VACINACAO

LUIZ GUSTTAVO SANTOS DE MORAIS; MATHEUS MATHIAS ALEXANDRINO

Introducdo: A vacinacdo € uma das principais estratégias de salde publica para prevenir doencas e
promover aimunidade coletiva. No Brasil, o Programa Nacional de Imunizagdes (PNI), instituido em
1973, consolidou um sistema protetivo a populagdo, garantindo acesso gratuito a vacinas, soros e
imunoglobulinas pelo Sistema Unico de Satde (SUS). Esses imunizantes so fundamentais para a
prevencdo de doencas graves como a poliomielite, sampo, rubéola, tétano e coqueluche. Contudo, na
era digital, a desinformac&o disseminada tem reduzido a confian¢a da populagéo nas vacinas,
desencorajando a adesdo ao calendério vacinal. Objetivo: Analisar os desafios relacionados a
hesitacdo ao calendario e a disseminacéo de desinformagéo e suas implantacdes na adesdo ao
Calendério Naciona de Vacinag&o no Brasil. Metodologia: Foi realizada uma revisdo bibliogréfica de
artigos publicados entre 2021 e 2025 nas bases de dados PubMed, Scielo e Google Scholar.
Resultados: O PNI coordena campanhas anuais visando elevadas coberturas vacinais e protecdo
coletiva. Entretanto, desafios persistem, especialmente relacionados a disseminacéo de desinformacao
e ao crescimento de movimentos antivacina, que comprometem a confianga da populagdo. 1sso
impacta negativamente a adesdo vacinal, refletido no ndo alcance de metas, como na vacinag&o contra
febre amarela, e no surgimento de doencas imunopreveniveis, como sarampo e poliomielite. Ademais,
fatores estruturais, como desigualdades na infraestrutura, dificultam as estratégias de imunizacéo no
Brasil. Conclusdo: A desinformacdo em salde na era digital desafia a adesdo vacinal, dado que a
internet se tornou a principal fonte de informagdo da populacdo. A circulacéo de contelidos enganosos,
potencializada por mecanismos de busca e redes sociais, contribui para hesitagdo vacina e enfraquece
a confiangca em evidéncias cientificas. Portanto, inciativas como o projeto Salide com Ciéncia sao
relevantes no enfretamento das fake news, contribuindo para avancos como a saida do Brasil da lista
dos paises com maior nimero de criangas ndo vacinadas, refor¢cando a necessidade de fortal ecer
estratégias de comunicagdo e educacdo em salde baseadas em evidéncias para garantir a adeséo
vacinal e aprotecdo da populacdo pediatrica.

Palavras-chave: Hesitac&o vacinal, Vacinagdo, Programa nacional de imunizagdes.
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DERMATITE ATOPICA NA INFANCIA: DESAFIOS TERAPEUTICOSE NOVAS
PERSPECTIVAS COM IMUNOBIOLOGICO

LUIZ GUSTTAVO SANTOS DE MORAIS; MATHEUS MATHIAS ALEXANDRINO

Introducéo: Dermatite atopica (DA) € uma doenca inflamatdria cronica, ndo contagiosa, caracterizada
por prurido intenso, lesBes recorrentes e xerose cuténea. Trata-se de condi¢cdo multifatorial,
envolvendo disfungdo da barreira epidérmica, predisposicao genética e resposta imune exacerbada,
influenciada por fatores ambientais e emocionais. A infancia concentra a maior parte dos casos, com
inicio frequente nos primeiros anos de vida. A resposta imunoldgica é do tipo Th2, com aumento de
citocinas como 11-4/5/13, que perpetuam a inflamacdo. Alteragbes na microbiota cutanea,
espacialmente colonizagdo por Staphylococcus aureus, estdo associadas a piora do quadro clinico.
Objetivo: Analisar as principais abordagens terapéuticas na DA infantil, com énfase nas limitagdes do
tratamento convencional e nos avancos com terapias imunobiol 6gicas. M etodologia: Foi realizada
uma revisao bibliogréfica de artigos publicados em 2025 nas bases de dados PubMed, Scielo e Google
Scholar. Resultados: As terapias convencionais com emolientes, uso de corticosteroides topicos ou
inibidores da cal cineurina para crises e banhos mornos, permanecem como pilares no manejo da DA
infantil, sobretudo nos casos leves e moderados. Embora essas medidas proporcionem alivio
sintomaético, nem sempre sdo suficientes para garantir o controle completo da doenca, especialmente
nos quadros moderados e graves. Essa adesdo insuficiente contribui para persisténcia dos sintomas e
dificulta o controle pleno da doenca. O dupilumabe, um anticorpo monoclonal que bloqueia as
interleucinas IL-4/13, moléculas centrais na inflamagéo tipo 2, revolucionou o tratamento. Em
criancas de 06-11 anos, o dupilimabe também apresentou respostas duradouras e auséncia de aumento
significativo de infecgbes graves reforcam sua posi¢do como terapia de escolha em casos moderados a
graves refratarios ao tratamento convencional. Conclusdo: A DA infantil permanece como um desafio
clinico relevante, especialmente nos casos moderados a graves, em que o controle adequado da doenca
nem sempre € alcangado com as terapias tradicionais. Assim, o surgimento de imunobiol 6gicos,
dupilumabe, representa um avanco, proporcionando melhora clinica sustentada e perfil de seguranca
favoravel. Logo, aincorporagdo dessas novas estratégias terapéuticas, aliada ao manejo adequado ea a
promocao da adesdo ao tratamento, € fundamental para otimizar o controle da doenca e a qualidade de
vida dos pacientes pediétricos.

Palavras-chave: Dermatite atdpica, Dupilumabe, |munobiol dgicos.
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RESUMO

A dengue ¢ uma arbovirose transmitida pelo mosquito Aedes aegypti, que pode gerar Obitos.
No Brasil, o cendrio epidemioldgico € heterogéneo, com concentracao elevada em regides com
maior indice populacional. No Par4, embora haja periodos de reducdo de casos, a dengue
permanece como um problema de saude publica, com impacto significativo na populacao
pediatrica. Fatores climaticos tipicos, como altas temperaturas e chuvas intensas, favorecem a
proliferagdao do vetor e intensificam a transmissao. Destaca-se que o diagnostico em criangas €
adolescentes ¢ dificil, visto que as manifestacdes sdo inespecificas, aumentando o risco de
evolugdo para formas graves. Estudo epidemiologico descritivo, retrospectivo, com
abordagem quantitativa, fundamentado em dados do Sistema de Informagdes Hospitalares do
Sistema tnico de Satude (SIH/SUS), por meio das Tabulagdes de Saude (TABNET) do
Departamento de Informatica do SUS (DATASUS). As informagdes foram referentes ao
numero de internagdes por dengue no periodo de 2020 a 2025, em cada estado brasileiro, com
base na faixa etdria, contemplando os subgrupos: menor de 1 ano, 1 a 4 anos, 5 a 9 anos, 10 a
14 anos e 15 a 19 anos, com énfase no Norte, especificamente, no Para. Entre 2020 e 2025, o
Brasil apresentou 106.070 casos de internagdo por dengue, com um padrdo de distribuicao
heterogéneo, com maiores cargas no Sudeste (n=36.850) e Centro-Oeste (n=19.505), por
maior urbanizagdo e concentragdo populacional. O Norte apresentou menor nimero de casos
na populagdo infantojuvenil (8.790), porém com tendéncia crescente. O Pard destacou-se,
totalizando 3.348 internacdes, evidenciando aumento expressivo, sobretudo a partir de 2024.
Nesse estado a distribui¢do etaria revelou menor frequéncia em menores de 1 ano e pico entre
15 e 19 anos, influenciado por maior exposi¢do vetorial. Além disso, fatores como
vulnerabilidades socioambientais, falta de saneamento basico, mudancas climaticas,
cocirculagdo de sorotipos, explicam o aumento das hospitalizagdes. A dengue ¢ um desafio de
saude publica no Brasil, com picos sazonais e distribui¢do desigual. Fatores socioambientais
favorecem a transmissdo, enquanto limitagdes no controle incluem clima e resisténcia do
vetor. H4 subnotificagdo e uso de dados secundarios. Estratégias futuras devem priorizar
vigilancia, vacinacdo e acdes intersetoriais.

Palavras-chave: Dengue; Satide Coletiva; Criangas e Adolescentes.

1 INTRODUCAO

A dengue ¢é uma arbovirose sist€émica causada por um virus de RNA da familia
Flaviviridae, transmitida pela fémea do Aedes aegypti, podendo, apds um periodo de incubagdo
de 3 a 7 dias, ocorrer na forma classica com febre alta de inicio abrupto, cefaleia importante,
mialgia, artralgia, dor retro-orbitaria, alteragdes do paladar, exantema maculopapular, ou
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se persistir além de 7 dias, na forma grave, sendo associada a hemorragias, extravasamento
plasmatico e comprometimento de 6rgdos (Nesheiwat et al., 2024; Kularatne & Dalugama,
2022). Além disso, formas assintomaticas ocorrem mais em criangas, dificultando o
diagnostico, principalmente nas fases iniciais, devido a sobreposi¢ao dos sintomas clinicos com
varias outras doengas comuns nessa faixa etdria, podendo evoluir rapidamente para o dbito,
principalmente nas areas endémicas (Nogueira, 2005; Fanton & Da Silva Lima, 2023).

A respeito do panorama epidemiologico brasileiro de 2025, apresentou-se desde 2024 a
circulagdo de trés sorotipos do virus dengue (DENV-1, DENV-2 e DENV-3), com aumento da
propor¢ao de DENV-3 desde o ultimo trimestre, devido a isso, fez-se necessaria a vigilancia
continua, com foco na deteccdo precoce de surtos, anélise da letalidade e adogao de estratégias
como controle vetorial e vacinacao (Brasil, 2025).

Segundo a Secretaria de Saude Publica do Estado do Pard (SESPA), apesar da reducao
de casos, a vigilancia permanece essencial devido a circulacdo viral, subnotificacdo e
diversidade de sorotipos, mantendo impacto relevante, sobretudo na populagdo pediatrica.

A dinamica da dengue relaciona-se ao clima equatorial, em que chuvas favorecem
criadouros e altas temperaturas aceleram o ciclo do vetor e a incubagdo viral, aumentando a
transmissao (Komba et al., 2024). O trabalho se justifica haja vista que as criangas apresentam
amplo espectro clinico da patologia e frequentemente com manifestagdes inespecificas, o que
dificulta o diagnostico, embora essa faixa etaria seja uma das mais afetadas e possa evoluir para
formas graves (Rotella ef al., 2025).

O estudo objetiva analisar a distribuicdo temporal e regional da dengue no Brasil na
populacao infantojuvenil, com énfase na Regido Norte e no estado do Para, com o intuito de
identificar tendencias ao longo do tempo e principais contribuintes inter-regionais.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo, de cariter retrospectivo, com
abordagem quantitativa, fundamentado em dados secundarios sobre internagdes por dengue
no Brasil no periodo de 2020 a 2025. A populacdo de interesse compreendeu individuos na
faixa etaria de 0 a 19 anos, residentes nas cinco macrorregides brasileiras, com énfase na
Regido Norte e, especificamente, no estado do Para.

Foram utilizados dados do SIH/SUS, por meio do TABNET/DATASUS, acessado em
abril de 2026. Foram extraidas informagdes referentes ao nimero de internagdes por dengue
segundo ano de processamento por Unidade da Federagdo e faixa etaria, contemplando os
subgrupos: menor de 1 ano, 1 a4 anos, 5a 9 anos, 10 a 14 anos e 15 a 19 anos.

Para fins de andlise comparativa entre regides, os dados foram estratificados por
macrorregido (Norte, Nordeste, Sudeste, Sul e Centro-Oeste) e organizados em série historica
anual. A andlise intrarregional concentrou-se nos estados que compdem a Regido Norte,
permitindo identificar os principais contribuintes para a carga de internagdes pediatricas no
periodo. A distribui¢do etaria das internagdes no estado do Para foi analisada separadamente,
por ano e por subgrupo etario, com vistas a identificar tendéncias temporais e padrdes de
vulnerabilidade por idade.

A andlise dos dados foi realizada por meio de estatistica descritiva, com célculo de
frequéncias absolutas e avaliacdo de tendéncia ao longo do periodo estudado. Os resultados
foram organizados em tabelas de contingéncia e discutidos a luz da literatura cientifica
pertinente, considerando fatores epidemioldgicos, socioambientais e clinicos que influenciam
a distribui¢do da doenga na populagdo infantojuvenil.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Durante os anos de 2020 e 2025 o Brasil apresentou 106.070 casos de internacao por
dengue (Tabela 1), todavia apresentando uma distribuicdo desigual entre as unidades
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federativas. Esse quantitativo de casos esta diretamente relacionado a circulacdo de trés
sorotipos do virus dengue (DENV-1, DENV-2 ¢ DENV-3), com aumento da propor¢ao de
DENV-3 desde o ultimo trimestre de 2024 (Brasil, 2025)

Figura 1: Mapa de Sorotipos Dengue SE 01 a SE 04/2025
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Fonte: BRASIL 2025

Demonstra-se que a Regido Norte apresentou menor nimero absoluto de casos de
dengue na faixa etaria de 0 a 19 anos (8.790) entre 2020 e 2025, em comparagdo as outras
regides brasileiras (Tabela 1). Contudo, observa-se tendéncia de aumento progressivo dos casos
ao longo do periodo, evidenciando intensificacdo da transmissdo. Em contraste, regides como
Sudeste e Centro-Oeste apresentam maior carga e picos epidémicos mais acentuados o que pode
ser explicado por sua elevada densidade populacional e urbanizagdo acelerada (Chiappetta et
al., 2024).

Tabela 1: Casos de dengue entre 2020 e 2025 no Brasil por Unidade de Federacdo, na faixa
etaria de 0 a 19 anos.

Ano Regido  Regido Regido Regido Sul Regido  Brasil
processamento Norte Nordeste  Sudeste Centro-

Oeste
TOTAL 8.790 26.831 36.850 14.094 19.505 106.070
2020 748 3.605 1.832 1.286 2.128 6.185
2021 1.109 3.449 858 278 1.124 5416
2022 1.876 4.835 2.018 1.455 3.656 8.729
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2023 1.212 3.068 5.675 2.117 2.429 9.955
2024 1.792 7.672 19.631 6.724 7.814 29.095
2025 2.053 4.202 6.836 2.234 2.354 13.091

Fonte: Ministério da Saiude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS).
Acesso: 09 de abril de 2026.

Ressalta-se que segundo Soares ef al. (2020) na Regido Norte, fatores como
subnotificagdo, limitagdes no acesso aos servi¢os de satide e vulnerabilidades socioambientais
podem influenciar a magnitude observada, indicando que os dados podem subestimar a real
carga da doenca nesse territorio.

Tabela 2: Internagdes por dengue nos estados da regido Norte (2020-2025), no Brasil, na
faixa etaria de 0 a 19 anos.

Regido/Unidade da 2020 2021 2022 2023 2024 2025 TOTAL

Federacao

Regido Norte 748 1.109 1.876 1.212 1.792 2.053 8.790
Rondonia 162 76 663 503 178 131 1713
Acre 80 109 73 116 96 200 674
Amazonas 203 593 215 184 195 64 1.454
Roraima 47 5 2 5 13 18 90
Para 203 166 388 305 870 1.416 3.378
Amapa 5 6 1 16 287 70 385
Tocantins 48 154 534 83 153 154 1.126

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 2026.
Acesso: 09 de abril de 2026.

A analise integrada dos dados evidencia um padrao heterogéneo da dengue no territorio
brasileiro, com importantes implicacdes para a populagao pediatrica. A distribui¢do espacial da
incidéncia demonstra que na regido Norte, durante os anos de 2020 a 2025, na faixa etaria de 0
a 19 anos, contabilizou-se um total de 8.790 casos, destacando-se o estado do Para como
principal contribuinte para as internagdes pediatricas no periodo descrito (n= 3.348). (Tabela
2).

Além disso, verificou-se o aumento progressivo dos casos durante os anos no estado do
Par4, evidenciando uma tendéncia de crescimento na ocorréncia da doenga nesse territorio. Esse
padrao pode estar relacionado a ampliagdo e qualificacdo dos sistemas de vigilancia
epidemioldgica, com aumento da deteccao e notificagdo dos casos e com outros fatores bem
como a escassez de controle vetorial, o crescimento populacional acelerado, a urbaniza¢do nao
planejada e a pobreza, o que esta de acordo com Andrade ef al. (2023). Além disso, as mudangas
climaticas e a circulagdo simultdnea de diferentes sorotipos do virus tém influenciado a
gravidade das epidemias, contribuindo para um aumento das hospitalizagdes em periodos de
surtos (Brito et al. 2025; OPAS, 2023).
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Tabela 3: Distribuicdo etdria dos casos de dengue no estado do Paré entre 2020 e 2025.

Ano de Menordel l1a4anos Sa9anmos 10al14 15a19  Total
Processamento ano anos anos

2020 16 33 47 50 57 203
2021 11 28 45 33 49 166
2022 27 59 112 89 101 388
2023 24 46 75 73 87 305
2024 45 115 190 214 306 870
2025 74 202 316 394 430 1416
TOTAL 197 483 785 853 1030 3348

Fonte: Ministério da Saude - Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) 2026.
Acesso: 09 de abril de 2026.

Outro aspecto relevante ¢ a distribuicdo etdria das internagdes, observa-se menor
frequéncia em menores de 1 ano, tendo um aumento expressivo entre 10 ¢ 14 anos, € um pico
entre 15 e 19 anos (total=1030), faixa que concentra o maior nimero de interna¢des na maior
parte do periodo analisado, com crescimento acentuado nos anos mais recentes, especialmente
em 2025 que apresentou 1416 casos. Essa constatagdo estd alinhada com os resultados de
Andrade et al. (2022), que analisaram os casos de dengue no Nordeste brasileiro, evidenciando
o predominio nessa mesma faixa etaria, (10 a 14 anos) e com os resultados de Oliveira et al.
(2024).

Esse comportamento etdrio pode ser explicado por fatores como o aumento da
mobilidade social e da exposi¢cao ambiental ao vetor Aedes aegypti em criangas mais velhas e
adolescentes, especialmente em ambientes escolares e coletivos, e busca precoce pelo mercado
de trabalho. Além disso, destaca-se o possivel papel da amplificagdo imunoldgica em infecgdes
secundarias por diferentes sorotipos do virus da dengue, fenomeno que pode contribuir para
maior gravidade clinica e, consequentemente, maior necessidade de internacao nessas idades,
como evidenciado na analise de Carvalho et al. (2023).

4 CONCLUSAO

O perfil epidemiologico da dengue no Estado do Paré entre 2020 a 2025 evidencia que
a doenca permanece como um desafio critico de satide publica com picos sazonais pronunciados
e uma distribuicdo geografica heterogénea.

A alta incidéncia esta intrinsecamente ligada a determinantes socioambientais, como o
saneamento precario ¢ a urbanizacdo acelerada, que favorecem a proliferacdo do vetor e a
recorréncia de surtos. Este trajeto investigativo demonstra que, embora existam avangos nas
estratégias de controle, a eficacia das intervencgdes ¢ limitada pela complexidade dos fatores
climaticos e pela resisténcia do mosquito aos métodos tradicionais. Destaca-se que a
subnotificagdo de casos e a dependéncia de dados secundarios ndo refletem em tempo real a
dinamica local de transmissao.

Portanto, as perspectivas futuras devem focar no fortalecimento da vigilancia genomica,
na ampliacdo da cobertura vacinal e na implementacdo de politicas publicas intersetoriais que
integrem manejo ambiental e educacdo em satide para mitigar o impacto das futuras epidemias.
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RESUMO

As infecgdes respiratorias constituem um dos principais problemas de satde publica na
infancia, apresentando elevada incidéncia, morbidade significativa e importante impacto nos
servicos de saude, com destaque para a bronquiolite e a bronquite agudas como causas
constantes de internacdo. O objetivo principal ¢ analisar o perfil epidemioldgico das
internagdes por bronquiolite e a bronquite agudas em criangas paraenses. Trata-se de um
estudo epidemioldgico descritivo, retrospectivo e de abordagem quantitativa, com dados do
Sistema de Informacdes Hospitalares do Sistema Unico de Saude (SIH/SUS), por meio da
plataforma do Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS). Foram
incluidos dados das internacdes por bronquite e bronquiolite agudas em criangas de até 4 anos
no estado do Par4, no recorte temporal de janeiro de 2021 a janeiro de 2026, considerando as
varidveis sexo, faixa etaria, municipio de residéncia e cor/raca, seguido de posterior
organizagdo ¢ andlise desceitiva dos dados. Por tratar-se de dados secundarios, publicos e
anonimizados, dispensa-se parecer ético conforme a Resolu¢do CNS n°510/2016. Foram
identificados 7.533, com prevaléncia em individuos do sexo masculino, menores de 1 ano, de
etnia parda, residentes do municipio de Belém. Os achados indicam que o perfil
epidemioldgico deriva de causas multifatoriais, que envolvem fatores bioldgicos e
caracteristicas epidemiologicas, como desigualdades no acesso aos servigos de saude, a
composicdo demografica do estado, além de politicas de saneamento e servigos de saude
locais deficitarios. Nesse contexto, destaca-se a importancia do fortalecimento da Atengao
Primaria a Saude, com énfase em acdes de educacdo em saude voltadas a prevencao de
infecgodes respiratdrias, orientacdo aos cuidadores e incentivo a busca precoce por assisténcia,
contribuindo para a reducdo das internacdes.

Palavras-chave: Perfil epidemiologico; Hospitalizacao pediatrica; Satide infantil.

1 INTRODUCAO

As infecgdes respiratorias agudas constituem uma das principais causas de
morbimortalidade na infincia em todo o mundo, especialmente em criangas de 0 anos a 4
anos, sendo responsaveis por elevado numero de atendimentos e interna¢des hospitalares
(Ciapponi et al, 2024). Dentre essas condi¢des, destacam-se a bronquite aguda e a
bronquiolite, doengas que acometem predominantemente lactentes e pré-escolares, com
impacto significativo nos sistemas de saude, sobretudo em regides com maior vulnerabilidade
social.

A bronquiolite aguda caracteriza-se como uma infecc¢do inflamatéria dos bronquiolos,
geralmente de etiologia viral, tendo o virus sincicial respiratorio (VSR) como principal agente
associado, sendo reconhecido como a principal causa de hospitalizagdo em lactentes em escala
global (Mejias et al., 2022; Jah et al., 2025). Além disso, estudos evidenciam que outros virus
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respiratorios, como o rinovirus, também desempenham papel relevante na gravidade dos
quadros clinicos, contribuindo para maior variabilidade na evolucdo da doenca (Bastos et al.,
2022).

No Brasil, a bronquiolite apresenta importante impacto epidemioldgico, com padrdes
sazonais e distribui¢ao espacial que variam conforme caracteristicas regionais, influenciando
diretamente a ocorréncia de surtos e a demanda por servigos de satde. Andlises temporais e
espaciais demonstram que fatores climaticos, geograficos e socioecondmicos contribuem para
a concentracdo de casos em determinadas regides e periodos do ano, evidenciando a
necessidade de estratégias especificas de vigilancia e prevencao (Pereira ef al., 2023).

A maior vulnerabilidade das criangas, especialmente nos primeiros anos de vida, esta
relacionada a imaturidade do sistema imunoldgico, ao menor calibre das vias aéreas e a maior
exposi¢ao a agentes infecciosos (Costa ef al., 2022). Ademais, fatores como prematuridade,
condigdes socioeconomicas desfavoraveis, aglomeracdo domiciliar e acesso limitado aos
servicos de saude influenciam diretamente na ocorréncia e na gravidade dessas doengas,
aumentando o risco de hospitalizagdo (Ciapponi et al., 2024).

No contexto da regido Norte do Brasil, especialmente no estado do Par4, esses agravos
assumem relevancia ainda maior devido as desigualdades sociais, as limitagdes estruturais dos
servicos de saude e as caracteristicas ambientais que favorecem a disseminagdo de agentes
infecciosos. Além disso, estudos evidenciam que a distribui¢do das internagdes por
bronquiolite apresenta variacdes regionais importantes, influenciadas por fatores climaticos,
geograficos e socioecondmicos (Pereira et al., 2023).

Diante desse cendrio, o presente estudo tem como objetivo analisar o perfil
epidemioldgico das internagdes por bronquite e bronquiolite agudas em criangas no estado do
Para, considerando variaveis sociodemograficas e sua distribui¢do no periodo de 2021 a 2026.

2 MATERIAL E METODOS

Foi realizado um estudo epidemioldgico descritivo, retrospectivo, de abordagem
quantitativa, baseado na analise de dados secundérios provenientes do SIH/SUS,
disponibilizados publicamente na plataforma DATASUS. O estudo incluiu internagdes por
bronquite e bronquiolite agudas em criangas residentes no estado do Pard, no periodo de
janeiro de 2021 a janeiro de 2026. Foram consideradas todas as hospitalizagdes registradas na
faixa etaria de 0 a 4 anos, posteriormente estratificadas nos grupos menores de 1 ano e de 1 a
4 anos, conforme classificacdo etaria utilizada em estudos epidemiologicos de saude infantil
(Brasil, 2018). As varidveis analisadas foram sexo, faixa etaria, municipio de residéncia e
cor/raga. Os dados foram organizados em planilhas eletronicas e analisados por meio de
estatistica descritiva, com célculo de frequéncias absolutas e relativas, permitindo a descri¢cao
da distribuicdo das internagdes segundo as varidveis selecionadas. Por se tratar de dados
publicos, agregados e anonimizados, disponiveis em base de acesso livre, ndo houve
necessidade de submissdo do estudo ao Comité de Etica em Pesquisa, conforme as diretrizes
éticas aplicaveis a estudos com dados secundarios de dominio publico.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Distribuicao por sexo

Em relacdo a variavel sexo, em menores de 1 ano, foram registrados 2.659 (58,0%)
casos no sexo masculino e 1.918 (41,9%) no sexo feminino. De forma semelhante, na faixa
etaria de 1 a 4 anos, os meninos também apresentaram maior frequéncia, com 1.687
internacgdes (57,1%) em comparagdo a 1.269 casos no sexo feminino (42,9%). Esse padrao de
maior ocorréncia no sexo masculino manteve-se ao longo de todo o periodo analisado.

De acordo com Rifai et al. (2024), evidéncias apontam que fatores bioldgicos, como
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menor calibre das vias aéreas durante a infancia e diferengas no desenvolvimento pulmonar
entre os sexos, podem contribuir para a maior vulnerabilidade a bronquite e a bronquiolite na
populacdo masculina. Além disso, diferencas na resposta imunoldgica entre os sexos podem
favorecer maior gravidade dos casos respiratdrios em meninos, contribuindo para o maior
numero de internagdes nesse segmento.

Em adicdo as diferencas anatomicas das vias aéreas e da formacao pulmonar, estudos
indicam que fatores hormonais podem influenciar a resposta inflamatoria, tornando o sexo
masculino mais vulnerdvel a quadros respiratérios mais graves. Dessa forma, a maior
frequéncia de internagdes nesse grupo pode refletir tanto maior incidéncia quanto maior
gravidade das infec¢des (Sini de Almeida et al., 2024).

3.2  Distribuicdo por faixa etaria

A partir dos dados extraidos no SIH/SUS, entre os meses de janeiro de 2021 e 2026,
observou-se um total de 7.533 (100%) internagdes por bronquite aguda e bronquiolite aguda
no estado do Para em criangas de 0 a 4 anos. Destas, 4.577 (60,7%) ocorreram em menores de
1 ano e 2.956 (39,3%) na faixa etdria de 1 a 4 anos, revelando a maior prevaléncia dos casos
em lactentes.

O maior quantitativo de internacdes em criangas menores de 1 ano observadas neste
estudo esta de acordo com a literatura, dado que a idade precoce € considerada o principal
fator associado a gravidade das infecgdes respiratdrias. Infantes mais jovens, especialmente
nos primeiros meses de vida, apresentam maior frequéncia de hospitalizagao por bronquiolite,
com reducdo de casos conforme o aumento da idade (Costa et al., 2022)

A maior incidéncia em faixas etdrias menores, por ser explicada, em parte, pela
imaturidade do sistema imunoldgico nesses infantes, favorecendo, dessa forma, uma maior
suscetibilidade e gravidade das infecgdes respiratdrias (Bastos et al., 2022). Além disso, a
literatura evidencia que a bronquiolite ¢ uma das principais causas de hospitalizagdo em
criangas menores de dois anos, frequentemente associada a contaminagdo pelo virus sincicial
respiratorio, com destaque para fatores de risco como prematuridade e cardiopatia congénita
(Watanabe ef al., 2022).

3.3  Distribuicio por municipio de residéncia

No que se refere a distribuicdo por municipio de residéncia, observa-se uma
heterogeneidade marcada pela concentragdo expressiva em municipios mais populosos. No
recorte temporal definido, foram registradas no total 7.533 (100%) internacdes em criangas de
0 a 4 anos, sendo 0s municipios com maior nimero os de Belém com 919 (12,20%), Maraba
com 448 (5,95%), Cametd com 284 (3,77%), Abaetetuba com 266 (3,53%) e Parauapebas
com 200 (2,66%). Em contrapartida, a maioria dos municipios do estado apresentaram
nimeros significativamente inferiores, geralmente abaixo de 100 internagdes, indicando,
portanto, uma distribuicdo desigual dos atendimentos.

Esse padrdo pode ser compreendido a partir da distribuicdo populacional e dos
determinantes sociais da saude, uma vez que municipios mais populosos € com maior
densidade urbana, como Belém, Maraba e Parauapebas, tendem a concentrar maior niimero
absoluto de casos. Tal achado pode estar relacionado a maior circulagdo de agentes infecciosos
e a maior exposi¢do a fatores de risco, especialmente em contextos de maior adensamento
populacional (Facchini et al., 2018).

Ademais, a distribuicdo observada sugere que a ocorréncia das internagdes nao
depende exclusivamente do porte populacional, sendo influenciada por fatores regionais e
estruturais. Nesse sentido, diferencas na organizacdo da aten¢do primaria a satide, no acesso
aos servicos € em caracteristicas epidemiologicas locais podem impactar tanto a ocorréncia
quanto a necessidade de hospitalizacdo por bronquite e bronquiolite agudas (Malta et al.,
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2017; Chaves et al., 2024).

Por fim, a menor frequéncia de internacdes em determinados municipios ndo deve ser
interpretada como menor necessidade de atencao a saude, uma vez que pode refletir barreiras
de acesso, subutilizacdo dos servicos e limitagdes na capacidade assistencial local. Esse
cenario refor¢ga a importancia do fortalecimento da atencdo primaria e da ampliacdo da
capacidade resolutiva dos servigos de saude em regides menos assistidas, como estratégia
fundamental para promog¢do da equidade nos desfechos em satde infantil (Facchini et al.,
2018).

3.4  Distribuicao por cor/raca

A andlise da distribuicao racial das internagdes por bronquite aguda e bronquiolite
aguda em infantes de 0 a 4 anos evidenciou um predominio expressivo da populagdo parda na
amostra, de um total de um total de 7533 casos (100%), os pardos constituiram 6.310
(83,76%), seguidos por 238 (3,16%) de cor branca, 150 (1,99%) de populacdes indigenas, 33
(0,44%) de cor preta, e 33 (0,44%) de cor amarela. Além disso, em 769 (10,21%) dos casos
nado foi disponibilizada informag¢do quanto a raga.

Esse padrao reflete, parcialmente, a composi¢do demografica da populagdo, uma vez
que os individuos autodeclarados pardos sdo predominantes no estado, constituindo 69,87%
da populagdo da unidade federativa (IBGE,2022). Observa-se, no entanto, que a proporc¢ao de
internagdes neste grupo supera sua representatividade populacional, indicando que fatores
estruturais como desigualdades raciais podem estar associadas a maior exposi¢ao a fatores de
risco € a menor acesso oportuno a atengdo primaria, resultando em maior necessidade de
hospitalizagdo (Werneck, 2016).

Outrossim, destaca-se a representatividade expressiva da popula¢do indigena nas
internacdes, a qual, embora inferior a de pardos e de brancos, apresenta-se elevada,
especialmente quando se compara com a quantidade de indigenas na populacdo geral, que
segundo dados do IBGE (2022), ¢ de apenas 1,0% no estado do Para. Esse achado evidencia
que pessoas desse grupo se encontram frequentemente em condi¢des de vulnerabilidade, cuja
principal causa, de acordo com Machado et al. (2022) ¢ a frequente negligéncia por parte do
Estado no que tange a direitos como saneamento e servicos de satde, deixando-os mais
vulneraveis frente a fatores de risco para doencas respiratorias.

4 CONCLUSAO

As internagdes por bronquite e bronquiolite agudas no Pard concentram-se,
principalmente, em criangas menores de 1 ano, do sexo masculino e de cor/raga parda, com
maior frequéncia na capital do Estado do Para. Esse cenario resulta da combinagdo entre
fatores bioldgicos, como a imaturidade imunoldgica, e condigdes sociais, incluindo limitagdes
no saneamento € no acesso aos servicos de saude.

A maior ocorréncia nesses grupos indica que muitos casos poderiam ser evitados e
revelam fragilidades na atencdo a saiude infantil. Entre as limitagdes, destacam-se o uso de
dados secundarios, a possibilidade de subnotificacdo e falhas no preenchimento das
informacoes.

Diante disso, torna-se essencial o fortalecimento das estratégias de prevengdo,
vigilancia epidemiologica e qualificacdo da atengdo primdria a saude. Estudos futuros podem
aprofundar a andlise dos fatores envolvidos e avaliar estratégias capazes de reduzir essas
internagdes.
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RESUMO

As parasitoses intestinais na infincia configuram-se como um persistente e critico problema de
saude publica brasileira, sendo mais grave em regides de vulnerabilidade socioeconOmica,
como a Amazonia. A combinagdo de fatores socioambientais e climaticos cria um cenario ideal
para a manuteng¢ao e propagacao do ciclo bioldgico de diversos parasitas. Essas infecgdes, ndo
s30 apenas eventos agudos, mas condigdes cronicas que resultam em manifestagdes clinicas
severas, incluindo quadros de diarreia persistente, anemia ferropriva profunda e mé absor¢ao
de nutrientes. No publico infantil o comprometimento do crescimento somatico e do
desenvolvimento neuropsicomotor podem ser irreversiveis, havendo maior suscetibilidade em
criangas em idade escolar devido a imaturidade do sistema imunolédgico e ao contato direto com
solo e 4guas. Diante disso, este estudo teve como objetivo analisar as evidéncias cientificas
sobre os desafios epidemioldgicos e os impactos clinico-nutricionais dessas patologias na
regido amazonica. Trata-se de uma revisao de literatura realizada nas bases de dados Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) e Web of Science, utilizando descritores controlados e critérios de
inclusdo voltados a estudos cientificos publicados entre 2020 e 2025 sobre os desafios e
impactos clinicos das parasitoses intestinais em criancas em idade escolar. Os resultados
evidenciaram elevadas taxas de prevaléncia dessas infec¢cdes em populagdes vulneraveis, acima
de 80% com destaque para o poliparasitismo e sua associacdo com desnutricdo, déficit de
crescimento, anemia ferropriva e prejuizos no desenvolvimento cognitivo € no desempenho
escolar. Além disso, fatores ambientais caracteristicos da regido amazodnica, como a
sazonalidade das cheias, a contaminacdo de fontes hidricas e a precariedade do saneamento
basico, contribuem significativamente para a prevaléncia dessas infecgdes. Conclui-se que a
realidade amazOnica exige uma resposta intersetorial, unindo politicas de infraestrutura
sanitaria a programas robustos de educacao em saude e vigilancia epidemiologica continua para
mitigar esses impactos na satde infantil.

Palavras-chave: Helmintiases; Infec¢des por Protozodrios; Saneamento Basico.

1 INTRODUCAO

A parasitose caracteriza-se pela infestacdo de helmintos e protozoarios no aparelho
digestivo. Em infantes, a parasitose ¢ apontada como um sério agravo de satde publica, visto
que afeta individuos que estdo desenvolvendo a matura¢do do sistema imunolédgico, sendo,
portanto, desafiadora a manutencdo de habitos rigorosos de higiene nessa fase da vida (Silva,
2012). As parasitoses podem causar diversos danos a saude da crianga, incluindo diarreia,
anemia ferropriva e ma absor¢do nutricional. A perda de nutrientes e eletrolitos pode levar a
quadros de desnutricdo, comprometendo o crescimento estato-ponderal (Paixao ef al., 2025).

Determinadas parasitoses sdo mais comuns em criancas brasileiras, estas podem ser
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divididas em dois grupos principais a depender de seus agentes infecciosos. Entre as
Helmintiases, destacam-se a ascaridiase (Ascaris lumbricoides) popularmente conhecida como
lombriga, € considerada o parasita intestinal mais prevalentes na infancia. Ja a Ancilostomiase
(Ancylostoma duodenale e Necator americanus) conhecida como "amareldao", ¢ frequente em
juvenis e esta associada a penetracao das larvas, por meio da pele, frequentemente pelos pés ao
andar descalgo, ocasionando o desenvolvimento de anemia grave (Silva, 2012).

Outras helmintiases frequentes no Brasil sdo a Tricuriase (7richuris trichiura), a
Enterobiase (Enterobius vermicularis), a Esquistossomose (Schistosoma mansoni), a Teniase
(Taenia: Taenia solium e Taenia saginata) ¢ a Estrongiloidiase (Strongyloides stercoralis)
(Paixao et al., 2025).

Para Rodrigues (2008), as doencas causadas por protozoarios, mais comuns no Brasil,
sdo a Giardiase (Giardia lamblia ou Giardia intestinalis), que ¢ amplamente distribuida e
considerada o protozoario cosmopolita mais comum na infancia, sendo a causa frequente de
diarreia aguda ou cronica e ma absorcdo de nutrientes, além da Amebiase (Entamoeba
histolytica). Embora a espécie Entamoeba dispar seja morfologicamente idéntica e comensal
(ndo patogénica), a Entamoeba histolytica pode causar quadros graves de diarreia sanguinolenta
e abscessos hepaticos.

A disseminacdo desses parasitas estd diretamente ligada a falta de saneamento bésico,
consumo de agua e alimentos contaminados e ao habito de criangas brincarem com terra. Em
regides endémicas, como o Norte e Nordeste do Brasil, o percentual de infectados em
populagdes vulneraveis pode ser superior a 50% (Silva, 2012).

O isolamento geografico de comunidades ribeirinhas e indigenas também desempenham
um papel importante na manuten¢do do ciclo de vida dos parasitas. Adicionalmente, a
sazonalidade, influenciada pelo regime de chuvas e cheias dos rios, pode afetar a dispersao de
ovos e cistos, contribuindo para a endemicidade das infecgdes (Santos et al., 2010).

Dessa forma, torna-se justificavel a compreensdo desses desafios bem como o
desenvolvimento de estratégias de intervencao eficazes, que incluam melhorias no saneamento
basico, educacdo em saltide e programas de tratamento e controle parasitario, visando mitigar
os efeitos adversos na saude e no futuro das criangas amazonicas.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo constitui-se como uma revisao integrativa da literatura, de natureza
descritiva e abordagem qualitativa, fundamentada no protocolo sistematico de seis etapas para
a construcao de revisdes cientificas, conforme Mendes, Silveira e Galvao (2008). A definicao
do escopo desta pesquisa fundamentou-se na estratégia PCC (Santos; Pimenta; Nobre, 2007),
delimitando como P (Populacdo): Criangas em idade escolar (6 a 12 anos), como C
(Conceito): Infecgdes por enteroparasitas e suas repercussoes clinicas e nutricionais e, como C
(Contexto) Regido Amazonica. Com base nessa estrutura, a pergunta que norteou essa revisao
integrativa de literatura foi: "Quais sdo as evidéncias cientificas atuais acerca dos desafios
epidemioldgicos e das repercussodes clinico-nutricionais decorrentes das parasitoses intestinais
em criancas em idade escolar residentes na regido amazonica?".

A estratégia de busca contemplou as bases de dados PubMed (operada pelo National
Center for Biotechnology Information - NCBI), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Web of
Science, no periodo de janeiro de 2020 a dezembro de 2025. Foram aplicados os descritores
controlados extraidos dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e do Medical Subject
Headings (MeSH): "Enteropatias Parasitarias", "Helmintiases", "Infec¢des por Protozoarios",
"Crianga", "Estado Nutricional", "Amazonia", "Brasil", "Epidemiologia" e "Prevaléncia",
intercalados pelos operadores booleanos AND (para intersec¢ao de temas) e OR (para inclusdo
de termos correlatos).

Foram selecionados artigos originais em portugués, inglés e espanhol, no periodo de
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2020 a 2025 sobre enteroparasitoses na infancia amazonica e seus impactos clinico-nutricionais
ou determinantes socioambientais. Excluiram-se revisoes, editoriais, cartas, literatura cinzenta
(teses e dissertacdes), duplicatas e estudos fora da faixa etaria escolar ou do contexto geografico
amazoOnico. A selecdo final baseou-se na leitura criteriosa de titulos, resumos e textos integros,
garantindo aderéncia aos objetivos desta revisao.

O gerenciamento ¢ a triagem dos dados seguiram o protocolo PRISMA, com auxilio do
aplicativo Rayyan (QCRI) para a remocao de duplicatas e selecdo cega de titulos e resumos.
A selegdo foi realizada de forma independente por duas revisoras, com resolucdo de
divergéncias mediante consenso. Apds a leitura integral, os estudos foram catalogados no
Google Planilhas para a extragdo de varidveis como: autoria, ano, delineamento, prevaléncia
parasitaria, repercussoes clinicas e determinantes sociais. Esse banco de dados estruturado
viabilizou a analise comparativa e a sistematizag¢ao das evidéncias.

Realizou-se a analise tematica dos dados, estruturada em quatro eixos: prevaléncia e
perfil epidemioldgico regional; correlagdo entre carga parasitaria e déficit nutricional; impacto
do isolamento geografico e da sazonalidade amazonica; e barreiras de acesso ao saneamento e
a assisténcia bésica. Essa categorizagdo permitiu articular as evidéncias cientificas a realidade
socioambiental da crianga na Amazonia, fundamentando a discussdao sobre politicas publicas
adaptadas ao territorio.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca nas bases de dados em literaturas resultou na escolha de oito (08) estudos que
atenderam os critérios de inclusdo, permitindo a andlise do perfil epidemiologico das
enteroparasitoses na regido amazonica.

O Quadro 1 apresenta a caracterizagdo dos estudos incluidos na revisdo, distribuidos
entre delineamentos transversais, qualitativos, quantitativos e mistos. A organizacao
cronoldgica dos estudos evidencia uma evolugdo progressiva do enfoque cientifico, passando
de investigagdes predominantemente descritivas para abordagens que integram fatores
psicossociais e estruturais.

Quadro 1: Caracterizacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa (2010-2025)

Autor/Ano Tipo de estudo Resultados principais

O indice de positividade de 83% para parasitoses
Santos et al. em criancas, somado as precdarias condi¢oes de
(2010) Estudo transversal ~ [saneamento basico, fatores socioambientais e

imaturidade do sistema imune.

Silva et al. Frequéncia recorrente de parasitoses intestinais na
(2012) Estudo transversal  [infancia e a influéncia negativa no crescimento
fisico e intelectual.

IAssociacdo entre as parasitoses intestinais e a
Atten et al. Revisdo integrativa  |{desnutricdo, a anemia, o acometimento do

(2022) crescimento estato-ponderal e maior
vulnerabilidade a infecgoes.

Levantamento da prevaléncia e do perfil

Vieira ef al. [Estudo descritivo epidemioldgico de 57% em ribeirinhos,

(2024) isolamento geografico e a necessidade de agdes
rofilaticas

Oliveira et al. (2024) Relacdo entre a falta de higiene, agua nao tratada,

Estudo longitudinal. [falta de saneamento basico e a sazonalidade no
erfil epidemioldgico.
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Rodrigues et al. IAnalise e rela¢do do estado nutricional e a
(2024) Estudo transversal ~ presenca de parasitose intestinal e influéncia da
anemia ferropriva.

IAnalise de como Ancylostoma duodenale,

Paixao et al. IAbordagem mista Entamoeba histolytica e Giardia lamblia, podem
(2025) causar danos a saude, incluindo retardo no
crescimento, anemia e problemas
imunolégicos.

Cruz et al. (2025) |[Revisdo integrativa |Analise do impacto e da relacao entre o
saneamento basico ¢ a ocorréncia de doengas.

Fonte: elaborado pelos autores (2026)

A analise dos estudos selecionados demonstrou altas taxas de enteroparasitoses na
faixa etaria escolar (6 a 12 anos) na Amazonia, com uma positividade acima de 80%, de forma
geral, em comunidades periféricas, interioranas e ribeirinhas, caracterizadas por alta
vulnerabilidade socioambiental, por mas condigdes sanitdrias e habitos improprios,
evidenciando um cenario preocupante para saide publica, conforme Santos et al. (2010). Dessa
forma, o poliparasitismo ¢ considerado extremamente recorrente, evidenciando que a carga
parasitaria multipla ndo ¢ uma exce¢ao no contexto amazonico e, sim, um padrao.

Além disso, os dados certificam que a assolagdo por helmintos, principalmente o
Ascaris lumbricoides, esta profundamente ligada ao déficit de crescimento (estato-ponderal),
a esquistossomose (Schistosoma mansoni), a teniase (solitaria) e a estrongiloidiase
(Strongyloides stercoralis), de acordo com Paix@o et al. (2025). De acordo com as literaturas
revisadas, a ma absor¢ao de nutrientes— devido a competi¢cao entre o parasita € 0 organismo—
e a perda proteica intestinal ocasionam quadros de desnutri¢do cronica que compromete a
maturacao bioldgica da crianca, como desenvolvimento cognitivo, o desempenho escolar e o
crescimento estato-ponderal e resulta na maior vulnerabilidade a outras infecgdes (Attem et al.,
2022).

Em relagdo aos impactos hematoldgicos, as evidéncias apontam que a ancilostomiase ¢
a principal causa da Anemia ferropriva severa em criancas em idade escolar da regido,
conforme Rodrigues (2024). Essa condi¢do, somada a irritabilidade e aos quadros de nutricao
causados pela enterobiase, gera um impacto significativo e negativo na concentragdo € no
rendimento, uma vez que criangas com parasitas, em idade pré-escolares, t€ém graves danos no
desenvolvimento fisico e mental, conforme discutido por Silva (2012).

A discussdo dos resultados revela que o clima sazonal amazdnico atua como um
catalisador do ciclo parasitario. Exemplo disso, durante o periodo de cheia (época de chuva), a
dispersdo de cistos de protozodrios ¢ intensificada pela contaminagdo dos lengois fredticos e
mananciais, somada a falta de higiene e a ingestao de alimentos e de 4gua contaminada, segundo
Oliveira et al. (2024). Esse fendmeno ¢ agravado pela precariedade das solucdes de saneamento
basico. (Cruz et al., 2025).

As barreiras do acesso a saude sdo destacadas como um grande desafio epidemiologico,
visto que o levantamento epidemioldgico evidencia um percentual de 57% para protozoarios
no total de 130 ribeirinhos testados, segundo Vieira et al. (2024). Esses fatores somados ao
isolamento geografico dessas comunidades e a falta de recursos, dificulta a continuidade dos
protocolos de tratamento e as agdes de educagcdo em saude, principalmente em criangas,
resultando em intervengdes pontuais, “rasas” e pouco eficazes em uma interrupgao
permanente do ciclo de reinfeccdo parasitaria entre criangas, principalmente, em idade
escolar.

4 CONCLUSAO
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Os resultados evidenciam que as enteroparasitoses intestinais em criancas em idade
escolar na regido amazdnica mantém-se como um problema relevante de saiude publica
influenciado por determinantes socioambientais. As evidéncias analisadas demonstram alta
prevaléncia dessas infeccdes, frequentemente associadas ao poliparasitismo, o que aumenta
seus impactos clinicos e nutricionais, incluindo anemia ferropriva, desnutri¢gao e prejuizo no
desenvolvimento cognitivo e no desempenho escolar.

Além disso, fatores regionais especificos contribuem para a permanéncia e
intensificagdo do ciclo de transmissdo parasitaria. Fatores como sazonalidade e condigdes
ambientais da Amazonia, bem como as barreiras de acesso aos servigos de saude agravam esse
cenario, dificultando ac¢des continuas de prevengdo, diagnostico e tratamento.

Assim, torna-se essencial a implantacdo de estratégias integradas e sustentaveis que
envolvam melhorias estruturais em saneamento bdsico, fortalecimento da aten¢do primaria e
acgoes efetivas de educacao em satde. Essas medidas sdo fundamentais para reduzir a carga
dessas infec¢des e promover melhores condigdes de saude e desenvolvimento para criangas da
Amazonia.
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PERCEPCAO DE FONOAUDIOLOGASBRASILEIRAS SOBRE O AFETO NA CLIiNICA
FONOAUDIOLOGICA

JULIANA PINHEIRO DOS SANTOS; IRANI RODRIGUES MALDONADE

Introducdo: O cuidado acolhedor € um pilar essencial do desenvolvimento infantil, uma vez que os
cuidadores provém as experiéncias formativas primordiais da crianga. Embora diretrizes mundiais
reforcem essa premissa, ha escassez de estudos que articulem o afeto como elemento potencializador
das intervencdes fonoaudiol égicas. A inclusdo da dimensdo afetiva e da intersubjetividade fundamenta
uma clinica humanizada, na qual o processo terapéutico € estabelecido como um espago de
corresponsabilizacdo entre o profissional e a familia, superando o modelo restrito a orientagdo dos
responsaveis. Objetivo: Analisar a percepcao de fonoaudidlogos sobre a afetividade e seus impactos
na pratica clinica, visando fundamentar uma assisténcia integrada as vivéncias familiares.
Metodologia: Os dados compdem pesquisa de mestrado em andamento, aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa da instituicso de origem. A primeira fase da coleta de dados consistiu na aplicacio
de um questionério on-line a fonoaudiodlogos, recrutados por meio de convites em rede social
(Instagram) e e-mail institucional da SBF2 aos seus associados. O instrumento, composto por 32
questdes abertas e fechadas, investigou como as participantes articulam teorias afetivo-relacionais no
cotidiano clinico e no trabalho com familias. Resultados. 114 fonoaudiélogas brasileiras participaram
da coleta, reconhecendo a importancia do afeto. As participantes afirmaram que ele é facilitador do
desenvolvimento da linguagem, relacionando-se com a evolugéo terapéutica e no trabalho com
familias. Contudo, identificou-se uma lacuna significativa na formacéo profissional e inseguranca
técnica paralidar com dindmicas familiares complexas. Esses dados enfatizam que o reconhecimento
do valor do afeto ainda ndo é acompanhado por uma instrumentalizacdo tedrica robusta. Conclusao:
Os fonoaudiélogos reconhecem o afeto como ferramenta clinica essencial a evolugao terapéutica,
embora manifestem despreparo técnico para o seu manejo prético. Este cenario revela um
descompasso entre a formagdo académica e as exigéncias da realidade assistencial, evidenciando que
as diretrizes de ensino ndo suprem tal demanda de forma estruturada. Portanto, ressalta-se a
necessidade de que o tema sgja incluido de forma integrada na formagéo académica do fonoaudidlogo,
visando néo apenas qualificar a assisténcia, mas também fortalecer o modelo de cuidado humanizado
na soci edade.

Palavras-chave: Fonoaudiologia, Afeto, Atencdo a salde.
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INFLUENCIA DA EXPOSICAO PASSIVA AO TABACO E GRAVIDADE DA
BRONQUIOLITE EM LACTENTES: UMA REVISAO DE LITERATURA

BRUNA BEATRIZ BORBA MUNDIM: BEATRIZ SOARES DOS SANTOS PEREIRA: MARIA
EDUARDA HOLANDA SIPAUBA; JOAO BATISTA GOMES MARIANO JUNIOR; SILVESTRE
JULIO SOUZA DA SILVEIRA

Introducéo: A bronquiolite é a principal causa de infec¢do do trato respiratério inferior em lactentes,
com elevada morbidade e importante impacto nas hospitalizacdes, sobretudo nos primeiros meses de
vida. O virus sincicial respiratdrio (VSR) é o principal agente etioldgico, e a gravidade depende da
interacdo entre fatores biol6gicos e ambientais. Entre os fatores modificéveis, destaca-se a exposi¢do
passiva ao tabaco, associada a inflamagdo das vias aéreas, prejuizo da depuragdo mucociliar e maior
susceptibilidade a infeccbes virais. Objetivo: Anaisar ainfluéncia da exposi¢éo passiva ao tabaco no
desenvolvimento e na gravidade da bronquiolite em lactentes. M etodologia: Revisao de literatura, de
caréter descritivo, conduzida a partir da pergunta norteadora: “Qual € a influéncia da exposicao
passiva ao tabaco no desenvolvimento e na gravidade da bronguiolite em lactentes?’. Utilizaram-se os
descritores bronquiolite, virus sincicial respiratdrio e tabagismo passivo, combinados pel os operadores
booleanos AND e OR. A busca foi realizada nas bases PubMed, BVS/LILACS e SciELO, com
identificagdo inicial de 16 estudos. Incluiram-se artigos publicados entre 2016 e 2026, disponiveis na
integra, com acesso gratuito, em portugués, inglés ou espanhol. Apds aplicacdo dos critérios de
elegibilidade, 10 artigos compuseram a amostra final. Resultados. Os estudos demonstraram
associacdo consistente entre exposi¢ao passiva ao tabaco e piores desfechos em lactentes com
bronquiolite. Observou-se maior frequéncia de hospitalizacdo, necessidade ampliada de
oxigenoterapia e suporte ventilatorio, além de prolongamento do tempo de internagdo entre criangas
expostas a fumaga do cigarro. O tabagismo materno e o convivio domiciliar com fumantes mostraram-
se fatores independentemente relacionados a maior gravidade clinica. Embora prematuridade e
imaturidade imunol égica ampliem a vulnerabilidade ao VSR, o0s achados reforcam que a exposi¢éo
passiva constitui o principal fator agravante evitavel. Episodios graves na infancia também se
associaram a prejuizos persistentes da fungéo pulmonar. Conclusdo: A exposi¢ao passiva ao tabaco
destaca-se como importante determinante modificavel da gravidade da bronquiolite em lactentes. Sua
associagcdo com hospitalizacdo, suporte ventilatorio e maior tempo de internagdo evidencia a
necessidade de fortalecer politicas publicas antitabagismo, medidas educativas e intervengdes voltadas
a promocédo de ambientes domiciliares livres de fumaca, com potencial de reduzir desfechos graves e
proteger a salde respiratériainfantil.

Palavras-chave: Bronquiolite, Virus sincicial respiratorio, Tabagismo passivo.
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O TRABALHO GRUPAL COMO ESTRATEGIA DE CUIDADO EM SAUDE MENTAL
PARA ADOLESCENTESNA ATENCAO PRIMARIA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

ILANA KELLY CABRAL; MATEUSDE LIMA ALMEIDA; PEDRO PAULO DE MELO MONTE;
VIRNA FERREIRA SILVA; FRANCISCO WELLISON COELHO DOS SANTOS

Introducdo: A adolescéncia é um periodo marcado por intensas transformagfes emocionais, sociais e
identitarias, frequentemente associado ao surgimento de sofrimento psiquico. No contexto da Atengao
Primaria & Saude (APS), torna-se fundamental o desenvolvimento de estratégias que favoregcam a
promocé&o da salide mental, o fortalecimento de vinculos e a criag8o de espagos de escuta qualificada.
Nesse cenario, o trabalho grupal destaca-se como dispositivo potente, ao possibilitar a troca de
experiéncias, 0 reconhecimento entre pares e a construgdo de pertencimento, contribuindo para o
cuidado integral dos adolescentes. Objetivo: Relatar a experiéncia de um grupo de salde mental com
adolescentes em uma Unidade Basica de Salide, destacando suas contribuicdes para o cuidado em
saude mental na APS. Relato de experiéncia: Trata-se de um grupo em andamento, realizado
guinzenalmente em uma Unidade Basica de Salde no municipio de Quixad&CE, conduzido por
equipe multiprofissional de residentes em Salide da Familia e Comunidade, composta por profissionais
de psicologia, enfermagem, odontologia, farmécia e medicina veterindria. O grupo foi estruturado a
partir da identificacdo de elevada demanda de adolescentes com sofrimento psiquico, ndo sendo
possivel suprir integralmente as necessidades por meio de atendimentos individuais. E destinado a
adol escentes do territorio, abordando questfes relacionadas a salide mental por meio de metodologias
participativas, como rodas de conversa, dindmicas grupais e atividades expressivas. S&o trabal hados
temas como emocdes, ansiedade, conflitos familiares, autocuidado, autoconhecimento, dentre outros.
Observa-se que 0 espaco grupal favorece a expresséo de vivéncias, ainteracdo entre os participantes e
o fortalecimento de vinculos, configurando-se como ambiente de acolhimento e troca. Ao longo dos
encontros, percebe-se maior participacdo dos adolescentes e ampliagdo do compartilhamento de
experiéncias, contribuindo para o desenvolvimento de habilidades emocionais e sociais. Conclusdo: A
experiéncia demonstra que o trabalho grupal com adolescentes na APS configura-se como uma
estratégia relevante, viavel e de baixo custo para o cuidado em salde mental. Ao favorecer atroca
entre pares, a construcdo de pertencimento e a expressao emocional, o grupo amplia as possibilidades
de cuidado no territério, mostrando-se uma alternativa eficaz e acessivel para atender as demandas
desse publico, especialmente no contexto do SUS.

Palavras-chave: Adolescentes, Salide mental, Atencdo priméria a salde.
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HIGIENE E SEXUALIDADE: EQUIDADE ENTRE GENEROS DESDE A
PUBERDADE

ISADORA DE ARAUJO ZOTTI; LAURA SILVA LEAL; MARIA LUIZA NANNINI
KULIK

RESUMO

Introducio: A infancia e a adolescéncia sdo fases determinantes para o desenvolvimento da
sexualidade. Nesse contexto, a educagao sexual no ambiente escolar € uma estratégia essencial
para a promocdo da saide e prevencdo de agravos, especialmente em cenarios de
vulnerabilidade social, ao abordar temas como higiene intima, puberdade, infecc¢des
sexualmente transmissiveis (ISTs), gravidez na adolescéncia e violéncia de género,
contribuindo para o desenvolvimento de autonomia e comportamentos mais Sseguros.
Objetivos: Promover a educagdo em higiene pessoal e intima, bem como a conscientizagao
sobre sexualidade, entre estudantes de um colégio publico em uma area de risco da regiao
Metropolitana de Curitiba, visando a melhoria da saude, do bem-estar e a promogado da equidade
de género desde a puberdade. Relato de Experiéncia: Foi realizada uma a¢ao de educacdo em
saude por meio de uma aula expositiva-dialogada direcionada a alunos do sexto ano do ensino
fundamental ao terceiro ano do ensino médio de um colégio estadual no municipio de Colombo
(PR), no 2° semestre de 2025. Os materiais utilizados incluiram slides expositivos e atividades
interativas em formato de quiz. Os temas foram adaptados conforme a faixa etaria das turmas
participantes. Para os alunos do sexto ao oitavo ano, foram abordados a anatomia basica dos
orgaos sexuais, higiene intima, puberdade, menstruacdo, abuso e bullying. Ja para estudantes
do nono ao terceiro ano, os temas incluiram anatomia basica dos 6rgaos sexuais, acesso aos
servigos de satde pelo Sistema Unico de Saude (SUS), sexo seguro, métodos contraceptivos e
ISTs. A atividade foi estruturada em trés momentos: inicialmente, realizou-se a exposi¢ao
dialogada dos conteudos; em seguida, aplicou-se um quiz interativo com o objetivo de estimular
a participacao ativa dos alunos e avaliar a compreensao dos temas abordados; por fim, foi aberto
um espago para esclarecimento de duvidas, permitindo que os estudantes apresentassem
questionamentos e compartilhassem suas percepcoes sobre assuntos discutidos. Conclusées: O
projeto de educacdo sexual no ambiente escolar mostrou-se uma estratégia eficaz na promogao
da saude, com alta participacao dos estudantes e adequada compreensao dos contetidos. Além
disso, a experiéncia contribui positivamente para a formac¢do dos académicos de medicina,
apesar das limitagdes na avaliacdo dos resultados.

Palavras-chave: Saude do adolescente; Vulnerabilidade social; Promoc¢ao da satde.

1 INTRODUCAO

A infancia e a adolescéncia constituem fases determinantes para a construcdo da
consciéncia sobre a sexualidade. Nesse cenario, a Educacdo Sexual no ambiente escolar
desempenha papel fundamental ao promover o acesso a informagdes de diversos temas, como
prevencgdo de ISTs, gravidez na adolescéncia, violéncia de género, bullying, saude mental e
desigualdade de género. Além disso, contribui para a desconstrucdo de tabus e estigmas ainda
presentes na sociedade, favorecendo o desenvolvimento de atitudes mais conscientes, criticas e
responsaveis, bem como o fortalecimento da autonomia dos jovens em relag@o ao proprio corpo
e suas escolhas (Herat et al., 2018; Sekhar et al., 2024).
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Nesse sentido, conforme preconizado pela Academia Americana de Pediatria (AAP) e
SIECUS (Sexuality Information and Education Council of the United States), a introdugao
precoce dessas tematicas (entre os cinco € os dez anos de idade) ¢ fundamental para que as
criangas desenvolvam uma compreensao saudavel de seus corpos, de seus limites e das relagdes
interpessoais (Sekhar et al., 2024). Ademais, tal abordagem amplia a capacidade de reconhecer,
prevenir e se proteger de situagdes de risco. Tal aspecto torna-se ainda mais relevante diante da
expressiva prevaléncia de abuso sexual infantil, uma vez que, segundo a Secretaria de
Vigilancia em Saude e Ambiente, no periodo de 2015 a 2021, foram notificados 202.948 casos
de violéncia sexual contra criangas e adolescentes no Brasil, dos quais 41,2% ocorreram em
criancas ¢ 58,8% em adolescentes. Observa-se ainda, maior acometimento do sexo feminino,
que corresponde a 76,8% das notificagdes, embora o problema atinja ambos os sexos (Brasil,
2023).

Destaca-se também a importancia da abordagem da violéncia de género no contexto da
Educacgdo Sexual, especialmente considerando sua elevada prevaléncia e impacto na saude
publica. Estima-se que, anualmente, 246 milhdes de criangas e adolescentes sejam expostos a
alguma forma de violéncia de género, incluindo maus-tratos, bullying, abuso psicolégico,
assédio sexual, tanto dentro quanto fora do ambiente escolar. Esse cenario evidencia a
magnitude do problema e reforca o papel da escola como espago estratégico para a
disseminagdo de informagdes que auxiliem na identificagdo de situagdes de violéncia, no
reconhecimento de relagdes abusivas e no conhecimento dos mecanismos de denuncia e
prote¢do, contribuindo, assim, para a interrup¢ao do ciclo de violéncia e sua ndo perpetuagao
(Unesco, 2018).

A satde menstrual e sua importancia t€ém sido historicamente negligenciadas, sobretudo
em decorréncia de tabus, desinformacdo, escassez de dados, estigmas e discriminacao
relacionados a menstruacao, bem como da influéncia de estruturas patriarcais na producao do
conhecimento e na organizagdo dos sistemas de saude em nivel global. Nesse sentido, a saude
menstrual deve ser compreendida como um componente essencial da saude integral das pessoas
que menstruam, abrangendo tanto as experiéncias ao longo do ciclo menstrual quanto o
acesso a condigdes adequadas de higiene, incluindo informagdes precisas, uso correto de
produtos menstruais e descarte adequado (De Paula et al., 2025). A educacdo sexual insere-se,
portanto, como uma estratégia fundamental para a promog¢ao da equidade, ao ampliar o acesso
a informacdo qualificada, reduzir vulnerabilidades e desmistificar tabus associados a
menstruagdo. Ademais, contribui para a promocao da satde e do bem-estar ao criar um espago
seguro de dialogo, sendo especialmente relevante na prepara¢do de meninas pré-menarca para
a puberdade, reduzindo a ansiedade e auxiliando nos cuidados durante o periodo menstrual
(Adomaitis et al., 2026).

A atividade sexual durante a adolescéncia, quando ndo acompanhada de orientagdo
adequada e acesso a métodos de prevengdo, associa-se a desfechos adversos relevantes, como
a ocorréncia de gestagdes nao planejadas e o aumento da incidéncia de infecgdes sexualmente
transmissiveis (ISTs) (Azevedo et al., 2015). A gravidez na adolescéncia configura-se como
um importante problema de satde publica, estando relacionada a maiores riscos de
complicagdes maternas e fetais, além de representar a segunda principal causa de morte entre
meninas de 15 a 19 anos em nivel global (Sekhar et al., 2024). Ademais, impacta
significativamente a trajetoria educacional dessas jovens, uma vez que esta associada a evasao
escolar e a interrupgao dos estudos, o que, por sua vez, reduz oportunidades futuras de inser¢ao
no mercado de trabalho e desenvolvimento socioecondmico (Cruz et al., 2021; Sekhar et al.,
2024). Nesse contexto, destaca-se a importancia da educacao sexual, especialmente no que se
refere a orientagdo sobre o acesso a métodos contraceptivos e preservativos de forma gratuita
nos servigos de saude, bem como ao acompanhamento e acolhimento dos adolescentes,
contribuindo para a prevencdo de agravos e para a promocao da satde sexual e reprodutiva
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(Mattos, 2025).

Ademais, existe a percepcao, ainda difundida em determinados contextos, de que a
Educacao Sexual poderia incentivar o inicio precoce da atividade sexual entre adolescentes. No
entanto, evidéncias cientificas demonstram o contrario. A educacdo sexual promove maior
compreensao sobre o proprio corpo, a sexualidade e a satde reprodutiva, favorecendo a tomada
de decisdes mais conscientes, maduras e responsaveis. Nesse sentido, associa-se a redugdo da
probabilidade de envolvimento em comportamentos sexuais de risco, além de contribuir para o
adiamento do inicio da atividade sexual. Além disso, sua implementagdo estd relacionada a
diminui¢dao da prevaléncia de infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs) e da gravidez na
adolescéncia. A educacdo sexual também desempenha papel relevante na prevengdo e
identificacdo de situagdes de abuso infantil, ao ampliar o acesso a informagdo e fortalecer a
autonomia dos jovens. Por fim, contribui para a promog¢ao da equidade de género, dos direitos
humanos e da justica social, ao fortalecer a compreensao critica das normas de género e das
relagcdes interpessoais, colaborando para a construcdo de uma sociedade mais inclusiva,
alinhando-se diretamente aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), especialmente
ao ODS 3 (Saude e Bem-estar), ODS 5 (Igualdade de Género) e ODS 10 (Reducdo das
Desigualdades) (Herat et al., 2018; Renganathan, 2023; Sekhar et al., 2024).

2 RELATO DE EXPERIENCIA

O projeto de educacao em satude foi realizado em um colégio estadual no municipio de
Colombo (PR), no segundo semestre de 2025, como parte de um projeto de extensdo da Escola
de Medicina e Ciéncias da Vida, da Pontificia Universidade Catélica do Parana (PUCPR),
campus Curitiba. A iniciativa consistiu na realizagao de palestras destinadas a turmas do sexto
ano do ensino fundamental ao terceiro ano do ensino médio, abordando temas relacionados a
saude sexual, higiene pessoal, bullying e abuso. As aulas foram estruturadas de acordo com a
faixa etaria de cada turma, diferenciando-se entre ensino fundamental ¢ ensino médio, com o
objetivo de adequar o contetido a realidade ¢ ao nivel de compreensdo de criancas e
adolescentes.

Os materiais utilizados incluiram apresentagdes em slides com contetido expositivo e
atividades interativas em formato de quiz. Os temas foram ajustados conforme as turmas
participantes. Para os alunos do sexto ao oitavo ano, foram abordados conteudos relacionados
a anatomia bésica dos o6rgdos sexuais, higiene intima, puberdade e suas mudangas corporais,
menstruagdo, abuso e bullying. Ja para estudantes do nono ao terceiro ano, os temas incluiram
anatomia basica dos 6rgdos sexuais, acesso as servicos de satde pelo Sistema Unico de Satde
(SUS), sexo seguro, métodos contraceptivos e infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs). A
atividade foi organizada em trés momentos: inicialmente, realizou-se a exposi¢ao dialogada dos
conteudos; em seguida, aplicou-se um quiz interativo com o objetivo de estimular a
participagdo ativa dos alunos e avaliar a compreensdo dos temas abordados; por fim, foi aberto
um espago para esclarecimento de duvidas, permitindo que os estudantes apresentassem
questionamentos e compartilhassem suas percepcdes sobre assuntos discutidos, prezando
sempre pela sua integridade e privacidade.

A linguagem utilizada pelos académicos de medicina, tanto na exposi¢do oral quanto
nos materiais didaticos, foi adaptada para um nivel acessivel, evitando o uso de termos técnicos
e facilitando a compreensdo por parte das criancas e adolescentes. O quiz foi conduzido por
meio da leitura das perguntas em voz alta pelos palestrantes, e as respostas dos alunos por
levantamento de mdos no momento que julgavam correta, devido a auséncia de recursos
tecnoldgicos individuais para a coleta de dados. Antes do inicio da palestra, foram distribuidos
papéis e canetas para que os alunos pudessem realizar perguntas de forma anénima sobre os
temas abordados, tendo em vista o carater sensivel de alguns temas abordados. Em relagao
aos contetdos sobre bullying e abuso, buscou-se estabelecer um ambiente acolhedor e seguro,
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incentivando os alunos a compartilharem possiveis situagcdes vivenciadas. Nesses casos, 0s
académicos orientam sobre a importancia de comunicar os responsaveis € a equipe escolar,
além de fornecer informacdes e¢ medidas de protecdo e encaminhamento adequado para
denuncia.

De maneira geral, a implementagdo do projeto apresentou resultados favoraveis,
evidenciados pela participagdo respeitosa e ativa dos estudantes, bem como pela adequada
compreensdo dos contetidos, observada por meio das atividades interativas. Para os académicos
de medicina, a experiéncia teve carater formativo significativo, possibilitando a aplicacao
pratica dos conhecimentos adquiridos ao longo da graduagdo, além do desenvolvimento de
habilidades de comunicagdo e trabalho em equipe. Ademais, a vivéncia promoveu reflexao
acerca da importancia da promocao da saide em ambientes escolares e do papel que os alunos
de medicina tém, e terdo apds formados, na disseminagdo de informagdes sobre saude e o
impacto capaz de mudar a realidade de diversas pessoas.

3 DISCUSSAO

O presente projeto, fundamentado na implementacao de agdes educativas voltadas a
higiene e a sexualidade no ambiente escolar, evidenciou a participagao e a curiosidade ativa de
estudantes de todas as faixas etdrias (do sexto ano do ensino fundamental ao terceiro ano do
ensino médio) durante as atividades propostas. Observou-se elevado engajamento dos alunos
ao longo da intervengdo, expresso por meio da interagdo durante as exposi¢des, da adesdo a
dinamica interativa, como o quiz, ¢ da formula¢ao de perguntas andnimas.

Destaca-se que a interacdo variou conforme a faixa etaria, sendo mais expressiva entre
os estudantes do sexto e oitavo ano do ensino fundamental, quando comparado aos do terceiro
ano do ensino médio. Entre os mais jovens, observou-se maior espontaneidade e abertura dos
alunos para dialogo, o que possibilitou, inclusive, a realiza¢do de demonstragdes praticas, como
a técnica adequada de utilizagdo do preservativo masculino. Por outro lado, entre os estudantes
mais velhos, a participagdo mostrou-se mais reservada e timida, possivelmente relacionada a
fatores como constrangimento e tabus relacionados a temaética.

Ademais, a forma de condugdo das atividades pelas académicas de medicina, aliada a
escolha de estratégias pedagdgicas adequadas - como a utilizagdo de linguagem acessivel e
adequada a faixa etaria - parece ter favorecido o engajamento dos estudantes e a construgdo de
um ambiente de didlogo propicio. Nesse sentido, o uso de perguntas andnimas mostrou-se uma
estratégia relevante, ao contribuir para redugdo de barreiras relacionadas ao constrangimento.

Essas observagoes estdo alinhadas a literatura cientifica, que descreve a necessidade de
contemplar trés esferas de aprendizagem na educagdo sexual, sendo elas: dominio de
aprendizagem cognitiva (aquisicdo de conhecimento), dominio de aprendizagem afetiva
(sentimentos, valores e atitudes) e dominio de aprendizagem comportamental (habilidades
praticas, como comunicacdo e tomada de decisdes) (Sekhar et al., 2024). Nesse contexto, a
aplicacao do presente projeto concentrou-se predominantemente no dominio cognitivo, por
meio da transmissao de informacoes relacionadas a educa¢do sexual. Entretanto, também
abrangeu, de forma parcial, o0 dominio afetivo, ao proporcionar um espago seguro para que os
alunos compartilhassem vivéncias pessoais, expressas em duvidas e, eventualmente, relatasse
situacdes de abuso ou bullying, possibilitando acolhimento e orientagao.

Estudos que avaliam a efetividade da educacdo sexual no ambiente escolar
demonstraram resultados consistentes, incluindo maior compreensdo sobre diversidade
sexual, menor indice de homofobia, melhor entendimento das normas e papéis de género,
promogao da equidade de género, fortalecimento de nogdes de direitos e justi¢a social, al;em
da prevencdo de violéncia nas relagdes interpessoais. Ademais, observa-se também, o
desenvolvimento de habilidades comunicativas e de tomada de decisdo entre os estudantes
(Goldfarb, 2020). Dessa forma, o projeto teve como objetivo contribuir para o
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desenvolvimento, a capacidade de reconhecer e se proteger de situagdes de risco, a
valorizagdo das diferencas individuais e a compreensdo da importancia da saude sexual. A
realizacao das atividades no ambiente escolar mostra-se relevante, considerando que os temas
abordados frequentemente sdo tratados como tabu, tanto no contexto familiar quanto social.

Nesse sentido, a escola configura-se como um espago privilegiado para a promogao de
discussdes abertas, baseadas em evidéncias cientificas e livres de julgamentos. A atuacdo de
estudantes de medicina nesse cenario potencializa o acesso a informagdes qualificadas,
podendo representar, para muitos jovens, uma das poucas oportunidades de orientagdo
adequada sobre o cuidado com o préprio corpo e com as relagdes interpessoais. Tal importancia
se acentua diante da persisténcia de estigmas que associam a educa¢do sexual a conteudos
inadequados, gerando siléncio, vergonha e desinformagao (Bishop et al., 2022).

Como limitagdes, destaca-se a auséncia de instrumentos para avaliagdo objetiva dos
resultados, bem como a impossibilidade de acompanhamento longitudinal dos estudantes,
impedindo a analise de possiveis mudancas comportamentais ao longo do tempo.

4 CONCLUSAO

A educacao sexual no ambiente escolar configura-se como uma estratégia fundamental
de promog¢do da satde, reducdo de vulnerabilidades e desenvolvimento da autonomia,
especialmente quando introduzida precocemente entre criangas e adolescentes, alinhando-se
diretamente aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), especialmente ao ODS 3
(Satde e Bem-estar), ODS 5 (Igualdade de Género) e ODS 10 (Reducao das Desigualdades).
Neste contexto, o projeto de educagdo de saude demonstrou-se uma estratégia eficaz na
abordagem da tematica de sexualidade, apresentando resultados favoraveis, evidenciados pela
participagdo ativa dos estudantes e pela compreensdo adequada dos conteudos, observado pelas
atividades interativas. Ademais, o uso de dinamicas participativas e linguagem acessivel
contribuiram para a construcdo de um ambiente acolhedor e propicio ao dialogo, favorecendo
o engajamento dos alunos e o sucesso da atividade.

Para os académicos de medicina, a experiéncia mostrou-se relevante na formacao
profissional, ao possibilitar a aplicacdo direta de conceitos adquiridos durante a graduagao, o
desenvolvimento de habilidades de comunicacdo e a compreensdo da importancia da promogao
de satde no ambiente escolar. Como limitagdes, destacam-se a falta de instrumentos de
avaliagdo objetiva dos resultados e a impossibilidade de acompanhamento longitudinal,
evidenciando a necessidade de estudos que avaliem o impacto destas intervengdes a longo
prazo.
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PROGRAMA DE SAUDE NA ESCOLA: RELATO DE EXPERIENCIA

PRISCILA FABIANE MORAES FREITAS, NATHALLY MACIEL RATES; JULY DE OLIVEIRA
VENITES

Introducédo O ambiente escolar é reconhecido como um espaco privilegiado para o desenvolvimento
de ac¢les de promocédo da salde, considerando sua capacidade de alcancgar criangas e adolescentes em
fase de formacéo de héabitos e valores. Nesse contexto, o Programa Salide na Escola (PSE) surge como
uma estratégia fundamental de integrac@o entre os setores da salde e da educacdo. A atuacdo
multiprofissional no &mbito do PSE é fundamental para a efetividade das agdes desenvolvidas, uma
vez que envolve diferentes areas do conhecimento, como enfermagem, odontologia, nutrigéo,
psicologia, entre outras. Essa diversidade de saberes contribui para uma abordagem mais ampla e
qualificada das necessidades de salde dos escolares, favorecendo intervencfes que contemplam
aspectos fisicos, mentais e sociais. Objetivo O presente relato de experiéncia tem como objetivo
descrever as atividades desenvolvidas por residentes da Residéncia Multiprofissional em salde da
familia no ambito do Programa Salde na Escola, uma perspectiva multiprofissional, evidenciando a
importancia da atuacdo integrada, os métodos utilizados e os resultados observados durante sua
execucdo. Relato de experiéncia: Os encontros ocorreram inicialmente em escolas de ensino
Fundamental e E.M.E.I, foram realizados diversos encontros. A abordagem multiprofissional contou
com atividades |udicas e supervisionadas incluindo temas como alimentacdo saudével, salde mental,
escovacdo bucal e verificagdo da acuidade visual, medi¢cdo e pesagem das criangas. Conclusdo: A
experiéncia relatada busca evidenciar a relevancia da atuacdo intersetorial e 0 papel da escola como
cendrio estratégico para a promogdo da saude. Conclui-se que o Programa Salde na Escola é uma
importante ferramenta para promogao da salide no ambiente escolar, contribuindo para a formagdo de
habitos saudaveis desde ainfancia. Experiéncias como essa reforgam aimportancia daintegracéo entre
setores e da realizacdo de agles continuas e plangjadas. Ademais, atroca de conhecimento envolvendo
os profissionais da salide e os educandos.

Palavras-chave: Atuacdo multiprofissional, Promoc&o da salide, Ambiente escolar.
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SEMENTES DO BEM: CULTIVANDO SAUDE PARA MENTE, CORPO E COMUNIDADE

ROSIMARY MONTEIRO DE SOUSA CARNEIRO; SUELY GONCALVES DE SOUZA; ELAINE
LUIZ MARTINS OLIVEIRA; LARISSA KELLEN DE SOUSA CARNEIRO; AMELIA MARIA DE
LIMA MARTINS; SUZANA QUEIROZ RIBEIRO MARTINS DE ARAUJO; LUCIDALVA
SANTOS AMORIM

Introducgdo: A escola desempenha um papel crucial na formagdo da consciéncia ecoldgica e na
promocado de hébitos saudaveis desde a infancia. No cenério atual, onde 0 uso excessivo de telase o
sedentarismo afetam o desenvolvimento das criancas, o projeto " Sementes do Bem™ propde a inser¢éo
do meio ambiente no cotidiano escolar como uma ferramenta pedagogica viva. Ao transformar o
ambiente escolar em um espaco de cultivo e contato com a natureza, busca-se combater o déficit de
natureza e estimular o desenvolvimento cognitivo e emocional dos alunos das séries iniciais educagéo
infantil. Objetivo: Este estudo objetiva analisar os impactos da implantagdo de uma horta escolar
pedagdgica na saude e no aprendizado de alunos do 1° ao 5° ano. A pesqguisa foca em observar o
estimulo a alimentacéo saudavel, a reducdo da ansiedade infantil e o fortalecimento de competéncias
socioemocionais, o trabalho em equipe e a responsabilidade com o ecossistema. M etodologia: A
metodologia adotada foi a pesquisa-agdo, com caréter qualitativo e participativo. Durante o periodo
letivo, os alunos participaram de oficinas préticas que integraram o curriculo escolar (ciéncias,
matemética e artes) ao manejo daterra, plantio de mudas e compostagem. Foram utilizados registros
em diarios de classe, produgdes artisticas das criancas e entrevistas com educadores e responsaveis
para avaliar as mudancas de comportamento e a aceitagcéo de novos alimentos no refeitério escolar.
Resultado: Os resultados indicaram um aumento significativo no interesse dos alunos pelo consumo
de vegetais cultivados por eles mesmos, promovendo uma educacdo nutricional eficaz. Notou-se uma
melhora na concentragéo e no comportamento colaborativo em sala de aula, além de uma maior
conscientizacdo sobre a preservacdo ambiental. O projeto envolveu as familias, que passaram a
reproduzir pequenas hortas em suas residéncias, estendendo o impacto positivo da escola para a
comunidade. Conclusdo: Conclui-se que a educagcdo ambiental pratica nas séries iniciais funciona
como um catalisador de salde integral. Ao cultivar a terra, as criangas cultivam também o cuidado
com o préprio corpo e com o proximo, demonstrando que a escola verde é um ambiente essencial para
aformacao de cidaddos conscientes, saudaveis e resilientes.

Palavras-chave: Educacdo ambiental, Horta escolar, Salde infantil.
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REDE DE APOIO SOCIAL DE ADOLESCENTESRIBEIRINHOS: ENTRE A PRESENCA
ESTRUTURAL E A LIMITACAO FUNCIONAL NO ACESSO AO CUIDADO

JULIA DE MIRANDA BEZERRA; TATIANA DO SOCORRO DOS SANTOS CALANDRINI;
DEMILTO YAMAGUCHI DA PUREZA; DILSON RODRIGUES BELFORT; STEPHANIE
VANESSA PENAFORT MARTINS CAVALCANTE; RAQUEL DIASBOTELHO BORBOREMA,;
VALDECYR HERDY ALVES

Introducéo: A rede de apoio social constitui importante determinante das condi¢des de salde na
adolescéncia, especialmente em contextos de vulnerabilidade territorial, como comunidades
ribeirinhas. Embora a presenca de vinculos familiares e comunitarios seja frequentemente identificada,
sua efetividade no suporte a demandas relacionadas a salde e a sexualidade permanece pouco
explorada. Nesses contextaos, fatores como isolamento geografico, limitacdes de acesso aos servicos e
barreiras socioculturais podem interferir na mobilizagdo desse apoio. Objetivo: Analisar a rede de
apoio social de adolescentes ribeirinhos, considerando sua estrutura e funcionalidade no acesso ao
cuidado. Metodologia: Trata-se de estudo com abordagem quantitativa e qualitativa, a partir de
andlise secundéria de dados oriundos de pesquisa realizada com adolescentes de éreas fluviais do
municipio de Santana/AP. Foram analisados dados quantitativos (n=261), por meio de estatistica
descritiva, e dados qualitativos (n=58), submetidos a andlise de contelido. As analises foram
conduzidas de forma complementar, considerando as especificidades de cada abordagem. Resultados:
Observou-se predominéancia de apoio familiar como principal referéncia para decisdes (87,5%) e
resolucdo de problemas (85,6%). Entretanto, parcela expressiva dos adolescentes relatou ndo
conversar sobre sexualidade (34,4%) e transformac@es corporais (25,4%), evidenciando limitacéo
funcional darede. Os dados qualitativos refor¢cam esse achado ao apontarem barreiras como vergonha,
medo de julgamento e dificuldade de comunicacdo. Relatos indicam ainda escassez de espagos
institucionais de dialogo e orientacéo, tanto na escola quanto nos servicos de salde. Identificou-se
baixa centralidade dos servicos de salide, com maior procura por redes informais, como rezadeiras e
vizinhos (51,0%), em detrimento da Atencdo Priméria. Adicionalmente, observaram-se dificuldades
relacionadas ao acesso fisico aos servicos, incluindo barreiras de deslocamento e disponibilidade de
atendimento. Tais resultados indicam a coexisténcia de uma rede estrutural mente presente, porém
fragilizada em sua capacidade de resposta as necessidades dos adolescentes. Conclusdo: A rede de
apoio socia dos adolescentes ribeirinhos apresenta-se como estruturada, porém limitada em sua
funcionalidade, especialmente em temas sensiveis. Esses achados evidenciam a necessidade de
estratégias que fortalecam a comunicacdo, o vinculo e a atuagdo da Atencéo Priméria, considerando as
especificidades territoriais e socioculturais, visando qualificar o cuidado e ampliar o acesso a
informacdes e servigos de salide.

Palavras-chave: Adolescente, Apoio social, Atencéo primaria a salde.
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DESENVOLVIMENTO DE TECNOLOGIA LEVE PARA O FORTALECIMENTO DA REDE
DE APOIO SOCIAL DE ADOLESCENTESNA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

JULIA DE MIRANDA BEZERRA; TATIANA DO SOCORRO DOS SANTOS CALANDRINI;
DEMILTO YAMAGUCHI DA PUREZA; DILSON RODRIGUES BELFORT; STEPHANIE
VANESSA PENAFORT MARTINS CAVALCANTE; BIANCA DARGAM GOMESVIEIRA;
VALDECYR HERDY ALVES

Introducéo: A fragilidade na mobilizagdo das redes de apoio social de adolescentes em contextos
vulneraveis representa um desafio para a Atencéo Priméria a Salide, especial mente quando associada a
barreiras comunicacionais e limitacOes territoriais. A producéo de tecnologias leves pode contribuir
para qualificar o cuidado e orientar préticas profissionais mais resolutivas. Nesse cenério, destaca-se a
necessidade de instrumentos gque auxiliem os profissionais naidentificacdo ndo apenas da existéncia,
mas da funcionalidade dessas redes no catidiano do cuidado. Objetivo: Desenvolver produtos técnicos
voltados a identificacdo, analise e fortalecimento da rede de apoio social de adolescentes ribeirinhos
na Atencdo Priméaria a Salde. M etodologia: Estudo de natureza aplicada, fundamentado na andlise de
dados quantitativos e qualitativos de adolescentes de areas fluviais de Santana/ AP. Foram elaborados
produtos técnicos orientados a prética profissional, incluindo guia técnico, protocolo operativo,
material audiovisual e matriz de monitoramento, com base nos principais desafios identificados na
mobilizac8o da rede de apoio. Resultados: Os produtos desenvolvidos contemplam estratégias para
identificagcdo da rede de apoio, avaliacdo de sua funcionalidade e defini¢cdo de condutas. O guia
técnico sistematiza conceitos e orientagOes préticas para atuagdo no territério. O protocolo operativo
organiza o processo de cuidado em etapas, incluindo acolhimento, identificacdo, classificacdo e
intervencdo. O material audiovisual simula situactes reais de atendimento, evidenciando abordagens
inadequadas e qualificadas. A matriz de monitoramento possibilita 0 acompanhamento das agoes, por
meio de indicadores simples. Em conjunto, esses instrumentos favorecem a incorporacdo da temética
da rede de apoio no processo de trabalho das equipes, ampliando a capacidade de resposta as
demandas dos adolescentes. Esses produtos respondem as principais fragilidades identificadas, como
dificuldade de comunicacéo, baixa busca por servicos de salde e substitui¢do por redes informais.
Conclusao: A elaboracdo de tecnologias leves, fundamentadas em evidéncias, contribui para a
qualificacéo da prética na Atencdo Primaria, favorecendo aidentificagéo e o fortalecimento das redes
de apoio social de adolescentes. Esses produtos ampliam a capacidade de intervencdo dos profissionais
e podem apoiar a organizacao do cuidado em contextos territoriais complexos.

Palavras-chave: Atencdo primariaa salde, Tecnologia em salide, Adolescente.
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INICIACAO CIENTIFICA E PRODUCAO DE TECNOLOGIASEM SAUDE: EXPERIENCIA
NA ANALISE DE REDES DE APOIO DE ADOLESCENTESRIBEIRINHOS

JULIA DE MIRANDA BEZERRA; TATIANA DO SOCORRO DOS SANTOS CALANDRINI;
DEMILTO YAMAGUCHI DA PUREZA; DILSON RODRIGUES BELFORT; STEPHANIE
VANESSA PENAFORT MARTINS CAVALCANTE; DIEGO PEREIRA RODRIGUES;,
VALDECYR HERDY ALVES

Introducdo: A iniciacdo cientifica desempenha papel relevante na formacéo académica,
especialmente quando articulada a produgdo de conhecimento aplicado e a realidade dos servicos de
salde. A andlise de redes de apoio social em contextos vulneraveis constitui oportunidade para o
desenvolvimento de competéncias investigativas e criticas. Objetivo: Relatar a experiéncia de
iniciacdo cientifica na andlise de dados sobre redes de apoio social de adolescentes ribeirinhos e na
elaboragcdo de produtos técnicos para a Atencdo Priméria & Saude. Relato de experiéncia: A
experiéncia foi desenvolvida a partir da andlise secundaria de dados quantitativos e qualitativos de
adol escentes residentes em areas fluviais do municipio de Santana/AP. O processo envolveu revisao
de literatura, aprofundamento tedrico sobre determinantes sociais da salide e capacitacdo em métodos
de andlise estatistica e qualitativa. Destaca-se que a participacdo ativa da bolsista nas diferentes etapas
da pesquisa possibilitou o desenvolvimento de habilidades relacionadas a leitura critica de dados,
organizacdo de informagfes e tomada de decisdes analiticas. A interpretacdo integrada dos dados
possibilitou a identificacdo de uma rede de apoio estruturalmente presente, porém limitada em sua
funcionalidade. Com base nesses achados, foram elaborados produtos técnicos voltados a pratica
profissional, incluindo guia técnico, protocolo operativo, material audiovisual e instrumento de
monitoramento. Mais do que a producdo dos materiais, o processo de construcdo favoreceu a
articulagdo entre teoria e pratica, permitindo compreender como evidéncias cientificas podem ser
traduzidas em estratégias concretas de intervencdo no cuidado. A participacgo em discussdes com a
equipe de pesquisa e na construcdo desses produtos favoreceu o desenvolvimento de competéncias
relacionadas a andlise critica, tradugdo do conhecimento e articulagéo entre pesquisa e prética em
saude. Adicionalmente, a vivéncia possibilitou maior compreensao das especificidades territoriais e
das barreiras enfrentadas por adolescentes ribeirinhos, ampliando a sensibilidade para a atuagcéo em
contextos de vulnerabilidade. Conclusdo: A iniciagdo cientifica, quando orientada por dados reais e
voltada a producdo de solugdes aplicaveis, contribui para a formacdo de profissionais mais criticos e
comprometidos com as demandas do territorio. A integracdo entre andlise de dados e desenvolvimento
de tecnologias em salide potencializa o impacto social da pesquisa e fortalece a relagdo entre ensino,
pesqguisa e servico.

Palavras-chave: Iniciacdo cientifica, Adolescente, Salde coletiva.
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EDUCACAO EM SAUDE SOBRE ATIVIDADE FiSICA EAMAMENTACAO NO ENSINO
MEDIO: RELATO DE EXPERIENCIA COM METODOLOGIASPARTICIPATIVAS

PRICILA GOMES FERNANDES; DEMILTO YAMAGUCHI DA PUREZA; DILSON
RODRIGUES BELFORT; STEPHANIE VANESSA PENAFORT MARTINS CAVALCANTE;
GIZELLY COELHO GUEDES; TATIANA DO SOCORRO DOS SANTOS CALANDRINI;
VALDECYR HERDY ALVES

Introducdo: A prética de atividade fisica durante o periodo de amamentacéo € influenciada por
fatores que extrapolam a dimensdo individual, incluindo condi¢fes sociais, apoio e organizagdo da
rotina. Nesse sentido, a abordagem de temas relacionados a salide da mulher no ambiente escolar pode
contribuir para a formacgédo critica de adolescentes, ampliando a compreensdo sobre cuidado,
maternidade e determinantes sociais da salide. Objetivo: Relatar a experiéncia de uma acdo educativa
sobre atividade fisica e amamentacdo desenvolvida com estudantes do ensino médio, com énfase na
organizagdo didatico-pedagdgica da atividade e no uso de metodologias participativas. Relato de
experiéncia: Trata-se de uma agdo educativa realizada com 32 estudantes do 3° ano do ensino médio,
com duracdo de 1h30min, estruturada em momentos sequenciais: acolhimento, sensibilizac8o inicial,
desenvolvimento de roda de conversa em quatro blocos teméticos (atividade fisica, amamentacéo,
apoio social e determinantes sociais da saude) e sintese final. Foram empregadas estratégias
participativas, como termbmetro de opinides, dindmica de mitos e realidades, painel coletivo e
discusséo de situagbes-problema, com o objetivo de estimular o protagonismo dos estudantes e a
construcdo coletiva do conhecimento. Observou-se participacdo geral moderada, com maior
engajamento em dindmicas interativas que exigiam posicionamento ativo dos participantes. As
discussdes evidenciaram reconhecimento, por parte dos estudantes, de aspectos como sobrecarga
materna, influéncia da rotina, necessidade de apoio social e impacto das condicbes de vida sobre o
autocuidado e a prética de atividade fisica. Também emergiram reflexdes sobre julgamento social,
desigualdade de responsabilidades no cuidado e aimportancia de considerar a mulher como sujeito de
atencdo em saude. Conclusdo: A utilizagdo de metodologias participativas favoreceu a
problematizacéo de temas complexos e pouco explorados no contexto escolar, contribuindo para o
desenvolvimento de uma compreensdo ampliada sobre salide da mulher e determinantes sociais. A
experiéncia demonstrou viabilidade pedagogica para abordar temas sensiveis em salde no ensino
medio, reforcando o potencial da escola como espaco de didlogo, escuta e formagao critica.

Palavras-chave: Educagdo em salide, Amamentacdo, Atividade fisica
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PERCEPCOES DE ADOLESCENTES SOBRE AMAMENTACAO E ATIVIDADE FiSICA
APOSACAO EDUCATIVA ESCOLAR

PRICILA GOMES FERNANDES; DILSON RODRIGUES BELFORT; DEMILTO YAMAGUCHI
DA PUREZA; STEPHANIE VANESSA PENAFORT MARTINS CAVALCANTE; RAQUEL DIAS
BOTELHO BORBOREMA; TATIANA DO SOCORRO DOS SANTOS CALANDRINI;
VALDECYR HERDY ALVES

Introdugéo: A forma como adolescentes compreendem a satide da mulher e a maternidade influencia
atitudes, comportamentos e praticas sociais futuras, especialmente no que se refere ao apoio as
mulheres no periodo de amamentacdo. A abordagem desses temas no ambiente escolar pode favorecer
0 desenvolvimento de uma visdo critica sobre cuidado, autocuidado e determinantes sociais da salde.
Objetivo: Analisar as percepgdes construidas por adolescentes apds uma acdo educativa sobre
amamentagdo, autocuidado e pratica de atividade fisica, com énfase nas mensagens elaboradas para
seus pares. Metodologia: Estudo descritivo, de abordagem qualitativa, realizado com 28 estudantes do
ensino médio participantes de uma a¢cdo educativa sobre atividade fisica, amamentacdo e apoio social.
Os dados foram coletados por meio de instrumento estruturado contendo trés questBes abertas,
relacionadas aos aspectos que mais chamaram atencdo na atividade, as dificuldades enfrentadas por
mulheres lactantes e as mensagens consideradas importantes para outros adolescentes. As respostas
foram organizadas e analisadas de forma descritiva, com identificacdo de nacleos de sentido
recorrentes. Resultados: Os estudantes destacaram, inicialmente, a relevancia do tema e da forma
dialogada de conducéo da atividade, valorizando a possibilidade de fala, escuta e reflexdo sobre uma
realidade pouco debatida no cotidiano escolar. Entre as dificuldades atribuidas as mulheres lactantes,
sobressairam a falta de apoio, a sobrecarga, 0 cansaco, as dificuldades financeiras, o sofrimento
emocional e o julgamento social. As respostas também indicaram reconhecimento de que a pratica de
atividade fisica no periodo de amamentacéo ndo depende exclusivamente da vontade individual, mas
de condigdes concretas de vida. Quanto as mensagens dirigidas a outros adolescentes, predominaram
contelidos relacionados a empatia, ao acolhimento, ao ndo julgamento, ao apoio as mulheres e a
necessidade de maior responsabilidade social diante da maternidade e da salide feminina. Conclusao:
A acdo educativa favoreceu a ampliaca@o do repertério critico dos adolescentes sobre amamentacao,
autocuidado e desigualdades no cuidado em satide. Além de reconhecerem dificuldades vividas por
mulheres lactantes, os participantes produziram mensagens socialmente orientadas, sugerindo
potencial formativo da escola para estimular atitudes de empatia, respeito e corresponsabilidade.

Palavras-chave: Adolescente, Amamemntac&o, Apoio social.
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APOIO SOCIAL COMO EIXO ESTRUTURANTE DA SAUDE DE MULHERES
LACTANTES: ANALISE A PARTIR DA PERCEPCAO DE ADOLESCENTES

PRICILA GOMES FERNANDES; DEMILTO YAMAGUCHI DA PUREZA; DILSON
RODRIGUES BELFORT; STEPHANIE VANESSA PENAFORT MARTINS CAVALCANTE;
ANDRE GUAYANAZ LAURIANO; TATIANA DO SOCORRO DOS SANTOS CALANDRINI;
VALDECYR HERDY ALVES

Introducdo: O apoio social é determinante para a salide de mulheres no periodo de amamentacdo, e
sua auséncia intensifica a sobrecarga e compromete o bem-estar fisico e emocional. A compreensao
desse fendmeno por adol escentes € relevante, pois contribui para a formagéo de atitudes relacionadas
ao cuidado e a corresponsabilizacdo. Objetivo: Analisar como 0 apoio social foi reconhecido e
significado por adolescentes como elemento condicionante da salde de mulheres lactantes ap6s
participacdo em acdo educativa. M etodologia: Estudo descritivo, de abordagem qualitativa, realizado
com estudantes do ensino médio participantes de uma agdo educativa sobre atividade fisica,
amamentacao e determinantes sociais da salide. Foram analisados os instrumentos respondidos pelos
estudantes e os registros produzidos na avaliagcdo da atividade, incluindo observacgtes da execucéo e
sinteses por bloco temético. Os dados foram examinados de forma descritiva, com identificagdo de
nucleos de sentido recorrentes. Resultados: O apoio social emergiu como elemento central nas
percepcdes dos estudantes, sendo diretamente associado a capacidade de enfrentamento das demandas
do periodo de amamentac&o. Sua auséncia foi relacionada a sobrecarga, fadiga, sofrimento emocional
e dificuldades para o autocuidado, incluindo a prética de atividade fisica. Foram mencionados fatores
como falta de apoio familiar e do parceiro, auséncia de divisdo de responsabilidades, dificuldades
financeiras e julgamento social. Nos registros da avaliacéo da atividade, também apareceram como
aspectos recorrentes a preocupacdo com a rede de apoio, a sexualizagdo da amamentagdo em publico e
arelacdo entre falta de suporte e sofrimento psiquico. Os estudantes reconheceram que a manutencao
da salde nesse periodo ndo depende exclusivamente da vontade individual, mas de condi¢bes
concretas de vida. Conclusdo: As percepcdes dos adolescentes evidenciam o apoio social como
elemento estruturante da salide de mulheres |l actantes, influenciando suas condic¢des de autocuidado e
bem-estar. O apoio foi compreendido como condicdo para reduzir sobrecarga, ampliar possibilidades
de cuidado e enfrentar vulnerabilidades sociais. A inser¢cdo dessa temética no ambiente escolar
contribui para a construcdo de uma compreensdo ampliada sobre determinantes sociais da salde,
podendo favorecer atitudes mais eguitativas, empaticas e corresponsaveis no cuidado.

Palavras-chave: Apoio socia, Amamentacdo, Salide da mulher.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DASINTERNACOES POR BRONQUITE E BRONQUIOLITE
AGUDA EM CRIANCASMENORESDE 4 ANOSNO TOCANTINS, 2020-2025

THASMILLY REBEKA RODRIGUES MORAES; IOLANDA LIMA DOS SANTOS SILVA,;
BRUNA BEATRIZ BORBA MUNDIM

Introducdo: A bronquite e a bronquiolite aguda sdo causas relevantes de morbidade respiratéria na
infancia, especialmente nos primeiros anos de vida, associadas a hospitalizagdes. No Tocantins,
fatores climéticos e socioecondmicos influenciam essas doencas, tornando importante a anélise das
internacdes para o plangjamento em salide. Objetivo: Analisar o perfil epidemiol bgico das internacdes
por bronquite e bronquiolite aguda em criangas menores de 4 anos no Tocantins, entre 2020 e 2025.
M etodologia: Estudo epidemiol6gico, descritivo, retrospectivo e quantitativo, realizado com dados do
DATASUS. Incluiram-se internagdes de criangas menores de 4 anos no Tocantins, entre 2020 e 2025,
com diagnéstico de bronquite e bronquiolite aguda, segundo a CID-10. Analisaram-se ano de
internacdo, faixa etaria, sexo, raga/cor, municipio, Regido de Salide, ébitos e média de permanéncia
hospitalar, por estatistica descritiva. Resultados: Foram registradas 2.213 internagdes, com
predominio em menores de 1 ano (1.598) em comparacédo a faixa de 1 a 4 anos (615), evidenciando
maior vulnerabilidade dos lactentes. Houve aumento expressivo dos casos, de 67 em 2020 para 680
em 2025, possivelmente relacionado a maior circulagéo de virus respiratérios no periodo pos-
pandemia e a fatores ligados a vigilancia e a assisténcia em salide. A Regido de Salde Médio Norte
Araguaia concentrou mais casos, com destaque para Araguaina (789), possivelmente por sua
centralidade assistencial e maior capacidade de notificacdo. Observou-se predominio do sexo
masculino (1.324)e da populacdo parda (1.960). Foram registrados 7 ébitos, 5 deles em menores de 1
ano. A média de permanéncia hospitalar também foi maior nessa faixa etéria (4,3 dias versus 3,2 dias),
reforcando a maior gravidade clinica nos lactentes. Conclusdo: As internagdes concentraram-se em
lactentes, grupo mais suscetivel aformas graves, 6bitos e maior tempo de hospitalizacdo. O aumento
dos casos sugere impacto do cenério pos-pandemia, além de possiveis melhorias na detecgdo e
registro. A concentragdo em regides com maior estrutura assistencial reforca desigual dades no acesso
e na notificagdo. Assim, destaca-se a necessidade de fortalecer a atengdo priméria, a vigilancia
epidemiol 6gica e as estratégias preventivas, especialmente voltadas aos menores de 1 ano.

Palavras-chave: Bronquiolite, Epidemiol 6gico, | nternactes hospital ares.
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AVALIACAO DA ATIVIDADE INFLAMATORIA INTESTINAL PEDIATRICA

LURYA RAYANA DA SILVA GREGORIO

Introducdo: As doencas inflamatorias intestinais (DIIl), como Doenca de Crohn (DC) e Retocolite
Ulcerativa (RCU), sdo condigdes crénicas com crescente incidéncia na populagéo pediatrica. A
avaliacdo da atividade inflamatéria nesses casos € essencia para o manejo clinico, porém métodos
invasivos apresentam limitacoes, especialmente em criangas. Nesse contexto, indices clinicos como
PUCAI e PCDAI, associados a marcadores laboratoriais, surgem como alternativas néo invasivas
promissoras para 0 monitoramento da doenca. Objetivo: Avaliar a correlagdo entre os indices de
atividade clinica e marcadores laboratoriais inflamatérios em pacientes pediatricos com DII.
Metodologia: Estudo documental retrospectivo, com abordagem quantitativa, baseado na andlise de
prontudrios de pacientes de 0 a 18 anos com DI, atendidos entre 2021 e 2025 em hospital pediétrico
de referéncia. Foram coletados dados clinicos e laboratoriais como idade, sexo, PCR, calprotectina
fecal e VHS. Os escores PUCAI e PCDAI foram cal culados conforme protocol os validados. Realizou-
se analise descritiva e correlac@o pelo coeficiente de Spearman. Resultados: Foram analisados 20
pacientes, com média de idade de 7 + 5,5 anos, sendo 65% do sexo feminino. Entre eles, 60%
apresentavam RCU sendo 25% com atividade leve, 42% moderada e 33% grave, com mediana de
PCR de 17,5 mg/L e calprotectina de 595 ug/g. Dos 40% com DC 12,5% apresentavam doenca leve,
37,5% moderada e 50% grave, com mediana PCR de 42,5 mg/L e calprotectina de 763 ug/g.
Observou-se correlagdo forte entre PUCAI e PCR (r=0,78) e entre PCDAI e PCR (r=0,91). A
correlacdo entre os indices e calprotectina foi fraca (r=-0,13 e r=-0,25). Houve tendéncia de elevacéo
de outros marcadores inflamatérios como VHS e leucécitos em maior atividade da doenca.
Conclusdo: Os resultados demonstram a existéncia de correlacdo entre indices clinicos e
biomarcadores laboratoriais na avaliacdo da atividade inflamatéria em pacientes pediatricos com DI|.
Esses achados reforgam o potencial uso de métodos minimamente invasivos no monitoramento da
doenga, contribuindo para reducdo da necessidade de procedimentos invasivos e otimizacdo do
acompanhamento clinico.

Palavras-chave: Doencainflamatériaintestinal (dii), Pediatria, Biomarcadores.
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SIFILISCONGENITA NO TOCANTINS: PERFIL EPIDEMIOLOGICO E FALAHASNO
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MAURICIO OLIVEIRA RIZZI; BRUNA BEATRIZ BORBA MUNDIM; GABRIELLA SILVA
LIMA; BRENDA PEREIRA TELES; SILVESTRE JULIO SOUZA DA SILVEIRA

Introducéo: A sifilis congénita (SC) é causada pelo Treponema pallidum, transmitido por via
transplacentéria ou perinatal, podendo resultar em prematuridade, natimortalidade e outros desfechos
adversos. O manejo adequado da gestante e o tratamento das parcerias sexuais sdo essenciais para
prevenir atransmissdo vertical. No Tocantins, aincidéncia de SC foi de 17,8 casos por 1.000 nascidos
vivos em 2024, superior a média nacional, evidenciando a necessidade de estudos que subsidiem a
vigilancia epidemioldgica e o planegjamento de a¢des de controle. Objetivo: Descrever o perfil
epidemiol 6gico dos casos de sifilis congénita no Tocantins e analisar falhas na assisténcia pré-natal,
entre 2020 e 2025. Metodologia:  Estudo epidemioldgico, descritivo, retrospectivo e quantitativo,
realizado com dados secundérios do DATASUS. Foram analisados os casos notificados de SC no
Tocantins entre 2020 e 2025. As variaveis investigadas incluiram ano de notificacéo, sexo, raga/cor,
realizagcdo de pré-natal, faixa etaria e escolaridade materna, tratamento da gestante, tratamento do
parceiro e evolugdo do caso. Os dados foram organizados em tabel as e submetidos & analise descritiva,
com apresentacdo em frequéncias absolutas e relativas. Resultados e discussdo: O Tocantins
apresentou cenario preocupante de sifilis congénita, com 1.413 notificacdes e 1.655 internacoes,
atingindo pico em 2023. Observou-se predominancia em filhos de mulheres jovens, de 15 a 24 anos, e
de raga/cor parda, com destaque para aregido Médio Norte Araguaia, que concentrou 570 internacoes.
As falhas na assisténcia pré-natal evidenciaram-se pelo fato de 91,6% das maes terem realizado
acompanhamento, sem que a transmissdo vertical fosse evitada, indicando fragilidades no manejo
clinico. A ndo realizagdo do tratamento dos parceiros (54,8%) e a elevada proporcéo de registros
ignorados quanto ao inicio do tratamento materno (50,4%) reforcam a inadequac&o do cuidado.
Também foram observados média de 9,1 dias de internagdo neonatal, 13 6bitos e 3 casos de aborto ou
natimortalidade. Conclusdo: A SC permanece como problema de salde publica no Tocantins,
refletindo fragilidades na assisténcia pré-natal. Destaca-se a necessidade de qualificar diagnéstico,
tratamento da gestante e do parceiro e os registros em sallde, a fim de reduzir a transmissio vertical e
desfechos adversos.

Palavras-chave: Pré-natal, Tocantins, Infec¢do congénita.
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DESAFIOSNO MANEJO MULTIPROFISSIONAL DE INFECCOESRECORRENTESEM
PACIENTE DE LONGA PERMANENCIA: RELATO DE EXPERIENCIA
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REMPEL MENDES FRANCISCO

Introducdo: A hospitalizagdo € fundamental no manejo de doencas agudas, porém aumenta a
exposicdo a infecgdes nosocomiais. Fatores como comorbidades e uso de antimicrobianos elevam o
risco de resisténcia bacteriana. A resisténcia antimicrobiana (AMR) é um problema global crescente,
com estimativas de até 10 milhdes de mortes anuais até 2050 e impacto econdmico significativo.
Objetivo: Relatar a experiéncia de cuidado multiprofissional em paciente pediétrico complexo,
destacando intervengdes voltadas a prevencéo e manejo da AMR. Relato de caso: Paciente de 14
anos, masculino, em tratamento ha mais de 12 anos em um hospital pediatrico naregido sul do Brasil,
com multiplas comorbidades incluindo sindrome de steinert, distirbios ventilatérios, siringomielia,
bexiga neurogénica, doenca celiaca, epilepsia, insuficiéncia adrenal, diabetes insipidus, disfungdo
biventricular e infecgdes recorrentes, resultando em diversas internagdes. Atualmente é acompanhado
por equipe multiprofissional de enfermeiros, biomédicos, psicélogos e farmacéuticos. A enfermagem
atua de forma integral na prevencdo de complicages, identificacdo precoce de agravamentos e
promocdo da adesdo terapéutica, incluindo medidas como higiene das méos, uso de EPIs, manejo de
curativos e precaucdes de isolamento. O farmacéutico, avalia a efetividade da farmacoterapia, seu uso
racional e a prevencdo e manejo de problemas relacionados ao medicamento. Diante do caso
apresentado, atua em diversos aspectos, como ha otimizagdo da farmacoterapia e prevencéo e
tratamento de infecgdes, levando em consideracéo as particularidades do paciente. O biomédico atua
no diagndstico e monitoramento continuo através de exames laboratoriais e de imagem, auxiliando na
deteccdo precoce de infeccOes, especialmente relacionadas a assisténcia a saide. Do psicélogo é
exigido conhecimento acerca de praticamente todos 0s procedimentos e competéncias que envolvem a
psicologia hospitalar, visando, principalmente, atenuar os impactos da hospitalizacgo prolongada do
paciente e de seu(s) acompanhante(s). Conclusdo: A complexidade do caso exigiu comunicacdo
continua entre equipe e familia, ampliando sua capacidade de reconhecer precocemente as
necessidades do paciente. Apesar da gravidade, houve manutencdo da sobrevida e assisténcia integral
efetiva. Destaca-se a necessidade de vigilancia constante da AMR em pacientes com terapias invasivas
prolongadas, bem como o aprimoramento continuo da equipe multidisciplinar, com comunicagéo
estruturada, registro adequado das condutas e estratégias voltadas ao conforto do paciente e dafamilia.

Palavras-chave: Equipe multiprofissional, Infeccbes nosocomiais, Pediatria.
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ATUACAO MULTIDISCIPLINAR VOLTADA A ALTA DE CRIANCAS
TRAQUEOSTOMIZADAS

NATALIA MARIA FINATO

Introducéo: A traqueostomia em pediatria é um procedimento utilizado em criancas, principa mente
por ventilagdo mecénica prolongada e alterages das vias aéreas ou neuroldgicas, com risco frequente
de complicacdes e infeccOes respiratorias tornando-as vulnerdvels e com necessidade de internagdes
frequentes, sendo essencial 0 acompanhamento por equipe multidisciplinar, além da capacitacdo e
suporte aos familiares para garantir cuidados adequados. Objetivo: Agrupar e atualizar os
conhecimentos a respeito da atuacéo da equipe multidisciplinar no processo de alta de criancas
traqueostomizadas. M etodologia: Revisdo das bases de dados el etronicas Medline, PubMed, Web of
Science, Lilacs e Scielo no periodo de 2015 a 2019 com as seguintes palavras-chave em portugués e
inglés. assisténcia ao paciente/patient care; alta do paciente/patient discharge; crianga/child,;
traqueostomia/tracheostomy. Foram selecionados artigos que abordaram a atuagdo da equipe
multidisciplinar no processo de alta de criancas com traqueostomia, excluidos artigos onde as criancas
ndo eram traqueostomizadas, trabalhos com individuos adultos e publicagdes cujo texto ndo estava
disponivel na integra. Resultados: Foram encontrados 99 artigos, ap6s a leitura dos titulos,
selecionados 33, com a exclusdo dos titulos duplices, ficaram 16 publicaces. Apéds a leitura dos
resumos e a exclusdo de textos ndo disponiveis na integra, seis artigos foram incluidos nesta revisao.
Conclusédo: A formagdo e atuacdo de equipes multidisciplinares na assisténcia a crianga
traqueostomizada, dependentes ou ndo de ventilagdo continua, pode contribuir para melhor qualidade
na assisténcia e seguranca das criancas a longo prazo. Ressalta-se a escassez de estudos notadamente
em ambito nacional. Dessa forma, sugere-se a realizagdo de novas pesquisas que abordem essa
temética

Palavras-chave: Crianca, Tragueostomia, Assisténcia ao paciente.
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RESUMO

A infeccdo do trato urindrio (ITU) pediatrica € uma patologia bacteriana prevalente associada a
riscos severos, como cicatrizes renais, hipertensdo e doenga renal cronica. Na Amazonia
brasileira, essa condi¢cdo ¢ agravada por determinantes sociais, como saneamento precario,
barreiras geograficas e acesso limitado a saude, que retardam o diagnostico e o manejo clinico.
O objetivo deste estudo foi analisar os aspectos clinicos e diagndsticos da ITU em criangas,
discutindo a influéncia dessas vulnerabilidades regionais. A metodologia consistiu em uma
revisdo bibliografica (2016-2026) nas bases SciELO (Scientific Electronic Library Online),
PubMed e Google Académico, utilizando descritores relacionados a pediatria e a regido
amazonica. Os resultados indicam que a Escherichia coli (E. coli) € o patogeno predominante,
atingindo até 90% dos casos. Clinicamente, as manifestagdes variam conforme a idade:
neonatos e lactentes apresentam sintomas inespecificos e graves, como febre, irritabilidade e
sinais de sepse, enquanto crian¢as maiores expressam sinais localizados, como disuria e dor
suprapubica. O diagnostico ¢ clinico-laboratorial, sendo a urocultura quantitativa o
padraoouro, com critérios de positividade ajustados ao método de coleta. Quanto ao tratamento,
a resisténcia bacteriana da E. coli no Brasil, ¢ de 55,9% a ampicilina e 33,6% ao
trimetoprimasulfametoxazol. A interven¢do nas primeiras 48 horas ¢ vital, do contrério,
aumenta em 47% a chance de sequelas renais permanentes. Conclui-se que a eficacia
terapéutica na Amazonia ¢ comprometida pela distancia geografica e vulnerabilidade
socioecondmica, que impedem o tratamento imediato. E urgente a implementagio de
protocolos de vigilancia microbioldgica regionalizados e politicas publicas que facilitem o
acesso a saude para populagdes ribeirinhas, visando mitigar complicagdes graves como a
sepse de foco urinario.

Palavras-chave: Crianca; Farmacorresisténcia Bacteriana; Populagdo Ribeirinha.

1. INTRODUCAO

A Infec¢do do Trato Urinario (ITU) constitui uma das infecgdes bacterianas mais
preponderantes na populacdo pediatrica, e esta relacionada ao risco de complicagdes como
cicatrizes renais, hipertensdo arterial e doenca renal cronica, principalmente quando o
diagnéstico e o tratamento ndo sdo realizados de forma adequada (Bezerra et al., 2024). Na
infancia, as manifestagdes clinicas da ITU podem ser inespecificas, o que prejudica o
reconhecimento precoce e pode atrasar o inicio da terapéutica. (Simdes e Silva, Oliveira e
Mak, 2020).

No contexto da Amazodnia brasileira, a ITU pediatrica pode estar intimamente associada
aos determinantes sociais da satde, a exemplo de limitagdes no acesso aos servigos de saude,
precariedade do saneamento basico e barreiras geograficas. Esses elementos impactam de
maneira acentuada o diagnodstico oportuno e o manejo da infeccdo, podendo agravar seus
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desfechos clinicos (Mendes et al., 2021).

O objetivo desta pesquisa ¢ analisar a ITU na populacdo pediatrica, abordando seus
aspectos clinicos e diagnosticos, bem como discutir a influéncia dos determinantes sociais da
saude na Amazodnia brasileira.

2 MATERIAL E METODOS

A busca dos estudos foi realizada nas bases de dados SciELO, PubMed e Google
Académico, por serem amplamente reconhecidas pela relevancia e abrangéncia na area da
saude. Para a estratégia de busca, foram utilizados os seguintes descritores em portugués:
“infec¢do do trato urinario”, “criangas”, “pediatria”, “infancia”, “Amazonia” e “Brasil”, bem
como seus correspondentes em inglés: “urinary tract infection”, “children”, “pediatrics” e
“Amazon region”. Os termos foram combinados por meio dos operadores booleanos AND e
OR, a fim de ampliar e refinar os resultados encontrados.

Como critérios de inclusdo, foram selecionados artigos cientificos publicados nos
ultimos dez anos (2016-2026), disponiveis na integra, nos idiomas portugués e inglés, que
abordassem a tematica da infec¢do do trato urinario na populacdo pediatrica. Também foram
priorizados estudos que contemplassem contextos de regides tropicais, paises em
desenvolvimento ou que apresentassem dados aplicaveis a realidade da regido amazonica.

Foram excluidos estudos duplicados, publicagdes que ndo apresentavam relagao direta
com o tema proposto, trabalhos com metodologia inadequada ou com baixo rigor cientifico,
além de artigos indisponiveis na integra.

Apos a etapa de selecdo, os estudos foram submetidos a leitura analitica e interpretativa,
sendo organizados de forma tematica. A analise dos dados ocorreu de maneira descritiva,
permitindo a identificagdo e categorizacdo dos principais achados relacionados a etiologia,
fatores de risco, manifestagdes clinicas, diagndstico, tratamento e complicagdes das ITUs em
criancas. Posteriormente, os resultados foram discutidos criticamente a luz da literatura,
considerando as especificidades epidemiologicas, sociais e geograficas da regido amazonica
brasileira.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 ETIOLOGIA E FATORES DE RISCO

A ITU pode ocorrer por duas vias: via ascendente (mais comum em todas as faixas
etarias apos o periodo neonatal, ocorre quando microrganismos da flora fecal colonizam a regido
periuretral e migram através da uretra até a bexiga e, em casos de pielonefrite, até os rins) e via
hematogénica (ocorre principalmente em recém-nascidos e lactentes jovens em contexto de
sepse ou bacteremia) (Silva, 2020; Cozeto, 2022).

A maioria das ITUs pediatricas sdo de origem bacteriana, sendo as enterobactérias
(bacilos gram-negativos aerdbicos provenientes da flora intestinal) os patdgenos
predominantes. Dentre estes, a E. coli € o agente isolado em aproximadamente 80% a 90% dos
episodios de ITU na comunidade, com prevaléncia superior em meninas (85%) em comparacao
com meninos (50%) (Silva, 2017; Silva,2020; Cozeto, 2022). Ja infec¢des por fungos (como
Candida) e virus sdo incomuns, estando geralmente associadas a imunossupressao ou ao uso
prolongado de antibioticos de amplo espectro (Silva, 2017; Cozeto, 2022).

A capacidade da E. coli de causar infec¢do, mesmo em tratos urinarios anatomicamente
normais, deve-se a fatores de viruléncia especificos, dentre os quais destacam-se as adesinas,
que permitem que a bactéria se ligue aos receptores das células uroteliais, resistindo ao fluxo
urinario. Outros fatores incluem a produg¢ao de toxinas (alfa-hemolisinas) e sistemas de captacdo
de ferro (aerobactinas), que facilitam a invasao tecidual e a sobrevivéncia bacteriana (Cozeto,
2022).
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Os principais fatores de risco identificados na literatura incluem: Anomalias Congénitas
do Rim e Trato Urindrio (CAKUT) (Cerca de 30% a 50% das criancas com ITU apresentam
uropatias, como o refluxo vesicoureteral (RVU), valvulas de uretra posterior e obstrucdes
ureterais); género (a partir do primeiro ano, o sexo feminino possui maior risco devido a
uretra mais curta e proxima ao anus; antes disso a prevalencia ¢ maior entre meninos,
especialmente os ndo circuncidados); disfun¢des miccionais (perda do principal mecanismo de
protecao contra a infec¢ao, que € o fluxo livre da urina do parénquima até a micgdo); uso de
antibidticos de amplo espectro para outras infecgdees (favorece a colonizagdo por virus e
fungos); e aspectos comportamentais (com destaque para higiene inadequada) (Silva, 2017;
Silva,2020; Cozeto, 2022).

3.2 QUADRO CLINICO

A gravidade e as complicagdes da ITU sao determinadas pela suscetibilidade do paciente
e pelas complexas interagdes entre o hospedeiro e o patégeno, resultando em apresentacdes
clinicas variaveis, principalmente conforme a faixa etaria, a localizagdo da infeccdo, o
estado nutricional do paciente e alteracdes anatdmicas e funcionais do trato urindrio (Silva et
al.2014)

Segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), criangas menores apresentam sinais
¢ sintomas mais inespecificos, sendo o quadro febril a caracteristica mais frequente no lactente.
Ademais, a prevaléncia da febre acima de 38,5°C nos servigos de urgéncia ¢ em torno de 3%.

Estudos indicam que a ITU apresenta prevaléncia média de aproximadamente 7% em
criangas febris com menos de 24 meses. Observa-se que, nos meninos, a prevaléncia ¢ mais
elevada nos primeiros trés meses de vida, com redugdo progressiva apos esse periodo,
enquanto nas meninas hd maior ocorréncia ao longo do primeiro ano de vida (Silva et al.,
2020).

Segundo Vilefort et al. (2023) neonatos e lactentes acometidos manifestam um quadro
séptico, apresentando dificuldade de sucgdo, choro, palidez, cianose, ictericia, hipoatividade e
convulsdes, todavia, os sintomas podem variar bastante de acordo com a gravidade. Outras
manifestagdes inespecificas incluem irritabilidade, dificuldade alimentar, anorexia, vomitos,
dor abdominal recorrente e falha de crescimento. Sintomas e sinais mais especificos incluem
aumento ou diminuicdo do nimero de fraldas molhadas, urina com odor fétido e desconforto
ao urinar (Leung ef al. 2019).

E importante ressaltar que nessa faixa etaria a mortalidade associada a sepse é alta (cerca
de 10%) e atraso no diagnostico e no inicio do tratamento da ITU pode levar a bacteremia em
21 a 36% dos casos (Silva et al. 2014).

Criancas mais velhas conseguem expressar melhor seus sintomas, permitindo
identificagdo mais frequente de sinais especificos. Entre 2 e 5 anos, dor abdominal e febre sao
os sintomas mais comuns (Simdes e silva et al. 2020). Apos os 5 anos os sintomas do trato
urinario inferior incluem dor suprapubica, dor abdominal, disuria, aumento da frequéncia
urindria, urgéncia, urina turva, urina com odor fétido, perdas urindrias diurnas, enurese noturna
de inicio recente e sensibilidade suprapubica (Leung et al. 2019)

Nos adolescentes, os sintomas da ITU geralmente estdo bem relacionados ao aparelho
urinario, o que facilita a suspeita clinica. Nos casos de infec¢do do trato urindrio inferior
(cistite), predominam manifestagdes como polacidria, urgéncia miccional, tenesmo urinario,
disuria, hematiria macroscépica e¢ dor ou desconforto em hipogastrio, podendo ser
acompanhadas de febre, geralmente de baixa intensidade (Vilefort et al., 2023). No sexo
feminino, esses sintomas tipicos sdo mais frequentes, incluindo aumento da frequéncia
urindria, urgéncia, distria, urina turva, hematuria e desconforto abdominal inferior. Em
contrapartida, a prevaléncia de ITU em adolescentes do sexo masculino € significativamente
menor (Silva et al., 2020).
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Nesse contexto, a atividade sexual torna-se um fator importante nessa faixa etaria.
Infecgdes sexualmente transmissiveis devem ser consideradas como diagnéstico diferencial em
adolescentes com sintomas urinarios. Além disso, meninas com vaginite ou IST podem
apresentar sintomas semelhantes aos de ITU, e ambas as condi¢des podem coexistir (E Silva
et al. 2020).

33  DIAGNOSTICO

O diagnostico da ITU ¢ clinico-laboratorial, incluindo anamnese e exame fisico
detalhados. Na anamnese ¢ importante pesquisar, além da sintomatologia especifica da ITU, o
padrdao miccional (frequéncia urinéria, quantidade de trocas de fraldas ou idas ao banheiro,
incontinéncia urindria diurna e/ou enurese), o habito intestinal (constipagdo e escapes fecais), a
caracteristica do jato urinario, os sintomas gerais associados (febre, vomitos, diarreia, déficit no
ganho ponderal) e a atividade sexual em adolescentes. Na histéria familiar devem-se
investigar uropatias congénitas e outras enfermidades ligadas ao trato urindrio, incluindo
RVU, obstrucao (Silva et al. 2014).

3.3.1 DIAGNOSTICO LABORATORIAL

A urindlise deve ser realizada quando houver suspeita de infec¢do do trato urinério
(ITU). Isso se aplica a criangas com menos de 3 anos de idade com febre sem causa aparente e
a criangas com 3 anos ou mais com dor suprapubica, disuria, aumento da frequéncia urinaria,
urgéncia, urina com odor fétido e surgimento recente de incontinéncia urinaria diurna.
(Robinson et al. 2014; Shaik, Hoberman & Mattoo, 2018). De forma geral o diagndstico
baseiase na combinagao de teste de fita reagente positivo (esterase leucocitaria e/ou nitrito),
achados microscopicos compativeis e urocultura positiva. Como parametro, considera-se
crescimento > 50.000 UFC/mL em amostras por cateterizagdao, > 100.000 UFC/mL em jato
médio e qualquer crescimento em pungdo suprapubica, podendo valores menores (> 1.000—
10.000 UFC/mL) também serem aceitos em alguns protocolos (Leung et al. 2019)

A urocultura quantitativa ¢ o padrdo-ouro para o diagndstico de ITU Em amostras de
urina recente, crescimento superior a >10°> UFC/mL de um unico microrganismo ¢ geralmente
considerado diagnostico. No entanto, trata-se de um método semiquantitativo, com limitagdes
técnicas, devendo sempre ser interpretado em conjunto com os sinais e sintomas clinicos. E
importante destacar que nem todas as criangcas com ITU atingem esse limiar diagnostico.
Estudos mostram que cerca de 20% podem apresentar contagens menores. Por isso, diferentes
pontos de corte sdo utilizados conforme o método de coleta: > 10* UFC/mL para cateterizagdo
e qualquer crescimento bacteriano para pun¢ao suprapubica. (E Silva et al. 2020).

O diagnoéstico em recém-nascidos apresenta impasses, uma vez que ndo se aplicamos
mesmos critérios propostos para as criangas mais velhas. Diante de urocultura com crescimento
inferior a 50.000 Unidades Formadoras de Colonia (UFC) e auséncia de piudria na urindlise,
sobre isso considera-se pilria a presenca de >5 leucdcitos por campo em urina centrifugada
ou>10 leucodcitos em urina ndo centrifugada. Alguns estudos demonstram que em criangas
com menos de oito semanas de vida a urinalise alterada tem baixa sensibilidade, em torno de
30%, para confirmar ITU. Se o diagndstico for feito baseado somente na cultura com mais de
100.000 UFCs sem se observar a piuria, estima-se que 20% de ITU ndo sejam diagnosticadas
em recémnascidos (Silva et al. 2014). Ressalta-se que a auséncia de pitria ndo exclui ITU,
especialmente em fases iniciais ou em casos especificos.

Em lactentes, uma amostra de urina pode ser coletada por meio da fixagcdo de uma bolsa
estéril no perineo. As vantagens desse procedimento sdo ser ndo invasivo e de facil obtengao.
No entanto, a amostra coletada por “bolsa” € suscetivel a contaminagado pela flora periuretral,
especialmente em meninas € meninos nao circuncidados. Uma cultura positiva proveniente
desse tipo de coleta apresenta taxa de falso-positivo de 30 a 75%; portanto, requer confirmagao
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posterior com amostra obtida por jato médio, cateterizacdo ou puncdo suprapubica. Por outro
lado, a auséncia de crescimento bacteriano significativo em amostra coletada por bolsa ¢ forte
evidéncia contra ITU. O método da “bolsa” ¢ o mais utilizado na pratica clinica didria,
especialmente na atenc¢do primdria (E Silva et al. 2020; Doern & Richardson. 2016).

A amostra de urina obtida por jato médio, utilizando técnica asséptica apds adequada
higienizagdo da genitdlia externa, ¢ considerada adequada para a maioria dos objetivos
diagnosticos em criangas capazes de urinar sob comando. Para minimizar o risco de
contaminagdo durante a coleta, recomenda-se que meninas pequenas sejam posicionadas
sentadas de costas no vaso sanitario, com afastamento suave dos grandes labios, enquanto nos
meninos nao circuncidados ¢ indicada a retragdo do prepucio durante o procedimento (Leung
et al. 2019).

3.3.2 DIAGNOSTICO POR IMAGEM

Os métodos de imagem desempenham papel importante na avaliagdo complementar da
ITU, sao utilizados para detectar anormalidades que possam estar associadas ao
desenvolvimento de novos episddios de ITU, bem como possiveis danos renais, a fim de
garantir um seguimento adequado. A ultrassonografia de rins e vias urindrias ¢ geralmente o
exame inicial, por ser ndo invasivo e permitir a identificacdo de alteragdes estruturais. A
uretrocistografia miccional ¢ indicada na investigagdo de refluxo vesicoureteral, enquanto a
cintilografia renal com DMSA (4cido dimercaptosuccinico) pode ser utilizada para avaliar
comprometimento parenquimatoso e detectar cicatrizes renais. Nesse contexto, também ¢é
importante estimar, em nivel local, o valor preditivo negativo da auséncia de alteracdes na
ultrassonografia pré-natal (Rodriguez et al. 2024).

34 TRATAMENTO

A abordagem da ITU em pediatria exige uma compreensao integrada entre o diagndstico
preciso e a intervencdo terapéutica oportuna. De acordo com Bezerra et al. (2024), a ITU,
quando ndo diagnosticada e tratada adequadamente, pode acarretar complicagdes a curto e longo
prazo, impactando ndo apenas a saude atual, mas também o desenvolvimento renal futuro. A
escolha da antibioticoterapia deve ser guiada pela gravidade do quadro, sendo que, em casos de
febre alta ou dor lombar, o uso de cefalosporinas de segunda ou terceira geragdo ¢
preferencial para garantir a cobertura de possiveis envolvimentos renais (Bezerra et al., 2024).

No cenario epidemioldgico brasileiro, a resisténcia bacteriana representa um desafio
crescente, exacerbado na regido amazonica por determinantes sociais como as dificuldades de
saneamento basico e o acesso limitado a servigcos de saude especializados. Dados nacionais
reforcam essa preocupagdo ao indicar uma resisténcia elevada da Escherichia coli a
ampicilina (55,9%) e ao trimetoprima-sulfametoxazol (33,6%), farmacos historicamente
utilizados na aten¢do primaria (Simdes e Silva; Oliveira; Mak, 2020). A escolha do antibidtico
deve ser obrigatoriamente pautada nos padrdes de sensibilidade locais da regido, visto que o
uso indiscriminado de profilaxia pode elevar em até 6,4 vezes o risco de infec¢des por
patogenos multirresistentes, complicando o manejo clinico em areas de maior vulnerabilidade
social (Simdes e Silva; Oliveira; Mak, 2020).

O manejo de lactentes e criangas menores de dois anos com ITU febril exige urgéncia,
visto que o atraso no inicio do tratamento estd diretamente relacionado ao prognodstico renal.
Conforme apontam Shaikh e Hoberman (2018), o inicio da terapia apos 48 horas do comego
da febre aumenta as chances de novas cicatrizes renais em aproximadamente 47%. Para este
grupo, a hospitalizagdo ¢ indicada em casos de urosepse clinica ou intolerancia oral, sendo a
cefalexina uma op¢ao ambulatorial vidvel apenas se a resisténcia local da E. coli for inferior a
15% (Shaikh; Hoberman, 2018).

Para criancas maiores de dois anos e adolescentes com cistite aguda simples, o foco
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terapéutico recai sobre a erradicagdo dos sintomas e a prevengao de recidivas. De acordo com
a literatura, o tratamento sugerido para este grupo deve ser realizado preferencialmente com
cefalosporinas de terceira geragdo por via oral, devido a sua excelente atividade contra
organismos entéricos gram-negativos. E fundamental observar que, em adolescentes do sexo
masculino, a duracdo do tratamento deve ser estendida para sete dias devido a raridade da
infec¢cdo e ao maior risco de recidiva nessa faixa etéaria (Palazzi; Campbell, 2026).

3.5 COMPLICACOES

As complicagdes decorrentes da ITU em criangas representam um risco severo a saude
renal a longo prazo, sendo a formagdo de cicatrizes renais permanentes a sequela mais
prevalente, ocorrendo em cerca de 15% dos casos apds o primeiro episodio febril (Simdes e
Silva; Oliveira; Mak, 2020). Na Amazonia Brasileira, a dificuldade de acesso ao tratamento
imediato em dareas remotas favorece a cronicidade do quadro e a ocorréncia de ITUs de
repeticao, o que eleva drasticamente o risco de dano parenquimatoso. De acordo com Simdes
e Silva, Oliveira e Mak (2020), a incidéncia de cicatrizes renais sobe de 3% no primeiro
episodio para 26% apds a segunda infeccdo febril, podendo progredir para quadros de
Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) e perda definitiva da fung¢ao renal (Silva et al., 2021).

A distancia geografica e os determinantes sociais da saide na regido dificultam o
cumprimento da "janela de oportunidade" terapéutica de 48 horas, essencial para a preservacao
do parénquima. Conforme destacado por Shaikh e Hoberman (2018), o atraso no inicio do
tratamento além desse periodo aumenta em aproximadamente 47% as chances de novas
cicatrizes renais. Silva et al. (2021) reiteram que o diagnostico tardio ¢ um dos principais
determinantes para a gravidade das complicagdes, como a formagdo de abscessos renais e a
progressdo para sepse de foco urinario, especialmente em lactentes jovens. Portanto, a
vulnerabilidade logistica da populacdo pediatrica amazdnica atua como um fator de risco
extrinseco que potencializa as sequelas biologicas da infec¢do (Silva et al., 2021; Shaikh;
Hoberman, 2018).

4 CONCLUSAO

A analise das abordagens diagnosticas e terapéuticas da ITU pediatrica evidencia que a
resisténcia bacteriana e os desafios logisticos na Amazonia Brasileira influenciam diretamente
o desfecho clinico. A eficdcia do tratamento estd relacionada ao diagndstico precoce,
especialmente nas primeiras 48 horas, fator essencial para prevenir complicagcdes como
cicatrizes renais e hipertensdo futura. Entretanto, barreiras geograficas e vulnerabilidades
socioeconomicas dificultam o manejo oportuno, aumentando o risco de agravamentos, como
sepse. Além disso, a escassez de dados epidemioldgicos regionais reforca a necessidade de
vigilancia microbiolodgica e de politicas publicas que ampliem o acesso a saude em areas
remotas.
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