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APRESENTACAO

Os Anais do I Congresso Nacional de Doencas Infecciosas — CONDIN reunem a produgao
cientifica apresentada durante o evento realizado no periodo de 27 a 29 de margo de 2026,

consolidando-se como um importante espaco de divulgacao do conhecimento na area da satude.

Com o tema central “Doencas infecciosas no século XXI: desafios no diagndstico,
tratamento e controle em satde publica”, o congresso promoveu reflexdes relevantes acerca dos
avangos, limitagdes e perspectivas frente as doengas infecciosas, que continuam a representar um

dos maiores desafios globais para os sistemas de saude.

O evento proporcionou a integracao entre pesquisadores, profissionais da satude, estudantes
e demais interessados, incentivando o intercambio cientifico e a constru¢do coletiva do
conhecimento. Os trabalhos aqui apresentados refletem a diversidade e a relevancia das
investigacdes desenvolvidas no contexto atual, contribuindo para o fortalecimento da pratica

baseada em evidéncias.

Cada trabalho representa o compromisso com a pesquisa cientifica € com a melhoria das
estratégias de prevencao, diagndstico e controle das doengas infecciosas, especialmente no ambito

da saude publica.

Dessa forma, estes anais ndo apenas registram a producao académica do congresso, mas
também se constituem como um instrumento de disseminacdo do conhecimento cientifico,
contribuindo para o avango das praticas em saide e para o enfrentamento dos desafios

contemporaneos.
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A IMPORTANCIA DA VACINACAO
NA PREVENCAO DE DOENCAS

Alexandre Maslinkiewicz

Introducio: A vacinagao ¢ uma das estratégias mais eficazes de saude publica para a prevencao de doencas infecciosas,
sendo responsavel pela redugdo significativa da morbidade e mortalidade em todo o mundo. Desde a erradicagdo da
variola até o controle de enfermidades como poliomielite, sarampo, tétano, hepatite B e influenza, os imunizantes t€ém
desempenhado papel fundamental na protecdo individual e coletiva. As vacinas estimulam o sistema imunologico a
reconhecer agentes patogénicos, promovendo memoria imunolégica e reduzindo a probabilidade de infeccdo ou
complicacdes graves. Entretanto, fatores como desinformacao, hesitagao vacinal e dificuldades de acesso aos servigos
de satde ainda comprometem a cobertura vacinal, favorecendo o ressurgimento de doengas previamente controladas.
Nesse contexto, compreender a importancia da vacinagdo ¢ essencial para fortalecer agdes de prevengdo e promogéo da
satde. Objetivo: Analisar a relevancia da vacinacgdo na prevencao de doengas transmissiveis, destacando seus beneficios
individuais e coletivos, bem como a necessidade de ampliagdo da cobertura vacinal. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo narrativa da literatura, baseada em consulta a artigos cientificos, diretrizes do Ministério da Saude, relatorios de
organizagoes internacionais e documentos técnicos sobre imunizagao. Foram selecionadas publica¢des que abordassem
a eficacia das vacinas, impacto epidemioldgico e estratégias de adesdo. As informacdes foram organizadas de forma
descritiva, permitindo a sintese dos principais aspectos relacionados a prevengdo de doencas por meio da imunizagao.
Resultados: Os estudos analisados evidenciaram que a vacinacdo reduz significativamente a incidéncia de infecg¢des,
hospitalizagdes e Obitos, especialmente em grupos vulneraveis como criangas, idosos, gestantes e imunossuprimidos. A
imunizagdo contribui para a protecdo coletiva por meio da chamada imunidade de rebanho, na qual altos indices de
cobertura dificultam a circulacdo de agentes infecciosos, protegendo inclusive aqueles que ndo podem ser vacinados.
Observou-se que programas nacionais de imunizagdo, quando bem estruturados, garantem distribuicdo equitativa de
vacinas ¢ monitoramento constante das coberturas. Além disso, campanhas educativas ¢ orientagdo profissional
aumentam a confianga da populag@o, combatendo mitos e informagdes falsas. Apesar dos avangos, desafios persistem,
como falhas logisticas, desigualdades regionais e resisténcia de alguns grupos, o que reforga a necessidade de politicas
publicas continuas e estratégias de comunicagéo eficazes.Consideracdes finais: A vacinagdo é medida essencial para a
prevengao e o controle de doengas infecciosas, representando um investimento seguro, eficaz e de baixo custo para a
saude coletiva. A manutengdo de altas coberturas vacinais, aliada a educagdo em saude e ao fortalecimento dos servigos
de imunizag¢do, é fundamental para evitar surtos, proteger popula¢des vulneraveis e garantir melhor qualidade de vida
para toda a sociedade.

Palavras-chave: Parasitoses, Intestinais, Doenca

Referéncias
BRASIL. Ministério da Saude. Doengas respiratorias crénicas. Brasilia: Ministério da Saude, 2023.

BRASIL. Ministério da Saude. Guia de Vigilancia em Saude. volume unico. 5. ed. Brasilia: Ministério da Saude,
2022.

GOLD - Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease. Global Strategy for the Diagnosis, Management,
and Prevention of COPD. 2024.
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DOENCAS AUTOIMUNES E
INFECCOES

Alexandre Maslinkiewicz

Introducio: As doencas autoimunes sdo condi¢des em que o sistema imunologico perde a capacidade de reconhecer
adequadamente as estruturas do proprio organismo, passando a ataca-las como se fossem agentes invasores. Esse
processo gera inflamagao crénica e danos teciduais, podendo afetar diferentes 6rgéos e sistemas, como ocorre no lipus
eritematoso sistémico, artrite reumatoide e esclerose multipla. Paralelamente, as infec¢des também estdo relacionadas
ao funcionamento imunoldgico, pois microrganismos como virus, bactérias e fungos podem desencadear respostas
exacerbadas ou desequilibradas. A relagdo entre autoimunidade e infecgdes € complexa, ja que infec¢des podem atuar
como gatilhos para doengas autoimunes, ¢ pacientes autoimunes frequentemente apresentam maior risco de infecgdes
devido ao uso de imunossupressores. Objetivo: Este estudo tem como objetivo discutir a relagdo entre doengas
autoimunes e infec¢des, abordando como agentes infecciosos podem contribuir para o surgimento ou agravamento de
doengas autoimunes e como o tratamento dessas doengas pode aumentar a susceptibilidade a infec¢des oportunistas.
Metodologia: Foi realizada uma revisao bibliografica simples, utilizando artigos cientificos, livros e publicagdes
académicas disponiveis em bases de dados como SciELO, PubMed e Google Scholar. Foram selecionados materiais
que abordavam mecanismos imunologicos, associagdo entre infec¢des e autoimunidade, além de fatores de risco
relacionados a terapias imunossupressoras. Resultados: Os estudos analisados indicam que infecgdes virais ¢
bacterianas podem atuar como fatores desencadeantes de doengas autoimunes por mecanismos como mimetismo
molecular, ativag@o policlonal de linfocitos e inflamagdo persistente. Um exemplo ¢é a associagdo entre infec¢des por
Epstein-Barr ¢ desenvolvimento de lipus e esclerose multipla. Além disso, a presenga de infec¢des cronicas pode
estimular continuamente o sistema imunologico, aumentando a chance de respostas autoagressivas. Por outro lado,
individuos com doengas autoimunes frequentemente fazem uso de corticosteroides e imunobioldgicos, reduzindo a
atividade do sistema imune e aumentando o risco de infec¢des oportunistas, como tuberculose, pneumonia e candidiase.
Dessa forma, torna-se essencial o monitoramento clinico e laboratorial desses pacientes, com aten¢do a vacinagdo e
prevencao de infecgdes. Consideracées finais: Conclui-se que existe uma relagdo significativa entre doencas
autoimunes e infecgdes, pois agentes infecciosos podem contribuir para o desenvolvimento e agravamento da
autoimunidade, enquanto o tratamento imunossupressor pode aumentar a vulnerabilidade a infecg¢des. Assim, o
acompanhamento adequado ¢ medidas preventivas sdo fundamentais para reduzir complicagdes ¢ melhorar a qualidade
de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Parasitoses, Intestinais, Doenca

Referéncias
BRASIL. Ministério da Satde. Doengas respiratorias cronicas. Brasilia: Ministério da Saude, 2023.

BRASIL. Ministério da Saude. Guia de Vigilancia em Saude. volume unico. 5. ed. Brasilia: Ministério da Saude,
2022.

GOLD - Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease. Global Strategy for the Diagnosis, Management,
and Prevention of COPD. 2024.
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PREVENCAO DE INFECCOES
SEXUALMENTE TRANSMINISSIVEIS

Ana Carolina

Introducio: As doengas sexualmente transmissiveis (DSTs), também conhecidas como infec¢des sexualmente
transmissiveis (ISTs), representam um importante problema de saude ptblica em todo o mundo. Essas infec¢des sao
causadas por virus, bactérias e outros microrganismos, sendo transmitidas principalmente por meio de relagdes sexuais
desprotegidas. Entre as ISTs mais comuns estdo HIV, sifilis, gonorreia e clamidia. A falta de informagdo, o estigma
social e o0 acesso limitado aos servigos de saude contribuem para o aumento da incidéncia dessas doengas, especialmente
entre jovens e populacdes vulneraveis. Objetivo: Este estudo tem como objetivo analisar a importancia das estratégias
de prevengdo das ISTs, destacando métodos eficazes, como o uso de preservativos, educagdo em saide e testagem
regular, visando reduzir a transmissao ¢ promover a saude sexual. Metodologia: O Trata-se de uma revisdo bibliografica
de carater descritivo, baseada em artigos cientificos, diretrizes de o6rgdos de satde e publicagdes académicas
relacionadas a prevengdo de ISTs. Foram selecionados estudos publicados nos 0ltimos anos, abordando praticas
preventivas, politicas publicas e estratégias educativas. A analise dos dados foi realizada de forma qualitativa, buscando
identificar os principais métodos de prevencao e sua eficacia. Resultados e discussdo: Os resultados demonstram que
0 uso consistente de preservativos ¢ uma das formas mais eficazes de prevengdo das ISTs, reduzindo significativamente
o risco de transmissdo. Além disso, a educagdo sexual desempenha papel fundamental na conscientizacdo da populagéo,
promovendo comportamentos seguros. Programas de testagem rapida e tratamento precoce também se destacam como
estratégias essenciais, pois permitem a identificag@o e o controle das infecgdes, interrompendo a cadeia de transmisséo.
No entanto, fatores como preconceito, desinformagdo e desigualdade no acesso aos servigos de satde ainda representam
barreiras importantes para a prevencdo eficaz. A integragdo entre politicas publicas, campanhas educativas e servigos
de satde ¢ fundamental para ampliar o alcance das agdes preventivas. Consideracdes finais: Conclusio: Conclui-se
que a preven¢do das ISTs depende de uma abordagem multifatorial, que inclui educagéo, acesso a métodos de protecdo
e servigos de saude de qualidade. O fortalecimento de politicas ptblicas e a promog¢ao de campanhas educativas sdo
essenciais para reduzir a incidéncia dessas infecgdes. Além disso, é necessario combater o estigma associado as ISTs,
incentivando a testagem e o tratamento precoce, contribuindo assim para a melhoria da satde coletiva.

Palavras-chave: Seuxualmente, infeccao

Referéncias

BRASIL. Ministério da Saude. Protocolo clinico e diretrizes terapéuticas para atengao integral as pessoas com
infecgOes sexualmente transmissiveis (IST). Brasilia: Ministério da Saude, 2022.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Sexually transmitted infections (STIs): key facts. Geneva: WHO,
2023.

CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION (CDC). Sexually transmitted infections treatment
guidelines. Atlanta: CDC, 2021.
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SAUDE MENTAL E ANSIEDADE

Antonia Maria Lavez Moura

Introducio: A saude mental ¢ um componente essencial do bem-estar humano, influenciando diretamente a qualidade
de vida, relagdes sociais e desempenho académico e profissional. Entre os principais transtornos que afetam a populagéo,
a ansiedade se destaca por sua alta prevaléncia e impacto significativo na rotina diaria. A ansiedade pode ser
caracterizada como uma resposta natural do organismo diante de situagdes de estresse, porém quando se torna excessiva
e persistente, pode evoluir para um transtorno, prejudicando o funcionamento emocional e fisico do individuo. O
aumento de casos de ansiedade tem sido associado a fatores como pressdo social, sobrecarga de trabalho, inseguranca
financeira e uso excessivo de tecnologias. Objetivo: Este estudo tem como objetivo apresentar uma visao geral sobre a
ansiedade e sua relagcdo com a satide mental, destacando fatores desencadeantes, sintomas principais, impactos na vida
cotidiana e possiveis estratégias de prevencao e manejo. Metodologia: Trata-se de uma revisdo bibliografica simples,
baseada na analise de artigos cientificos, livros e publicacdes em saude disponiveis em bases académicas. Foram
selecionados materiais relacionados a saude mental, transtornos de ansiedade, fatores de risco, manifesta¢des clinicas e
formas de tratamento. A selegdo priorizou estudos recentes e fontes confiaveis da area da psicologia e satude publica.
Resultados e discussao: Os resultados demonstram que a ansiedade ¢ uma condic@o frequente em diferentes faixas
etarias, sendo mais comum em adolescentes ¢ adultos jovens. Entre os principais sintomas relatados estdo preocupagdo
excessiva, irritabilidade, ins6nia, sensagdo de medo constante, dificuldade de concentra¢do e sintomas fisicos como
taquicardia, tremores e sudorese. Foi observado que fatores como estresse cronico, traumas, rotina acelerada e falta de
apoio emocional contribuem para o desenvolvimento do transtorno. Além disso, a ansiedade pode estar associada a
outras condigdes, como depressdo e sindrome do panico. No contexto social atual, a competitividade e o excesso de
informagdes também sdo fatores agravantes. Estratégias como psicoterapia, principalmente a terapia cognitivo-
comportamental, e em alguns casos o uso de medicamentos, mostram bons resultados no controle dos sintomas. Ha
também evidéncias de que habitos saudaveis, como atividade fisica regular, sono adequado, alimentago equilibrada e
praticas de relaxamento, ajudam na preven¢do ¢ no manejo da ansiedade. Consideracdes finais: Conclui-se que a
ansiedade ¢ um problema relevante de saude mental e deve ser tratada com atencgdo, pois pode comprometer
significativamente a vida do individuo. O diagndstico precoce e a busca por suporte profissional sdo fundamentais.
Além disso, medidas preventivas e a promoc¢do de habitos saudaveis contribuem para melhorar o bem-estar emocional
e reduzir os impactos da ansiedade na sociedade.

Palavras-chave: Ansiedade, Saude mental, Bem-estar psicologico

Referéncias

ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE (OMS). Mental health: strengthening our response. Geneva: World
Health Organization, 2022. Disponivel em: https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/mental-health-
strengthening-our-response. Acesso em: 17 fev. 2026.

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION (APA). Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais:
DSM-5. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

BECK, Aaron T.; CLARK, David A. Anxiety and depression: an information processing perspective. Behaviour
Research and Therapy, v. 36, n. 1, p. 49-58, 1998.
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PREVENCAO DE INFECCOES
SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS (ISTS)

Caroline Santana Ullrich

Introducido: As doencas sexualmente transmissiveis (DSTs), também denominadas infecgdes sexualmente
transmissiveis (ISTs), constituem importante problema de satide publica em todo o mundo, afetando milhdes de pessoas
anualmente. Entre as mais prevalentes destacam-se sifilis, gonorreia, clamidia, tricomoniase, herpes genital, hepatites
virais e infeccdo pelo HIV. Essas enfermidades podem gerar complicagcdes graves, como infertilidade, doenga
inflamatoria pélvica, cancer do colo do utero, transmissdo vertical e aumento do risco de mortalidade, especialmente
quando ndo diagnosticadas ou tratadas precocemente. Fatores como inicio precoce da vida sexual, miltiplos parceiros,
baixa ades@o ao uso de preservativos, falta de informagdo e barreiras de acesso aos servigos de saude contribuem para
a manuten¢do da cadeia de transmissdo. Dessa forma, a¢des preventivas e educativas sdo fundamentais para reduzir a
incidéncia dessas infecgdes e promover a saude sexual da populagdo. Objetivo: Analisar as principais estratégias de
prevencao das DSTs, destacando medidas educativas, comportamentais e assistenciais capazes de reduzir a transmissao
e suas consequéncias clinicas e sociais. Metodologia: Realizou-se uma revisio narrativa da literatura, com consulta a
artigos cientificos, manuais técnicos do Ministério da Satide, diretrizes internacionais e publica¢des de organizacdes de
saude. Foram selecionados materiais que abordassem epidemiologia, fatores de risco e métodos de prevencao das DSTs.
As informagdes foram organizadas de forma descritiva, permitindo a sintese das principais evidéncias relacionadas a
prevengdo primaria e secundaria. Resultados: Observou-se que o uso consistente e correto de preservativos masculinos
¢ femininos permanece como a estratégia mais eficaz e acessivel para prevenir a maioria das DSTs, pois atua como
barreira fisica contra a transmiss@o de microrganismos. A educagdo sexual em escolas ¢ comunidades mostrou impacto
positivo na adogdo de comportamentos seguros, contribuindo para maior conhecimento sobre formas de contagio, sinais
clinicos e importancia do diagnostico precoce. A vacinagdo contra hepatite B ¢ HPV demonstrou significativa redugéo
de casos e complicagdes associadas, sendo considerada medida essencial de saude publica. A testagem regular,
especialmente em populagdes vulneraveis, possibilita tratamento oportuno e interrup¢ao da cadeia de transmissdo. Além
disso, estratégias como profilaxia pré e pds-exposi¢do ao HIV, rastreamento pré-natal e tratamento simultineo de
parceiros sexuais auxiliam no controle das infec¢des. Entretanto, ainda persistem desafios como estigma social,
desinformacao e dificuldades de acesso aos servigos, que limitam a efetividade das a¢des preventivas. Consideracdes
finais: A prevencdo das DSTs depende da combinag@o de educagdo em satde, praticas sexuais seguras, vacinagdo e
acesso ampliado ao diagnoéstico e tratamento. Investimentos continuos em politicas ptblicas, campanhas educativas e
assisténcia integral sdo fundamentais para reduzir a transmissdo, minimizar complica¢des ¢ promover a satide sexual e
reprodutiva, contribuindo para melhor qualidade de vida e bem-estar coletivo.

Palavras-chave: Parasitoses, Intestinais, Doenca

Referéncias
BRASIL. Ministério da Satide. Doengas respiratorias cronicas. Brasilia: Ministério da Saude, 2023.

BRASIL. Ministério da Satde. Guia de Vigildncia em Sauide: volume unico. 5. ed. Brasilia: Ministério da Saude,
2022.
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and Prevention of COPD. 2024.
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A IMP()RTAN(;IA DOS PROBIOTICOS
NA SAUDE DE IDOSOS

Denis da Silva Cardoso

Introducio: O envelhecimento ¢ um processo natural caracterizado por alteragdes fisiologicas que afetam diversos
sistemas do organismo, incluindo o sistema imunolégico e o trato gastrointestinal. Em idosos, ¢ comum ocorrer redugéo
da diversidade da microbiota intestinal, condicdo associada ao aumento de inflamagdes, maior suscetibilidade a
infec¢des, constipacdo intestinal e pior absor¢do de nutrientes. Além disso, fatores como uso frequente de
medicamentos, especialmente antibidticos, mudangas alimentares e presenga de doengas cronicas podem agravar o
desequilibrio da flora intestinal, conhecido como disbiose. Nesse contexto, os probidticos tém se destacado como uma
estratégia complementar para manutencdo da saide intestinal e fortalecimento da imunidade. Probiodticos s@o
microrganismos vivos que, quando administrados em quantidades adequadas, oferecem beneficios a satde do
hospedeiro. Eles podem ser encontrados em alimentos fermentados e suplementos, atuando no equilibrio da microbiota
e contribuindo para a prevencdo de diversas condi¢des clinicas comuns na terceira idade. Objetivo: Descrever a
importancia dos probidticos na satide de idosos, enfatizando seus beneficios na funcdo intestinal, imunidade, prevencao
de doencgas e melhora da qualidade de vida, além de discutir seu uso como medida preventiva e terapéutica.
Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo baseado em revisdo bibliografica, realizada por meio da analise de
artigos cientificos publicados em bases de dados da area da satide. Foram selecionadas publicagdes relacionadas ao uso
de probiodticos em idosos, microbiota intestinal, imunossenescéncia e efeitos clinicos associados. Também foram
incluidas diretrizes e estudos que abordaram os mecanismos de ag¢@o dos probidticos e sua eficacia em condi¢des comuns
na populacdo idosa, como constipagdo, diarreia associada a antibidticos ¢ doengas inflamatérias. Resultados e
discussiio: Os estudos analisados demonstraram que o consumo regular de probidticos pode promover o equilibrio da
microbiota intestinal, reduzindo a disbiose e favorecendo o crescimento de bactérias benéficas. Observou-se melhora
na fun¢@o intestinal, principalmente na reducdo da constipagdo, condigdo frequente em idosos devido & menor
motilidade intestinal e baixa ingestdo de fibras. Além disso, os probidticos mostraram efeito positivo na prevencao de
diarreias, especialmente aquelas relacionadas ao uso de antibidticos, contribuindo para menor risco de desidratacio e
complicagdes. Outro beneficio importante € o fortalecimento do sistema imunologico, pois os probidticos estimulam a
producdo de substancias anti-inflamatdrias e aumentam a resposta imunoldgica local e sistémica, auxiliando na
prevencao de infecgdes respiratorias e gastrointestinais. Alguns estudos também apontam relagio entre probidticos e
melhora na absor¢ao de nutrientes, como cdlcio e vitaminas, além de possivel influéncia positiva na satide mental por
meio do eixo intestino-cérebro, reduzindo sintomas de ansiedade e depressdo. Entretanto, a eficicia pode variar
conforme a cepa utilizada, dose e tempo de administragdo, sendo necessario acompanhamento profissional. Deve-se
considerar também que pacientes imunossuprimidos exigem cautela no uso de suplementos probioticos. Consideragoes
finais: Os probidticos apresentam grande importancia na saide dos idosos, contribuindo para o equilibrio intestinal,
fortalecimento da imunidade e preveng@o de distirbios gastrointestinais comuns nessa faixa etaria. Seu uso pode
melhorar a qualidade de vida e reduzir complicagdes associadas ao envelhecimento. Contudo, ¢ fundamental que a
suplementagdo seja orientada por profissionais de saude, considerando as necessidades individuais e as evidéncias
cientificas disponiveis.

Palavras-chave: Parasitoses, Intestinais, Doenca
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A IMPORTANCIA DE
PROBIOTICOS PARA IDOSOS

Denis da Silva Cardoso

Introducio: O sedentarismo ¢ um dos principais fatores de risco modificaveis para doencgas cardiovasculares, sendo
especialmente preocupante na saude da mulher. Mudangas hormonais ao longo da vida, como gestagdo, uso de
anticoncepcionais e menopausa, podem influenciar o metabolismo, a pressdo arterial e o perfil lipidico, aumentando a
vulnerabilidade cardiovascular. A inatividade fisica contribui para o acimulo de gordura corporal, resisténcia a insulina,
inflamagao sistémica e disfungdo endotelial, fatores diretamente associados ao desenvolvimento de hipertensdo arterial,
aterosclerose e eventos cardiovasculares. Além disso, muitas mulheres enfrentam barreiras sociais e culturais que
dificultam a pratica regular de exercicios, favorecendo habitos sedentarios prolongados. Objetivo: Descrever os
principais impactos do sedentarismo na saude cariovascular da mulher, destacando alteragdes metabdlicas,
hemodinadmicas e inflamatdrias associadas a inatividade fisica.. Metodologia: Trata-se de um resumo de revisdo
narrativa baseado na analise de publica¢des cientificas sobre sedentarismo e saude cardiovascular feminina. Foram
considerados estudos epidemiologicos, revisdes sistematicas e artigos clinicos que abordassem fatores de risco
cardiovasculares relacionados & inatividade fisica em mulheres adultas, com foco em hipertensdo, dislipidemia,
obesidade e doenga arterial coronariana. Resultados e Discussdo: Evidéncias apontam que mulheres sedentarias
apresentam maior risco de desenvolver hipertensdo arterial devido a reducgdo da capacidade vasodilatadora e aumento
da rigidez arterial. O sedentarismo também esta associado ao aumento do colesterol LDL e triglicerideos, além da
reducdo do HDL, favorecendo a formacéo de placas aterosclerdticas. A inatividade fisica contribui para o ganho de peso
¢ obesidade abdominal, condigdo que intensifica a inflamagdo cronica ¢ aumenta a probabilidade de resisténcia a
insulina e diabetes tipo 2, importantes fatores de risco cardiovascular. Durante a menopausa, a queda do estrogénio
potencializa alteragdes metabolicas, tornando o sedentarismo ainda mais prejudicial. Além disso, o comportamento
sedentario prolongado, como longas horas sentada, pode elevar o risco cardiovascular mesmo em mulheres que praticam
alguma atividade fisica ocasional. A pratica regular de exercicios aerdbicos e resistidos mostra-se eficaz na redugéo da
pressdo arterial, melhora do perfil lipidico, controle glicémico e diminuicdo do risco de eventos cardiacos.
Consideracdes finais: O sedentarismo representa um importante fator de risco para doengas cardiovasculares na
mulher, contribuindo para alteracdes metabolicas, inflamatorias e vasculares. Estratégias de promocao de atividade
fisica regular e redugdo do tempo sedentario sdo fundamentais para prevenir complicagdes cardiovasculares e melhorar
a qualidade de vida feminina.

Palavras-chave: Sedentarismo; Satude cardiovascular; Fatores de risco.
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HEMODIALISE EM PACIENTES
COM DOENCA DE CHAGAS
CRONICA

Alexandre Maslinkiewicz

Introduciio: As cardiopatias congénitas representam uma das principais malformagdes presentes ao nascimento e
frequentemente necessitam de corregdo cirtirgica para garantir melhor prognostico e qualidade de vida. No periodo pos-
operatorio, criangas submetidas a cirurgias cardiacas podem apresentar complicagdes respiratorias importantes, como
atelectasia, acumulo de secre¢des, pneumonia, redugcdo da complacéncia pulmonar e diminuicdo da capacidade
ventilatoria. Essas alteragdes ocorrem devido ao uso de anestesia geral, ventilagdo mecanica prolongada, dor toracica,
imobilidade e alteragdes hemodinamicas. Nesse contexto, a fisioterapia respiratoria tem papel essencial na recuperagao
pulmonar, contribuindo para a melhora da ventilagdo, prevencdo de infec¢des e redugdo do tempo de internagdo
hospitalar. A atuacdo fisioterapéutica inclui técnicas de higiene bronquica, reexpansdo pulmonar, mobilizagdo precoce
e suporte ventilatorio ndo invasivo, sendo considerada uma estratégia importante no cuidado multiprofissional.
Objetivo: Analisar as evidéncias sobre a fisioterapia respiratoria no pos-operatério de cardiopatias congénitas,
destacando sua eficacia na prevengdo de complicagdes pulmonares e seus impactos nos desfechos clinicos, como tempo
de ventilagdo mecanica e permanéncia hospitalar. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo baseado em revisdo
bibliografica, com analise de artigos cientificos publicados em bases de dados da area da satde. Foram selecionadas
pesquisas que abordaram intervengdes fisioterapéuticas respiratorias em pacientes pediatricos submetidos a cirurgias
corretivas de cardiopatias congénitas. Também foram incluidos estudos relacionados a prevencdo de complicagdes
respiratorias, reabilitacdo pds-operatoria e avaliagdo de indicadores clinicos, como taxa de atelectasia, pneumonia,
tempo de intubagdo e recuperagdo funcional. Resultados e discussido: Os estudos analisados evidenciaram que a
fisioterapia respiratoria contribui significativamente para a redugdo de complicagdes pulmonares no pos-operatorio.
Técnicas como exercicios de expansdo pulmonar, manobras de recrutamento alveolar e uso de pressdo positiva
expiratoria (PEP) mostraram-se eficazes na prevengdo e tratamento de atelectasias, uma das complicagdes mais
frequentes apos cirurgias cardiacas. A mobilizagdo precoce e a orientagdo para posicionamento adequado também
favoreceram a melhora da ventilagdo e da oxigenag@o. Além disso, a realizacdo de técnicas de higiene bronquica, como
vibragdo, compressdo toracica e aspirac¢do, auxiliou na remogao de secre¢des, reduzindo o risco de pneumonia associada
a ventilagdo mecanica. Os resultados também indicaram que pacientes submetidos a protocolos fisioterapéuticos
estruturados apresentaram menor tempo de permanéncia em ventilagdo mecanica e redugdo do tempo de internagdo em
unidade de terapia intensiva. Entretanto, os estudos ressaltam a necessidade de individualizagdo das condutas, pois o
estado hemodindmico instavel pode limitar determinadas técnicas. A atuagdo integrada com a equipe médica e de
enfermagem ¢ essencial para garantir seguranga e melhores resultados...Consideragées finais: A fisioterapia
respiratoria no pos-operatorio de cardiopatias congénitas apresenta evidéncias positivas na prevengdo de complicagdes
pulmonares e na melhora dos desfechos clinicos, contribuindo para recuperagdo mais rapida e reducdo do tempo de
internagdo. Sua aplicagdo deve ser precoce, individualizada e baseada em protocolos clinicos, refor¢gando a importancia
do fisioterapeuta na equipe multiprofissional para garantir maior seguranga ¢ qualidade no cuidado ao paciente
pediatrico.
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A CETOACIDOSE DIABETICA EM
PACIENTES CRONICOS

Caroline Santana Ullrich

Introducio: A cetoacidose diabética (CAD) ¢ uma complicacdo metabdlica grave e potencialmente fatal, caracterizada
por hiperglicemia, acidose metabodlica e presenca de corpos cetdnicos no sangue e na urina. Essa condi¢do ocorre
principalmente em pacientes com diabetes mellitus tipo 1, mas também pode acometer individuos com diabetes tipo 2
em situagdes de estresse fisiologico. Em pacientes cronicos, a CAD representa uma das principais causas de internacao
e mortalidade associada ao diabetes, sendo frequentemente desencadeada por falhas no tratamento, infecg¢des, uso
inadequado de insulina ou outras doengas intercorrentes. A fisiopatologia envolve deficiéncia absoluta ou relativa de
insulina, levando a lipolise intensa, produgdo excessiva de corpos cetonicos ¢ desequilibrio hidroeletrolitico. O
reconhecimento precoce dos sinais e sintomas, como politiria, polidipsia, dor abdominal, nauseas, vomitos e respiragdo
de Kussmaul, ¢ essencial para evitar agravamentos clinicos ¢ complicagdes sistémicas. Objetivo: Descrever a
importancia da cetoacidose diabética em pacientes cronicos, abordando suas causas, manifestagdes clinicas,
complicagdes e estratégias de prevengdo ¢ tratamento. Metodologia: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura,
baseada em artigos cientificos, protocolos clinicos e diretrizes nacionais e internacionais sobre manejo da cetoacidose
diabética. Foram selecionados estudos relacionados a fisiopatologia, diagnostico laboratorial e condutas terapéuticas
em pacientes com diabetes cronico. As informacdes foram analisadas e organizadas de forma descritiva para elaboragdo
de uma sintese atualizada sobre o tema. Resultados: Os dados analisados evidenciaram que a CAD em pacientes
cronicos esta frequentemente associada a interrupg@o do uso de insulina, baixa adesdo ao tratamento, automedicagao e
falta de acompanhamento médico regular. Infec¢des respiratorias e urindrias sdo os principais fatores precipitantes, pois
aumentam a liberagdo de hormonios contrarreguladores, agravando a hiperglicemia. O diagnoéstico é confirmado por
exames laboratoriais que demonstram glicemia elevada, acidose metabolica com redug@o do bicarbonato, aumento do
anion gap e cetonemia ou cetonuria. As principais complicagdes incluem desidratagdo grave, choque hipovolémico,
alteragdes neuroldgicas e distirbios eletroliticos como hipocalemia. O tratamento envolve reposi¢do volémica com
fluidos intravenosos, administracdo de insulina regular e correcdo de eletrdlitos, além do controle da causa
desencadeante. A prevencdo baseia-se em educagdo em satide, monitoramento glicémico frequente, orientacdo sobre
uso correto de insulina e acompanhamento continuo, reduzindo o risco de recorréncia. Consideracdes finais: A
cetoacidose diabética ¢ uma emergéncia médica grave em pacientes diabéticos cronicos, exigindo diagndstico e
tratamento imediatos. Estratégias preventivas, como adesdo ao tratamento, educagdo do paciente e controle rigoroso da
glicemia, sdo essenciais para reduzir internagdes, complicagdes e mortalidade, contribuindo para melhor qualidade de
vida e manejo adequado do diabetes.
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MANEJO CLINICO EM
PNEUMONIA PEDIATRICA

Danilo Francisco Bezerra do Nascimento

Introducio: A pneumonia pediatrica € uma das principais causas de morbimortalidade em criangas, especialmente em
menores de cinco anos, representando um importante problema de satde ptblica em diversos paises. Trata-se de uma
infeccdo do trato respiratdrio inferior que acomete os alvéolos pulmonares, podendo ser causada por bactérias, virus ou,
menos frequentemente, fungos. Os agentes etiologicos variam conforme a faixa etaria, sendo o Streptococcus
pneumoniae uma das principais causas bacterianas. Em criangas menores, virus como o virus sincicial respiratorio
(VSR), influenza e adenovirus também sdo frequentes. O diagndstico precoce ¢ o manejo clinico adequado sdo
fundamentais para prevenir complicagdes graves, como insuficiéncia respiratdria, derrame pleural e sepse. O tratamento
envolve avaliagdo clinica detalhada, exames complementares quando necessarios e escolha apropriada de antibidticos
ou medidas de suporte. Objetivo: Descrever o manejo clinico da pneumonia pedidtrica, destacando critérios
diagnosticos, condutas terapéuticas, indicagdes de internagao e principais medidas de suporte para garantir recuperagao
e reduzir complicagdes. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, baseado em revisdo bibliografica de artigos
cientificos e diretrizes clinicas sobre pneumonia em criangas. Foram analisadas publicagcdes disponiveis em bases de
dados da area da saude, além de recomendagdes de orgaos oficiais, abordando diagndstico, classificagdo de gravidade,
tratamento medicamentoso ¢ acompanhamento clinico. Foram incluidos estudos sobre condutas ambulatoriais e
hospitalares, bem como estratégias preventivas ¢ manejo de complicagdes. Resultados e discussao: Os dados apontam
que o diagnéstico da pneumonia pediatrica ¢ predominantemente clinico, baseado em sinais como febre, tosse,
taquipneia, retragdes intercostais, batimento de asa nasal e diminuigdo do murmdurio vesicular. A radiografia de torax
pode ser utilizada em casos duvidosos ou suspeita de complicagdes. O manejo clinico depende da gravidade do quadro.
Em casos leves, o tratamento pode ser realizado de forma ambulatorial, com antibidticos orais quando ha suspeita de
etiologia bacteriana, sendo a amoxicilina a primeira escolha em muitos protocolos. J4 em casos moderados a graves,
com sinais de desconforto respiratdrio importante, saturagdo de oxigénio reduzida, desidratagdo ou incapacidade de
alimentag@o, recomenda-se internagdo hospitalar para monitoramento e antibioticoterapia intravenosa. A oxigenoterapia
¢ indicada quando a saturagdo esta abaixo de niveis adequados, sendo essencial para prevenir hipoxia. Medidas de
suporte, como hidratagdo, controle da febre e fisioterapia respiratoria em casos especificos, também sio importantes. A
literatura destaca ainda que a prevengdo ¢ uma estratégia essencial, incluindo vacinag¢do contra pneumococo, influenza
e Haemophilus influenzae tipo b, além de orientagdes sobre aleitamento materno e redugdo da exposigdo ao tabagismo.
Consideracdes finais: O manejo clinico da pneumonia pediatrica deve ser baseado na avaliacdo cuidadosa da gravidade
e na escolha adequada do tratamento, incluindo antibioticoterapia quando indicada e suporte respiratdrio. A identificagdo
precoce de sinais de complicagdo e critérios de internagdo é essencial para reduzir mortalidade e sequelas. Dessa forma,
o atendimento rapido, aliado a medidas preventivas como vacinagdo e educacdo em satude, ¢ fundamental para melhorar
os desfechos clinicos em criangas.
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ASSISTENCIA AO PARTO
HUMANIZADO

Danilo Francisco Bezerra do Nascimento

Introducio: A assisténcia ao parto humanizado tem ganhado destaque nas tltimas décadas como uma estratégia para
garantir um atendimento mais seguro, acolhedor e respeitoso as gestantes durante o trabalho de parto, parto e pds-parto.
Esse modelo de cuidado busca valorizar a autonomia da mulher, respeitar suas escolhas e reduzir intervencdes
desnecessarias, promovendo uma experiéncia mais positiva e menos traumatica. Historicamente, o parto passou por um
processo de medicalizacgdo, tornando-se altamente intervencionista, o que contribuiu para o aumento de cesarianas ¢
procedimentos como episiotomia rotineira, uso indiscriminado de ocitocina e restricdo de movimentos. Nesse contexto,
0 parto humanizado surge como uma alternativa que prioriza o protagonismo feminino, o vinculo entre equipe e
paciente, além da adocdo de praticas baseadas em evidéncias cientificas. Objetivo: Descrever a importancia da
assisténcia a parto humanizado, destacando seus principios, beneficios e praticas recomendadas, bem como sua
contribui¢@o para a melhoria da qualidade do atendimento obstétrico e redugdo de complicagdes maternas e neonatais.
Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, baseado em revisdo bibliografica de artigos cientificos e documentos
oficiais relacionados ao parto humanizado, assisténcia obstétrica e politicas publicas de satide materno-infantil. Foram
selecionadas publicagdes disponiveis em bases de dados cientificas, além de diretrizes do Ministério da Saude e da
Organiza¢do Mundial da Satde. A analise considerou aspectos relacionados as praticas humanizadas, intervengdes
obstétricas, acolhimento e resultados materno-fetais. Resultados e discussdo: A literatura demonstra que a assisténcia
humanizada contribui para uma reducdo significativa de interven¢des desnecessarias, favorecendo o parto vaginal
seguro ¢ diminuindo o risco de complicagdes como hemorragias, infecgdes ¢ sofrimento fetal. Entre as praticas
recomendadas destacam-se o direito a presenga de acompanhante, liberdade de posi¢do durante o trabalho de parto,
incentivo ao contato pele a pele imediato, amamentagdo na primeira hora de vida e uso de métodos nio farmacolégicos
para alivio da dor, como banho morno, bola de pilates e massagens. Além disso, a comunicacao clara e o acolhimento
emocional sdo essenciais para reduzir ansiedade e medo, promovendo maior confianca da gestante. A atuacdo
multiprofissional, envolvendo enfermeiros obstétricos, médicos, doulas e fisioterapeutas, mostrou-se relevante para
oferecer suporte continuo e individualizado. Apesar dos avancgos, ainda existem desafios relacionados a violéncia
obstétrica, falta de capacitacdo profissional e resisténcia institucional a mudanga de praticas tradicionais. O parto
humanizado também fortalece o respeito as decisdes da mulher ¢ promove maior satisfagdo com a experiéncia do
nascimento. Consideracdes finais: A assisténcia ao parto humanizado ¢ fundamental para garantir um atendimento
obstétrico seguro, respeitoso ¢ baseado em evidéncias, promovendo beneficios fisicos e emocionais para mée e recém-
nascido. Sua implementagdo contribui para a redugdo de intervengdes desnecessarias e para a humanizacdo do cuidado
em saude. Portanto, ¢ necessario ampliar politicas publicas, capacitar profissionais e fortalecer praticas que assegurem
a autonomia e o protagonismo da mulher durante o parto.
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IMPACTO DA CIRCULACAO
EXTRACORPOREA NO
DESENVOLVIMENTO INFANTIL

Elaine de Oliveira Bastos de Aviz

Introducio: A circulagdo extracorporea (CEC) é uma técnica amplamente utilizada em cirurgias cardiacas, permitindo
a manutengdo da oxigenagdo e circulagdo sanguinea durante procedimentos complexos. Em criancas, especialmente
neonatos e lactentes, a CEC ¢ frequentemente necessaria para corre¢do de cardiopatias congénitas, aumentando
significativamente a sobrevida desses pacientes. Entretanto, apesar de sua importancia terapéutica, a utilizagdo da CEC
pode estar associada a complicagdes fisiologicas e neurologicas que podem interferir no desenvolvimento infantil.
Alteragdes inflamatorias sistémicas, instabilidade hemodinidmica, microembolias e periodos de hipéxia podem impactar
o sistema nervoso central, resultando em possiveis prejuizos cognitivos, motores € comportamentais. Dessa forma,
compreender os efeitos da CEC no crescimento e desenvolvimento infantil é essencial para otimizar protocolos
cirargicos e promover acompanhamento adequado no pds-operatorio. Objetivo: Analisar os impactos da circulagdo
extracorporea no desenvolvimento infantil, destacando possiveis consequéncias neuroldgicas e funcionais, bem como
estratégias de prevengdo e acompanhamento clinico. Metodologia: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura,
baseada em artigos cientificos, revisdes sistematicas e diretrizes clinicas sobre o uso da circulagdo extracorpdrea em
pediatria. Foram selecionadas publicacdes relacionadas aos efeitos fisiologicos da CEC e as repercussdes no
neurodesenvolvimento infantil. As informag¢des foram organizadas de forma descritiva, permitindo sintese dos
principais achados sobre complicagdes e evolugdo clinica de criangas submetidas a esse procedimento. Resultados: Os
estudos analisados indicaram que a CEC pode desencadear uma resposta inflamatoria sistémica significativa devido ao
contato do sangue com superficies artificiais do circuito extracorpéreo, levando a liberagdo de citocinas inflamatorias e
alteragdes na permeabilidade vascular. Esse processo pode resultar em edema cerebral e disfungdes neurologicas
transitorias ou permanentes. Observou-se que neonatos e criangas pequenas sao mais vulneraveis devido a imaturidade
do sistema nervoso central. Complicagdes como microembolias, hipotermia induzida e periodos de baixa perfusdo
cerebral podem contribuir para déficits cognitivos, atraso motor, dificuldades de aprendizagem e alteragdes
comportamentais em longo prazo. Além disso, fatores como tempo prolongado de CEC, complexidade da cardiopatia e
presenca de complicagdes pds-operatorias aumentam o risco de prejuizos no desenvolvimento. Entretanto, avangos
tecnologicos e protocolos de monitoramento neurolégico intraoperatdrio, como o uso de oximetria cerebral e técnicas
de perfusdo mais seguras, t€ém reduzido esses impactos. O acompanhamento multidisciplinar com pediatras,
neurologistas e fisioterapeutas é essencial para detectar precocemente atrasos e promover reabilitagdo adequada.
Consideracdes finais: A circulacdo extracorporea ¢ fundamental para o tratamento de cardiopatias congénitas, porém
pode influenciar negativamente o desenvolvimento infantil, principalmente em relagdo ao neurodesenvolvimento.
Estratégias de reducdo de riscos intraoperatorios e acompanhamento continuo apds a cirurgia sdo indispensaveis para
minimizar complicagdes e garantir melhor qualidade de vida as criangas submetidas ao procedimento.
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FISIOTERAPIA RESPIRATORIA NO POS-
OPERATORIO DE CARDIOPATIA CONGENITA:
EVIDENCIAS E DESFECHOS CLINICOS

Elaine de Oliveira Bastos de Aviz

Introduciio: As cardiopatias congénitas representam uma das principais malformagdes presentes ao nascimento e
frequentemente necessitam de corregdo cirtirgica para garantir melhor prognostico e qualidade de vida. No periodo pos-
operatorio, criangas submetidas a cirurgias cardiacas podem apresentar complicagdes respiratorias importantes, como
atelectasia, acumulo de secrecdes, pneumonia, reducdo da complacéncia pulmonar e diminuicdo da capacidade
ventilatoria. Essas alteracdes ocorrem devido ao uso de anestesia geral, ventilagdo mecanica prolongada, dor toracica,
imobilidade e alteragdes hemodinamicas. Nesse contexto, a fisioterapia respiratoria tem papel essencial na recuperagao
pulmonar, contribuindo para a melhora da ventilagdo, prevencdo de infec¢des e redugdo do tempo de internagdo
hospitalar. A atuacdo fisioterapéutica inclui técnicas de higiene bronquica, reexpansdo pulmonar, mobilizagdo precoce
e suporte ventilatorio ndo invasivo, sendo considerada uma estratégia importante no cuidado multiprofissional.
Objetivo: Analisar as evidéncias sobre a fisioterapia respiratoria no pos-operatorio de cardiopatias congénitas,
destacando sua eficacia na prevengdo de complicagdes pulmonares e seus impactos nos desfechos clinicos, como tempo
de ventilagdo mecanica e permanéncia hospitalar. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo baseado em revisdo
bibliografica, com analise de artigos cientificos publicados em bases de dados da area da satde. Foram selecionadas
pesquisas que abordaram intervengdes fisioterapéuticas respiratorias em pacientes pediatricos submetidos a cirurgias
corretivas de cardiopatias congénitas. Também foram incluidos estudos relacionados a prevencdo de complicagdes
respiratorias, reabilitacdo pds-operatoria e avaliagdo de indicadores clinicos, como taxa de atelectasia, pneumonia,
tempo de intubacdo e recuperacdo funcional.. Resultados e discussdo: Os estudos analisados evidenciaram que a
fisioterapia respiratoria contribui significativamente para a redugcdo de complicagdes pulmonares no pos-operatorio.
Técnicas como exercicios de expansdo pulmonar, manobras de recrutamento alveolar e uso de pressdo positiva
expiratoria (PEP) mostraram-se eficazes na prevengdo e tratamento de atelectasias, uma das complicagdes mais
frequentes apos cirurgias cardiacas. A mobilizagdo precoce e a orientagdo para posicionamento adequado também
favoreceram a melhora da ventilagdo e da oxigenagdo. Além disso, a realiza¢do de técnicas de higiene bronquica, como
vibragdo, compressdo toracica e aspirac¢do, auxiliou na remogao de secregdes, reduzindo o risco de pneumonia associada
a ventilagdo mecanica. Os resultados também indicaram que pacientes submetidos a protocolos fisioterapéuticos
estruturados apresentaram menor tempo de permanéncia em ventilagdo mecanica e redugdo do tempo de internagdo em
unidade de terapia intensiva. Entretanto, os estudos ressaltam a necessidade de individualizagdo das condutas, pois o
estado hemodindmico instavel pode limitar determinadas técnicas. A atuagdo integrada com a equipe médica e de
enfermagem ¢ essencial para garantir seguranga e melhores resultados. Conclusio: A fisioterapia respiratoria no pos-
operatorio de cardiopatias congénitas apresenta evidéncias positivas na prevencdo de complicagdes pulmonares e na
melhora dos desfechos clinicos, contribuindo para recupera¢do mais rapida e reducdo do tempo de internagdo. Sua
aplicagdo deve ser precoce, individualizada e baseada em protocolos clinicos, refor¢ando a importancia do fisioterapeuta
na equipe multiprofissional para garantir maior seguranga e qualidade no cuidado ao paciente pediatrico.
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ANA’LISE DA APLICACAO DA ESCALA DE MORSE E
ESTRATEGIAS DE BARREIRAS FISICAS NA PREVENCAO DE
QUEDAS EM PACIENTES IDOSOS HOSPITALIZADOS.

Flavio Vinicius Rodrigues de Freitas

Introducio: As quedas em pacientes idosos hospitalizados representam um problema frequente e relevante na
seguranca do paciente, estando associadas ao aumento do tempo de internacdo, complicagdes clinicas, custos
hospitalares e risco de mortalidade. Entre os principais fatores relacionados as quedas estdo a fragilidade, alteragdes de
marcha, déficit visual, uso de medicamentos sedativos, confusdo mental e presenca de doencas cronicas. A Escala de
Morse ¢ uma ferramenta amplamente utilizada para avaliagdo do risco de quedas, permitindo identificar pacientes
vulneraveis e orientar intervengdes preventivas. Além disso, estratégias de barreiras fisicas, como grades laterais,
alarmes de leito ¢ adequag@o do ambiente, sdo medidas importantes para reduzir a ocorréncia de acidentes. Objetivo:
Analisar a aplicagdo da Escala de Morse ¢ a efetividade de estratégias de barreiras fisicas na prevengido de quedas em
pacientes idosos hospitalizados, avaliando sua contribuicdo para a reducdo de eventos e promogdo da seguranga.
Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo e analitico, realizado em unidade hospitalar com pacientes idosos
internados. A coleta de dados ocorreu por meio da aplicagdo da Escala de Morse no momento da admissdo ¢ durante a
permanéncia hospitalar, considerando fatores como histérico de quedas, diagndstico secundario, auxilio para
deambulag@o, terapia intravenosa, marcha e estado mental. Paralelamente, foram implementadas estratégias de barreiras
fisicas e adaptagdes ambientais, incluindo elevacdo de grades laterais, uso de sinalizacao de risco, organizacdo do espago
fisico e orientacdo a equipe multiprofissional. Foram analisados registros de ocorréncias de quedas, niveis de risco
identificados e adesdo as medidas preventivas. Resultados: Observou-se que grande parte dos idosos apresentou risco
moderado a alto na Escala de Morse, principalmente devido a presenca de comorbidades, uso de dispositivos
intravenosos ¢ alteragdes na mobilidade. A aplicagdo sistematica da escala contribuiu para identificagdo precoce dos
pacientes mais vulneraveis ¢ permitiu direcionar medidas de preven¢do de forma individualizada. A adogdo de barreiras
fisicas, associada a supervisdo da equipe e adequagdo do ambiente, demonstrou impacto positivo na redugdo do niumero
de quedas registradas. No entanto, verificou-se que o uso isolado de barreiras fisicas pode ndo ser suficiente, sendo
necessario associar intervencgdes educativas, revisdo medicamentosa e monitoramento continuo. Além disso, o uso
inadequado de grades laterais pode gerar risco de lesdes por tentativa de saida do leito, refor¢ando a importancia de
avaliacdo criteriosa. Consideragdes finais: A Escala de Morse mostrou-se eficaz como instrumento de triagem e
monitoramento do risco de quedas em idosos hospitalizados. As estratégias de barreiras fisicas, quando aplicadas
corretamente ¢ combinadas com ag¢des educativas e vigilancia multiprofissional, contribuem significativamente para a
prevencao de quedas. Dessa forma, recomenda-se a implementagdo continua da escala e protocolos integrados de
seguranca, visando reduzir eventos adversos e promover maior qualidade assistencial.

Palavras-chave: Quedas hospitalares; Idosos; Escala de Morse; Seguranca do paciente; Barreiras fisicas; Prevengao
de quedas; Risco de queda; Assisténcia hospitalar.
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INFECCAO HOSPITALAR

Ismael Rodrigues da Silva

Introducdo: A infeccdo hospitalar, atualmente denominada Infec¢do Relacionada a Assisténcia a Satde (IRAS),
representa um dos principais desafios enfrentados pelos servicos de saude, sendo responsavel por elevar a
morbimortalidade, prolongar o tempo de internacdo e aumentar significativamente os custos hospitalares. Essas
infeccdes podem ocorrer durante a hospitalizagdo ou apds a alta, estando associadas a procedimentos invasivos, uso de
dispositivos médicos, fragilidade imunologica do paciente e falhas nos protocolos de biosseguranca. Entre os principais
agentes causadores estdo bactérias multirresistentes, como Staphylococcus aureus, Klebsiella pneumoniae ¢
Pseudomonas aeruginosa, além de fungos e virus. A disseminagdo desses microrganismos ocorre frequentemente por
meio do contato direto, maos dos profissionais de saude, superficies contaminadas e equipamentos inadequadamente
esterilizados. Dessa forma, medidas preventivas como higienizagdo das maos, uso correto de Equipamentos de Protegdo
Individual (EPIs) e controle rigoroso de antimicrobianos tornam-se essenciais. Objetivo: Analisar a ocorréncia de
infeccdo hospitalar, destacando os principais fatores de risco, agentes etiologicos e estratégias preventivas utilizadas
para reduzir a incidéncia de IRAS em ambientes hospitalares. Metodologia: Trata-se de um estudo de carater descritivo,
baseado em revisdo bibliografica e analise de dados secundarios obtidos em artigos cientificos, diretrizes do Ministério
da Saude e publicac¢des da Organizacdo Mundial da Satde. Foram incluidos estudos relacionados a epidemiologia das
infeccdes hospitalares, fatores predisponentes, principais microrganismos envolvidos e medidas de prevencdo e
controle. A pesquisa contemplou materiais publicados em bases cientificas, abrangendo a atuacdo das Comissdes de
Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) e protocolos de biosseguranca. Resultados: Os resultados evidenciaram que
as infec¢Oes hospitalares mais frequentes incluem infecgdo do trato urinario associada ao uso de cateter vesical,
pneumonia associada a ventilagdo mecénica, infec¢do de corrente sanguinea relacionada a cateter venoso central e
infeccdo de sitio cirurgico. Observou-se que pacientes idosos, imunossuprimidos e submetidos a procedimentos
invasivos apresentam maior risco de desenvolver IRAS. Além disso, o uso indiscriminado de antibidticos contribui
diretamente para o aumento da resisténcia bacteriana, dificultando o tratamento e ampliando a gravidade das infecc¢des.
A literatura reforca que a higienizacdo das mios ¢ a medida isolada mais eficaz na prevengdo de infecgdes, sendo
essencial a adesdo constante da equipe de saude. O monitoramento microbioldgico, a limpeza adequada de superficies
e o uso correto de EPIs também se mostraram estratégias indispensaveis para reduzir a transmissao cruzada. A atuagdo
da CCIH ¢ fundamental para implantacdo de protocolos, vigildncia epidemioldgica e capacitacdo dos profissionais,
promovendo seguranga ao paciente e reducdo de eventos adversos. Considerac¢des finais: A infecgdo hospitalar
constitui um grave problema de satde publica, com impactos significativos na qualidade da assisténcia e nos desfechos
clinicos. A prevengdo depende da implementagdo rigorosa de medidas de controle, como higiene das méos, protocolos
de desinfec¢do, uso racional de antimicrobianos e vigilancia continua. Assim, a atuac¢do integrada da equipe
multiprofissional e da CCIH ¢ essencial para reduzir a incidéncia de IRAS e promover um ambiente hospitalar mais
seguro.
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INFECCAO HOSPITALAR

Kelly Cristina Alberto Oliveira

Introducio: A infecgdo hospitalar, também chamada de Infecgdo Relacionada a Assisténcia a Satde (IRAS), é um
problema grave que afeta pacientes durante a internacao ou apds procedimentos realizados em unidades de saude. Esse
tipo de infeccdo pode ocorrer em hospitais, clinicas e até em ambientes ambulatoriais, sendo causada principalmente
por bactérias, virus e fungos. As IRAS sdo preocupantes porque aumentam o tempo de internacdo, elevam os custos
hospitalares e contribuem para maiores taxas de mortalidade. Além disso, a resisténcia antimicrobiana ¢ um fator que
agrava ainda mais esse cendrio, pois dificulta o tratamento adequado e eficaz.: Objetivo: O objetivo deste resumo ¢é
apresentar informagdes essenciais sobre nfec¢do hospitalar, destacando suas principais causas, formas de transmisséo,
impactos clinicos ¢ medidas de prevengdo, com foco na importancia do controle de infecgdes dentro dos servigos de
satde. Metodologia: Este trabalho foi desenvolvido por meio de uma revisdo bibliografica simples, baseada em artigos
cientificos, livros ¢ documentos oficiais sobre infec¢do hospitalar. Foram analisados materiais publicados em bases
confiaveis, abordando aspectos como epidemiologia, agentes etiologicos, fatores de risco, principais tipos de IRAS e
estratégias de prevengdo. A selegdo do conteudo priorizou informagdes atualizadas e relevantes para o contexto da saude
publica e hospitalar. Resultados: Os resultados indicam que as infec¢des hospitalares estdo associadas a diversos
fatores, incluindo falhas na higieniza¢ao das maos, uso inadequado de antibioticos, contaminagdo de equipamentos e
procedimentos invasivos, como cateterismo, ventilagdo mecanica e cirurgias. As infec¢des mais frequentes incluem
infeccdo do trato urindrio associada ao uso de sonda vesical, pneumonia associada a ventilacdo mecanica, infecgdo de
corrente sanguinea ligada a cateter venoso central e infecg¢@o de sitio cirurgico. Pacientes imunossuprimidos, idosos e
individuos em UTI apresentam maior vulnerabilidade, devido a fragilidade do sistema imunolégico e a maior exposicao
a procedimentos invasivos. Observou-se também que microrganismos multirresistentes, como Staphylococcus aureus
resistente a meticilina (MRSA), Klebsiella pneumoniae produtora de carbapenemase e Pseudomonas aeruginosa, sao
cada vez mais comuns, tornando o tratamento mais complexo. Dessa forma, o controle das IRAS depende de medidas
rigorosas, como protocolos de limpeza, esterilizagdo, isolamento de pacientes ¢ educag@o continuada das equipes de
satde. Consideracgdes finais: Conclui-se que a infecgdo hospitalar representa um grande desafio para os servigos de
saide, sendo responsavel por complicagcdes graves e impactos econdmicos ¢ sociais. A prevengdo depende
principalmente da adesao as praticas de biosseguranga, especialmente a higienizacdo das maos, o uso correto de EPIs e
o controle racional de antibidticos. Portanto, estratégias de vigilancia e educacdo profissional sdo fundamentais para
reduzir a incidéncia e melhorar a seguranga do paciente.
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PERDA DA FORCA MUSCULARE O
ENVELHECIMENTO

Leandro José Michelon

Introducio: O envelhecimento ¢ um processo natural caracterizado por alteracdes fisiologicas progressivas que afetam
diversos sistemas do organismo, incluindo o sistema musculoesquelético. Uma das principais consequéncias desse
processo ¢ a perda gradual da forca e da massa muscular, condi¢do conhecida como sarcopenia. Essa redug@o ocorre
devido a fatores como diminui¢ao da sintese proteica, alteracdes hormonais, inflamagao cronica, sedentarismo e redugao
da atividade neuromuscular. A perda de for¢ca muscular compromete a funcionalidade do idoso, aumentando o risco de
quedas, fraturas, dependéncia e reducdo da qualidade de vida. Além disso, pode estar associada ao desenvolvimento de
doengas cronicas, como diabetes, osteoporose ¢ doengas cardiovasculares. Diante do crescimento da populagédo idosa,
compreender a relagdo entre envelhecimento e perda muscular torna-se fundamental para o planejamento de estratégias
preventivas e de reabilitagdo. Objetivo: Analisar a perda de for¢a muscular no envelhecimento, destacando seus
principais mecanismos, impactos na saude do idoso e estratégias de prevengdo e intervencdo. Metodologia: Trata-se de
uma revisdo narrativa da literatura, realizada por meio de consulta a artigos cientificos, diretrizes de satude e publica¢des
sobre envelhecimento e sarcopenia. Foram selecionados estudos que abordassem aspectos fisioldgicos, fatores de risco
e métodos de prevengdo da perda muscular em idosos. As informacdes foram organizadas e analisadas de forma
descritiva, permitindo a sintese dos principais achados sobre o tema. Resultados: Os dados analisados indicaram que a
perda de forga muscular ocorre de forma progressiva a partir da meia-idade, tornando-se mais evidente apds os 60 anos.
Observou-se que a diminuig¢do da atividade fisica ¢ um dos fatores mais relevantes, pois reduz o estimulo muscular
necessario para manutencdo da massa magra. Alteracdes hormonais, como queda de testosterona e hormonio do
crescimento, também contribuem para a reducdo da capacidade regenerativa muscular. Além disso, dietas inadequadas
com baixa ingestdo de proteinas e micronutrientes favorecem a perda muscular e fragilidade. A sarcopenia esta associada
a limitagdes funcionais, dificuldades para realizar atividades diarias, perda de equilibrio ¢ aumento da mortalidade.
Estratégias eficazes para prevengdo incluem a pratica regular de exercicios resistidos (musculac¢do), atividades
aerdbicas, alimentagdo balanceada rica em proteinas e suplementagdo quando indicada. O acompanhamento
multiprofissional, envolvendo médicos, nutricionistas e fisioterapeutas, também ¢é essencial para identificar
precocemente a condi¢do e reduzir suas complicagdes. Consideracdes finais: A perda de forca muscular ¢ uma
consequéncia comum do envelhecimento e pode comprometer significativamente a autonomia e a satide do idoso. A
adocdo de habitos saudaveis, especialmente atividade fisica e alimentagdo adequada, ¢ fundamental para prevenir a
sarcopenia e promover envelhecimento ativo, garantindo melhor qualidade de vida e reducdo de riscos associados a
fragilidade.
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