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Prefdcio

A colecao de ebooks intitulada de Estudos Avancados em Saude e Natureza tem como pro-
posito primordial a divulgagdo e publicacdo de trabalhos de qualidade nas areas das ciéncias da satde,
exatas, naturias e bioldgicas que sdo avaliados no sistema duplo cego.

Foi pensando nisso que a colecdo de ebooks destinou uma secdo especifica para dar enfase
e divulgacgdo a trabalhos de professores, alunos, pesquisadores e estudiosos das areas das ciéncias
da saude. O objetivo dessa se¢do € unir o debate interdisciplinar com temas e debates especificos da
area mencionada. Desse modo, em tempos que a produgdo cientifica requer cada vez mais qualidade
e amplitude de abertura para diversos leitores se apropriarem dos estudos académicos, criamos essa
secdo com o objetivo de metodologicamente democratizar o estudo, pesquisa e ensino na area da ci-
éncias da saude.

Esse novo volume busca divulgar trabalhos submetidos a nossa secao Debates Interdiscipli-
nares em Saude que foi formada por resumos expandidos que abordam diversos temas das ciéncias da
saude e foi organizada pela Exceléncia consultoria e mentoria.

Esse novo volume reune diversos artigos rigorosamente avaliados e de extrema credibilidade
cientifica e académica para a sociedade. Desejamos que todos os leitores que fagam um excelente

proveito para aprofundamento teodrico e crescimento pessoal por meio dos estudos publicados.
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PRE-NATAL DE ALTO RISCO: CUIDADOS EM SAUDE
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Resumo: Uma gestante pode cursar uma gestagao tranquila, e em algum momento da sua gestagdo,
torna-se de alto risco, entdo ¢ fundamental o olhar critico durante os 9 meses de gestagdo, pois, ainda
que seja uma gestacao tranquila, no momento do parto pode apresentar uma complicagdo, pois isto €
imprevisivel. A avaliacdo do risco gestacional ¢ primordial, para que seja feita durante toda a gesta-

¢do e possam ser estabelecidos os devidos cuidados.

Palavras chaves: Gestacao; Alto risco; Cuidado; Saude.
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Abstract: A pregnant woman can go through a smooth pregnancy, and at some point in her pregnan-
cy, she becomes at high risk, so it is essential to have a critical eye during the 9 months of pregnancy,
because, even if it is a smooth pregnancy, at the time of delivery it can present a complication, as this
is unpredictable. The assessment of gestational risk is paramount, so that it can be carried out throu-

ghout the pregnancy and proper care can be established.

Keywords: Gestation; High risk; Caution; Health.

A gestagdo ¢ um processo fisioldgico que na maioria dos casos, classificam-se de baixo risco,
sem agravos. Contudo, algumas mulheres possuem comorbidades, por situagdes ja instaladas com
alguma patologia, tais como hipertensdo, diabetes, € outras, ou por situa¢ao adquirida, durante o pro-
cesso gestacional, levam a gestantes a se classificarem de “alto risco”. Sendo assim, os profissionais de
saude precisam estar capacitados e qualificados para prestar a melhor assisténcia para essas mulheres,
visando um desfecho favoravel (ALVES et al., 2021; RODRIGUES et al., 2017).

Uma gestante pode cursar uma gestagdo tranquila, e em algum momento da sua gestagao,
torna-se de alto risco, entdo ¢ fundamental o olhar critico durante os 9 meses de gestacao, pois, ainda
que seja uma gestagdo tranquila, no momento do parto pode apresentar uma complicagao, pois isto &
imprevisivel. A avaliagdo do risco gestacional ¢ primordial, para que seja feita durante toda a gesta-
¢do e possam ser estabelecidos os devidos cuidados (ALVES et al., 2021; RODRIGUES et al., 2017).

Avaliagdo do risco foi recomendada pelo Ministério da Satde, e deve ser aplicada em toda

gestante, em qualquer idade gestacional, mas principalmente no primeiro trimestre, através da identi-

o




Debates Interdisciplinares em Saiide

ficagdo precoce. Nessa avaliagdo, sdo vistos trinta e cinco itens diversos, sendo divididos em dois gru-
pos, com as principais caracteristicas individuais e condi¢des sociodemograficas negativas, essa clas-
sificagdo contribui para uma identificacao precoce (ALVES et al., 2021; RODRIGUES et al., 2017).

As gestantes que forem classificadas como alto risco, terdo o seu pré-natal realizado pela
atencao secundaria e servigos ou centros especializados e simultaneamente pela atengdo primaria de
saude, dessa maneira terdo uma assisténcia integral, que serd composta pela equipe multiprofissional,
implicando em resultados favoraveis, tanto para a gestante quanto para o feto (ALVES et al., 2021;
RODRIGUES et al., 2017).

Conhecer o perfil dessas mulheres também pode colaborar com desfechos mais favoraveis,
por isso, identificar se ela apresenta alguma situacdo de determinante de satide negativo, como: a ida-
de, nivel de escolaridade, situagdo socioecondmica, patologia de base ou situacao de vulnerabilidade
social, sd3o alguns dos indicadores que vao montar esse perfil, podendo interferir ao longo de toda a
gestagdo (ALVES et al., 2021; RODRIGUES et al., 2017).

A captagao precoce dessas mulheres ¢ o inicio imediato de assisténcia especifica no pré-natal,
proporciona, na grande maioria, um servico rapido, consistente e eficaz, para diminuir a mortalidade/
morbidade materna e perinatal evitaveis. Essa captacdo inicial ainda proporciona mais seguranga para
a mulher, pois ela se sente acolhida pelos servigos de satide (ALVES et al., 2021; RODRIGUES et al.,
2017).

E responsabilidade de todos os profissionais de satide a detectagio e diagndstico precoce de
gravidez de alto risco, em especial aos médicos e enfermeiros, no qual o médico dara o seguimento
nas consultas, mas todos os profissionais de saude sdo fundamentais. Nao existem duavidas que a

capacitacdo e qualificagdo de profissionais € primordial para lidar com as possiveis adversidades ou

i
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situacdes de emergéncias que podem acontecer durante a gravidez e puerpério (ALVES et al., 2021;
RODRIGUES et al., 2017).

No pré-natal de alto risco, as consultas seguem de acordo com as necessidades e particu-
laridades de cada gestante, que serd identificada pelos profissionais de satde, e também conforme o
calendario do MS. Ainda vale ressaltar, que a recomendacgao, ¢ que esse pré-natal seja realizado por
uma equipe multidisciplinar, para proporcionar um cuidado integral, individualizado e humano para
essas mulheres. Outro ponto, € que essas mulheres precisam ser colocadas como protagonistas do pro-
cesso de cuidar, estabelecendo uma relacao de vinculo e confianga maior, com todos os profissionais
envolvidos no seu pré-natal (ALVES et al., 2021; RODRIGUES et al., 2017).

E de suma importéancia, que os profissionais da enfermagem, principalmente o enfermeiro
(a), esteja presente em todos os servigos de saude, colaborando e trabalhando em prol dessa gestante,
focando na prevengdo e promogio de satide no seu ciclo gravidico. E fundamental a enfermagem de-
monstrar apoio e acolhimento para essas gestantes, ja que muitas se sentem sozinhas ou culpadas pela
situagdo que estdo enfrentando, além da carga emocional. E crucial manter essa mulher orientada e
esclarecida sobre a sua real situacdo de saude, pois isso gera mais confianga sobre a equipe e traz um
ar de seguranca pra ela (ALVES et al., 2021; RODRIGUES et al., 2017).

A educagdo em saude ¢ importante para todas as gravidas, sendo um instrumento para o
cuidado e orientacdo em saude, sendo de responsabilidade da equipe multidisciplinar prestar esse ser-
vico, com qualidade, diminuindo o risco de intercorréncias no processo de gestagao, parto e puerpério

(ALVES et al., 2021; RODRIGUES et al., 2017).
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A IMPORTANCIA DOS EXAMES LABORATORIAIS PARA A SAUDE

THE IMPORTANCE OF LABORATORY TEST FOR HEALTH
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Resumo: Exames laboratoriais sdo comumente utilizados na area de satde para prevengao, diag-
nostico, prognostico e avaliacdo da eficacia terapéutica implementada, bem como no pré-operatorio.
O trabalho em equipe multiprofissional ¢ fundamental para a construgdo de prontuarios que tenham

informacodes necessarias para a interpretacao e organizagdo dos dados coletados sobre a historia do
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usuario e descri¢cdo dos exames clinicos, visando a formulagao de planos de cuidado que considerem
as condi¢des biopsicossociais do usuario e a promogao de propostas com agdes integradas para a me-

lhoria constante da qualidade de saude da populacao.

Palavras chaves: Exames laboratoriais; Cuidado; Saude.

Abstract: Laboratory tests are commonly used in the health area for prevention, diagnosis, prognosis
and evaluation of the implemented therapeutic efficacy, as well as in the preoperative period. Multi-
professional teamwork is fundamental for the construction of medical records that have the necessary
information for the interpretation and organization of the information collected about the user’s his-
tory and description of the clinical exams, aiming at the formulation of care plans that consider the
biopsychosocial conditions of the user and the promotion of proposals for integrated actions for the

constant improvement of the quality of health of the population.

Keywords: Laboratory tests; Caution; Health.

Exames laboratoriais sio comumente utilizados na 4rea de saude para prevencao, diagnosti-
co, prognostico e avaliagdo da eficcia terapéutica implementada, bem como no pré-operatério CAM-
PANA, OPLUSTIL e FARO, (2011). Podemos observar as diversas possibilidades de utilizacdo ¢ a
importancia do mesmo em cada momento em que se encontra o paciente para que sejam solicitados.

Nas doencas cronicas, ¢ de essencial importincia a solicitagdo de exames para acompanha-

mento do paciente. NOGUEIRA, et al., (1995) traz a necessidade da realizagdo do monitoramento
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laboratorial da diabetes e do diagndstico da mesma de forma definitiva. Nas patologias cronicas, o
paciente pode vir a apresentar alteracdes metabdlicas em que o exame fisico, apenas, ndo ¢ suficiente
para avaliacdo, ou até mesmo, o paciente ndo apresenta sintomas que indiquem alteragdes importan-
tes. Partindo desse pressuposto, nota-se a necessidade de uma rotina estabelecida para acompanhar a
evolugdo da patologia.
Em diagndsticos, ¢ importante fazer uso dos exames laboratoriais para complementagdo
e embasamento junto ao exame fisico. No caso de patologias enddcrinas e hematologicas, aumenta
ainda mais a necessidade do exame laboratorial como critério do diagndstico, devido a quantidade
de marcadores possiveis de identificar nos dias atuais (MATTIONI; GRZYBOWSKI; BECK, 2020).
Para fins de avaliacao do progndstico de determinadas patologias, ou processo infeccioso por
exemplo, o hemograma ¢ uma ferramenta essencial. Dentro do prognostico, ¢ possivel ainda, acom-
panhar a eficacia ou fracasso de determinada terap€utica de acordo com a evolu¢do de marcadores
sanguineos. RENATA et al., (2021) Traz a sua fala acerca da solicitagdo do hemograma:
“O hemograma ¢ um dos exames laboratoriais mais solicitados por profissio-
nais da satde. Este, por sua vez, avalia de modo geral a satde do individuo,
nos fornecendo informacdes importantes que podem ajudar a diagnosticar

patologias como leucemias, processos infecciosos e varios outros distirbios
hematoldgicos como as anemias”.

Entdo, podemos observar também o uso do hemograma na preven¢do em saude além do
diagnostico e prognodstico. A assisténcia a saide deve ser baseada em evidéncias cientificas, incluindo
os parametros de valores de referéncias de exames bioquimicos adequados, visto que, auxiliam os
profissionais de saude na interpretacdo dos resultados, no atendimento e direcionamento da assistén-
cia adequada (ROSENFELD et al., 2019).

E importante destacar, que o preenchimento correto e com qualidade das notificagdes ¢ es-
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sencial para estudos na area da saude, favorecendo a tomada de decisdes, pois, a falta de informagdes
basicas referentes as manifestagdes clinicas na ficha de notificagdo impossibilita a andlise mais apro-
fundada das caracteristicas das infecgdes de diferentes sorotipos do dengue, por exemplo (RABELO
et al., 2020). Dessa forma, quantidade de solicitagdo dos exames diagnosticos pode variar de acordo
com o ambiente em que sdo realizados os atendimentos, sendo mais elevada em hospitais em decor-
réncia do nivel de complexidade dos servicos prestados (GOMES; NUNES, 2019).

Cabe ressaltar, que os exames laboratoriais sdo realizados a partir de amostras bioldgicas
obtidas de um paciente, visando identificar e diagnosticar determinada patologia, bem como, estabe-
lecer uma terapéutica correta diante de uma enfermidade (SILVA et.al., 2022). Sendo assim, o servi¢o
ofertado pelo laboratorio de analises clinicas representa um papel essencial na area da satde, sempre
buscando propostas de melhorias no setor e auxiliando na prevengao, decisoes terapéuticas e diagnos-
ticas (ZANETTI; WOLF; GRANDO, 2022).

Aragdo e Araujo (2019) afirmam que os exames laboratoriais podem influenciar em aproxi-
madamente 70% das decisdes médicas aplicadas pela equipe de profissionais de saude ao paciente.
Torna-se necessaria a atengao com relagao a interferéncia nos resultados de exames laboratoriais, que
pode ocorrer devido a alimentac¢do e/ou mudanca do tipo de habito alimentar, uso de medicamentos,
de drogas ilicitas, de produtos naturais, realizagao de atividade fisica, entre outros (ALMEIDA; SIL-
VA; PEDROSO, 2022).

E imprescindivel, tanto para os profissionais do laboratorio clinico quanto para os envolvidos
no atendimento ao paciente, saber reconhecer os tipos de interferéncia que os medicamentos podem
causar nos resultados dos exames laboratoriais, pois podem alterar determinados marcadores e inter-

ferir na assisténcia dos profissionais de saude (SILVA et al., 2021).
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Corroborando com os autores supracitados, os resultados dos estudos de Maia, Pieroni e
Barros (2019) revelam que para um melhor manejo clinico, o medicamento anticoagulante deve ser
realizado de maneira adequada e o acompanhamento com exames rotineiros sdo essenciais para me-
lhorar os parametros laboratoriais € consequentemente contribuir para uma melhor qualidade de vida
do paciente.

E importante destacar que o processo de realizagdo do exame laboratorial de um paciente é
iniciado desde o pedido até a execugdo do teste, seguido pela produgdo do relatorio até o recebimento
da assisténcia médica, e pode ser dividido em trés grandes etapas: pré-analitica (onde ocorre a coleta,
o transporte e o processamento das espécies), analitica (a realizagdo do teste) e pos-analitica, onde
ocorre a leitura dos resultados, a interpretacdo e a realizagdo dos retestes, caso necessite (SOUSA;
JUNIOR, 2021).

Na fase pré-analitica, alguns aspectos necessitam de maior atencao, como a identificagdao do
paciente e informagdes relevantes como idade, sexo, raca, uso de medicamentos, exposi¢ao solar, he-
molise, ictericia, lipemia, identificagdo dos tubos, o processo de coleta do material e o transporte das
amostras, os quais correspondem a aproximadamente 40% a 70% dos erros existentes no processo
(ZANETTI; WOLF; GRANDO, 2022).

E de extrema relevancia, que o paciente esteja munido das informagdes referentes a fase pré-
-analitica e siga as orientagdes prestadas, para, dessa forma, minimizar tais interferéncias e garantir
a precisdo, exatidio dos laudos e seguranga da prestacdo da conduta médica aplicada (ARAGAO,
ARAUJO, 2019).

O trabalho em equipe multiprofissional ¢ fundamental para a construcao de prontudrios que

tenham informagdes necessarias para a interpretagao e organizacao das informacgdes coletadas sobre
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a histdria do usuario e descri¢ao dos exames clinicos, visando a formulagdo de planos de cuidado que
considerem as condi¢des biopsicossociais do usuario e a promogao de propostas com agdes integradas
para a melhoria constante da qualidade de satide da populagdao (SOBRAL et al., 2018).

Para evitar o excesso de intervengdes diagndsticas, ¢ imprescindivel que a equipe multipro-
fissional realize a escuta qualificada; contextualizacdo dos casos; que seja mais ponderado o uso de
exames complementares; reconhecimento dos limites diagndsticos biomédicos; interpretacdo ampla
da problematica do usuario visando além das “patologias’ e dos tratamentos para além dos farmacos/
cirurgias, explorando minuciosamente os saberes dos usuarios e profissionais (TESSER, 2019).

Sabe-se a populacao idosa estd mais suscetivel a medicalizacdo excessiva e problemas re-
lacionados a terapéutica, tendo em vista que ha o uso concomitante de diversos medicamentos
prescritos, automedica¢do, e uso de terapias alternativas como plantas medicinais propiciando
mais ainda o surgimento das reagdes adversas a medicamentos, interagdes medicamentosas e
intoxica¢do por medicamentos (SILVA et. al., 2018).

Sendo assim, corroborando com os autores supracitados, o estudo de Medeiros, Dantas e
Cunha (2019) afirma que os exames laboratoriais devem fazer parte da avaliagdo e plano de assis-
téncia ao idoso acometido por doencas cronicas cardiovasculares, mas o olhar técnico da equipe mul-
tiprofissional deve ser ampliado, buscando compreender sua necessidade biopsicossocial e espiritual;
o atendimento deve contemplar as queixas dos participantes, estimulando o autocuidado e sua adesao
ao plano sistematico de cuidado, para que haja o alcance do controle de agravos de satde.

O sistema de vigilancia de doengas cronicas nao transmissiveis apresenta desafios e limites,
sendo alguns destes: avangar na capacita¢do de técnicos das esferas estadual e municipal para ana-

lise das bases de dados dos SIS, visando ao fortalecimento do componente da vigilancia nos estados
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(MALTA et. al., 2017).

O banco de dados de exames laboratoriais representa um importante avango na compre-
ensdo das caracteristicas e condigdes de satide da populagdo brasileira, permitindo detectar o perfil
bioquimico de condi¢des clinicas ou pré-clinicas da populacao brasileira e aprimorar a vigilancia
e o manejo eficaz das doengas cronicas do pais, além de apoiar o combate a epidemia de dengue

(SZWARCWALD et al., 2019).
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Resumo: A sifilis ¢ uma Infec¢ao Sexualmente Transmissivel causada pela bactéria Treponema palli-
dum, subespécie pallidum. A transmissdo ocorre principalmente por via sexual (oral, vaginal ou anal).
Pode ser transmitida também verticalmente, com uma taxa de mortalidade fetal superior a 40%. Dian-
te disso, para que haja modificacdo dessa realidade, ¢ imperativo que os profissionais da satde ¢ a

comunidade em geral se sensibilizem com a tematica, especialmente sobre a importancia do diag-
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noéstico precoce e do tratamento eficaz, bem como o desenvolvimento de atividades que objetivem
o empoderamento da comunidade, a reducdo de praticas de risco sexual, a melhora do autocuidado,

principalmente entre os mais vulneraveis.

Palavras chaves: Sifilis; Saude Publica; Epidemiologia.

Abstract: Syphilis is an STI caused by the bacterium Treponema pallidum, subspecies pallidum.
Transmission occurs mainly through sexual intercourse (oral, vaginal or anal). It can also be trans-
mitted vertically, with a fetal mortality rate of over 40%. In view of this, in order for this reality to
change, it is imperative that health professionals and the community in general become aware of the
issue, especially regarding the importance of early diagnosis and effective treatment, as well as the
development of activities aimed at empowering the community, reducing sexual risk practices, im-

proving self-care, especially among the most vulnerable.

Keywords: Syphilis; Public health; Epidemiology.

Infeccdes sexualmente transmissiveis (IST) configuram-se como um grave problema de sau-
de publica global, que gera impactos econdmicos, sociais e sanitarios. A sifilis ¢ uma IST que per-
siste milenarmente mesmo com vasta aplicacao de medidas de prevencdo e tratamentos eficientes.
Presume-se que acometa aproximadamente 12 milhdes de pessoas no mundo. Além de associar-se a
complicagdes graves em pessoas nao tratadas (MOURA et al., 2021).

A sifilis ¢ uma IST causada pela bactéria Treponema pallidum, subespécie pallidum. A
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transmissdo ocorre principalmente por via sexual (oral, vaginal ou anal). Pode ser transmitida tam-
bém verticalmente, com uma taxa de mortalidade fetal superior a 40%. A maioria das pessoas com
sifilis ¢ assintomatica, o que contribui para manter a cadeia de transmissdo. Se ndo tratada, a doenga
pode evoluir para complicagdes sistémicas graves, apos varios anos da infec¢do inicial. Os trepone-
mas penetram diretamente nas membranas mucosas ou entram por abrasdes da pele. A transmissao
¢ maior nos estdgios iniciais (sifilis primaria e secundaria) da infeccdo, diminuindo gradativamente
com o tempo (FREITAS et al., 2021).

No Brasil, a prevaléncia da sifilis pode ser estimada por meio de estudos transversais, reali-
zados em populacdes especificas. A taxa de detecgdo da sifilis adquirida aumentou de 59,1 casos por
100.000 habitantes, em 2017, para 75,8 casos por 100.000 habitantes, em 2018, sendo verificada maior
tendéncia de crescimento na populagdo entre 20 e 29 anos, de 2010 a 2018, segundo dados do Sistema
de Informagdo de Agravos de Notificacao (SINAN) (BRASIL, 2019).

Entre jovens conscritos brasileiros, a prevaléncia de sifilis ativa foi estimada pela ultima
vez em 2016, alcangando o valor de 1,1% (IC95%0,85;1,40). A estimativa de sifilis ativa em mulhe-
res profissionais do sexo variou de 2,4% (1C95%1,7;3,4) em 2009 a 8,5% (1C95%7,3;9,7) em 2016. O
crescente nimero de casos tem indicado a persisténcia desses agravos, os quais, apesar de evitaveis,
continuam a desafiar os sistemas de satde. O pais registrou 650.258 casos de sifilis adquirida entre
2010 e 30/06/2019, 324.321 de sifilis em gestantes entre 2005 e 30/06/2019, e 214.891 de sifilis congé-
nita entre 1998 e 30/06/2019 (DOMINGUES et al., 2021).

No periodo de 2014 a 2018, a taxa de detec¢do de sifilis adquirida elevou-se em trés vezes
(passou de 25,1 para 75,8 casos por 100 mil habitantes); a de sifilis em gestantes, em 2,4 vezes (passou

de 8,9 para 21,4 casos por mil nascidos vivos); € a taxa de incidéncia de sifilis congénita em 1,6 vez
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(passou de 5,5 para 9,0 casos por mil nascidos vivos). Em 2018, a relagdo das taxas de deteccao de
sifilis em gestantes e incidéncia de sifilis congénita foi de 2,4 gestantes com sifilis para uma crianga
com sifilis congénita. A incidéncia da sifilis congénita ainda apresenta valores muito acima dos esta-
belecidos pela OMS para eliminacao desse agravo (DOMINGUES et al., 2021).

Assim, os sistemas de informag¢des em satde, especialmente o Sistema Nacional de Agravos
e Notificagdo (SINAN), sdo importantes ferramentas para as agdes de vigilancia. E fundamental a
atualizacdo e o alinhamento entre as revisdes de defini¢do de caso, a ficha de notificacdo e investiga-
cdo epidemiologica, além do sistema de informagdes destinado a receber e preservar a base desses
dados. A qualidade da informacao sera aprimorada a medida que os dados forem sistematicamente
coletados, inseridos e processados nos sistemas, em conformidade com os critérios estabelecidos para
as definigdes de caso.

Diante disso, para que haja modificacao dessa realidade, ¢ imperativo que os profissionais da
saude e a comunidade em geral se sensibilizem com a tematica, especialmente sobre a importancia
do diagnostico precoce e do tratamento eficaz, bem como o desenvolvimento de atividades que obje-
tivem o empoderamento da comunidade, a redugao de praticas de risco sexual, a melhora do autocui-
dado, principalmente entre os mais vulneraveis.

A sifilis ¢ uma doenca que infelizmente ja circula na terra ha muitos anos e ainda continua
sendo um problema de saude publica no Brasil, que s6 aumenta. Sendo uma doenga silenciosa e sis-
témica, dificulta o seu diagnostico e controle. A bactéria da sifilis pode permanecer no corpo durante
anos adormecida, e s6 depois manifestar-se novamente (BRASIL, 2022; BRASIL, 2021).

Dados revelam um aumento expressivo nos ultimos 5 anos. Esse aumento esté relacionado

a diminui¢do de campanhas de prevencao, pouca aderéncia a jovens no planejamento familiar, multi-
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plicidade de parceiros, falta de educacao sexual, ndo aderéncia ao tratamento e diminui¢ao do uso de
preservativos (BRASIL, 2022; BRASIL, 2021).

Durante o periodo de 2011 a junho de 2022, foram notificados no SINAN um total de
1.115.529 casos de sifilis adquirida, dos quais 51,0% ocorreram na regido Sudeste, 22,1% no Sul,
14,0% no Nordeste, 6,9% no Centro-Oeste e 6,0% no Norte. Dados como esses fizeram o Ministério
da Saude lancar a Campanha Nacional de Combate a Sifilis, tento como foco a importancia da pre-
vencdo e do tratamento precoce, no qual o publico principal foram jovens de 20 e 35 anos, gestantes
e seus parceiros (BRASIL, 2022; BRASIL, 2021).

Os dados de sifilis na gestacdo também ndo ficam para tras, no qual foram notificados atra-
vés do SINAN, no periodo de 2005 a junho de 2022, 535.034 casos de sifilis em gestantes o que gerou
que muitos RN nascessem com sifilis congénita, em torno de 56,4%. Infelizmente, a sifilis congénita
pode deixar sequelas como: cegueira, dentes deformados, problemas dsseos, surdez ou deficiéncia
mental. E nos piores cenarios, ser fatal, por isso ¢ fundamental os exames no pré-natal, possibilitan-
do um diagndstico e tratamento precoce, conseguindo tratar gestante antes da transmissdo vertical
(BRASIL, 2022; BRASIL, 2021).

A Atengao Primaria tem um foco principal em relagao a sifilis, por ser porta de entrada do
cuidado, sendo assim a maioria dos casos sdo diagnosticados nas clinicas da familia, no qual os pro-
fissionais sdo responsaveis para notificar a doenga ao SINAN, fornecer orientagao e esclarecimento de
duvidas do pacientem e ainda, encaminhamento para comegar o tratamento com a penicilina. Sendo
também os responsaveis apds a finalizagdo do tratamento nas orienta¢des da importancia do uso pre-
servativo nas relacdes sexuais (BRASIL, 2022; BRASIL, 2021).

O caminho para combater a sifilis ¢ longo e cabe aos profissionais de satide, principalmente,
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um trabalho coletivo da conscientizacao e orientagdo da sifilis. Pode-se afirmar, que a educagdo em
saude ¢ o principal instrumento para a prevengdo e eliminagdo da sifilis no Brasil (BRASIL, 2022;
BRASIL, 2021). Evidenciou-se, que na maioria dos casos de sifilis adquirida, sdo em mulheres ne-
gras, jovens, de baixa renda, periféricas e muitas sem assisténcia de saide (PEREIRA et al., 2021;
PEDER et al., 2019; DANTAS et al., 2017). As gestantes cada vez mais acometidas e expostas, por
este motivo, € primordial o acesso ao pré-natal. De acordo com dados do DATASUS, houve um au-
mento de sifilis congénita nos tltimos anos cerca de 24%, dados ainda revelam que grande maioria
fazia acompanhamento pré-natal 80% e o diagnostico foi feito durante o mesmo 55%. Contudo, os
parceiros das gestantes ndo foram tratados, na sua grande maioria 60%. Por isso hoje a sifilis congé-
nita esta na lista de meta nacional (PEREIRA et al., 2021; PEDER et al., 2019; DANTAS et al., 2017).

Um melhor monitoramento e controle da sifilis, junto a medidas de orientacdo da populagao,
principalmente do publico jovem, sdo algumas medidas que podem fazer as taxas de sifilis entrar
num declinio. O treinamento de profissionais para utilizar o SINAN ¢ fundamental, pois os estudos
apontam notificagdes incompletas e sem precisdo de dados, o que atrapalha no surgimento de dados
e indicadores precisos (PEREIRA et al., 2021; PEDER et al., 2019; DANTAS et al., 2017). Devido ao
aumento expressivo de novos casos todos dias de sifilis tanto congénita ou adquirida, recomenda-se
a o investimento de politicas publicas com foco em prevencao e promocao de satde, para um futuro

proximo a erradicagao da sifilis no Brasil.
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Resumo: As terminologias ostomia, ostoma, estoma ou estomia se originam do termo grego stoma,

e designam de boca ou abertura. Dependendo da parte do corpo onde sera realizado o procedimento,
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as ostomias adquirem um termo especifico, sendo classificadas em digestivas (gastrostomia e jeju-
nostomia), urindrias (urostomia), respiratorias (traqueostomias) e intestinais (colostomia, ileostomia).
Desse modo, a equipe multiprofissional deve estabelecer vinculos, possibilitando assim a abordagem
das necessidades decorrentes das mudangas nos aspectos sociais, familiares, nutricionais e psicolo-

gicos desses pacientes, contribuindo de forma positiva na qualidade de vida do paciente ostomizado.

Palavras chaves: Ostomia; Multiprofissional; Cuidado.

Abstract: The terms ostomia, ostoma, stoma or ostomy originate from the Greek term stéma, and
designate a mouth or opening. Depending on the part of the body where the procedure will be perfor-
med, ostomies acquire a specific term, being classified as digestive (gastrostomy and jejunostomy),
urinary (urostomy), respiratory (tracheostomy) and intestinal (colostomy, ileostomy). Thus, the multi-
disciplinary team must establish links, thus enabling the approach to the needs resulting from changes
in the social, family, nutritional and psychological aspects of these patients, contributing positively to

the quality of life of ostomized patients.

Keywords: Ostomy; Multi-professional; Caution.

De acordo com a Portaria n° 400/2009 que estabelece as diretrizes nacionais para a aten-
¢do a saude das pessoas ostomizadas no ambito do Sistema Unico de Saude. Define que: a pessoa
ostomizada ¢ aquela que em decorréncia de um procedimento cirurgico de exteriorizagdo, possui

um estoma, isto €, uma abertura artificial entre os Orgdos internos com o meio externo, pouco
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visivel, porém, muito traumatizante, impactando assim, no estilo de vida, de modo que, por vezes,
¢ necessario desenvolver novas estratégias para vida afetiva, social e profissional (LIMA et al.,2020).

As terminologias ostomia, ostoma, estoma ou estomia se originam do termo grego stoma, e
designam de boca ou abertura. Dependendo da parte do corpo onde serd realizado o procedimento,
as ostomias adquirem um termo especifico, sendo classificadas em digestivas (gastrostomia e jeju-
nostomia), urinarias (urostomia), respiratorias (traqueostomias) e intestinais (colostomia, ileostomia).
Podendo ser temporarias, estabelecem-se um determinado periodo de tempo ou definitivas quando o
paciente tera que conviver indeterminado tempo (COGO et al., 2020).

Apresentando caracteristicas peculiares no que se refere aos cuidados e complicagdes, a
presenga de uma ostomia ocasiona mudangas na vida do paciente, iniciadas desde o0 momento em que
a doenca ou condi¢ao ¢ descoberta, desencadeando comportamentos de enfrentamento do paciente.
Revela-se entdo, a caréncia por agdes com foco na interdisciplinaridade e énfase no fomento para
o autocuidado, prevencdo de complicacdes nas ostomias, fornecimento de equipamentos coletores
e do fortalecimento de estratégias funcionais (LIMA et al., 2020).

Segundo a International Ostomy Association (IOA), estima-se que no Brasil, no ano
de 2018, existiam 207 mil ostomizados aproximadamente, suscitando inicialmente, inlimeras con-
cepgdes negativas referentes ao seus efeitos sobre aspectos na vida, como alteragdes no autocuidado,
consumo alimentar, habito intestinal, atividades sociais e sexuais. E necessario entdo, auxilio multi-
profissional para que o paciente consiga avangar pelos processos de ajuste a ostomia, até retornar as
suas atividades diarias habituais (COUTO et al., 2021).

Pacientes recém ostomizados se deparam com muitas dificuldades ao se adaptar a sua nova

forma corporal, desencadeando emogdes como negacgdo, ira ¢ depressao, € também problemas de




Debates Interdisciplinares em Saiide

convivio social. Com as modificacdes fisiologicas, advém as necessidades dos cuidados com a bolsa
de colostomia, pois com ela surgem incomodos como por exemplo, eliminagdes de gases, vazamen-
tos e o odor exalado pela bolsa. Desse modo, a equipe multiprofissional deve estabelecer vinculos,
possibilitando assim a abordagem das necessidades decorrentes das mudangas nos aspectos sociais,
familiares, nutricionais e psicologicos desses pacientes, contribuindo de forma positiva na qualidade
de vida do paciente ostomizado (COGO et al., 2020).

A familia também assume o cuidado fisico e emocional, além de oferecer protecao, conforto
e afeto. Neste sentido, € que os apoios funcionam para minimizar o sofrimento, e nesta perspectiva, os
profissionais de satide devem estimular os pacientes a manifestarem sua sensibilidade para que juntos
encontrem estratégias que facilitem a compreensdo e o enfrentamento do momento vivido, pelas
pessoas ostomizadas , resultando assim na melhoria da sua qualidade de vida (COGO et al., 2020).

Na alta hospitalar dos pacientes recém ostomizados, faz-se necessario manter um acompa-
nhamento das alteragdes clinicas desses individuos aos servicos da atengdo primaria em saude. A
educagdo em saude ¢ uma importante tecnologia de cuidado utilizada pelos profissionais. No entanto,
observa-se algumas dificuldades em cumprir com a proposta de redes de atenc¢do. A busca pela in-
tegragdo na atengdo em saude ndo ¢ tarefa facil, porque existe um carater multifatorial que envolve
o funcionamento do sistema, que abrange diferentes niveis de atencdo, fontes diversificadas de fi-
nanciamento, profissionais de diversas formagdes, disparidade estrutural e de recursos tecnoldgicos
(ALIEVI et al., 2022).

Idealmente, a coordenagdo dos cuidados se sustenta na existéncia de uma rede integrada de
prestadores de servigos de satide. Ou seja, somente a expansao das Estratégias de Saude da Familia

nao ¢ suficiente para garantir a integralidade do cuidado, o que exige articulagdo com os outros servi-
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cos de saude. Essa articulacdo entre os servigos fortalece estratégias de transicdo do cuidado, as quais
englobam agdes de planejamento de alta, educagdo em saude do paciente e da familia, comunicacao
entre equipes € acompanhamento pds-alta, que tém demonstrado impacto positivo na qualidade de
vida de pacientes e suas familias, bem como na reducao das readmissdes hospitalares, da busca por
servigos de emergéncia e altos custos do sistema de saude (ALIEVI et al., 2022).

Nesse sentido, observa-se a importancia do papel que exerce a equipe multiprofissional, ao
melhorar a qualidade de vida do paciente e do seu nicleo familiar. Com um enfoque na forma de en-
frentamento e adaptagdo a uma nova realidade pessoal, podendo surgir incertezas, dor mitos e medos.
Torna-se indispensavel o acompanhamento aos ostomizados com o devido apoio para o enfrentamen-
to das transformacgodes resultantes da ostomia (COGO et al., 2020).

Tendo em mente que o conhecimento cientifico ¢ a base para o fazer as deficiéncias serem su-
peradas, devemos considerar os seguintes aspectos: cognitivo, afetivo e psicomotor. Por isso, a equipe
multiprofissional ¢ fundamental, devido a complexidade que envolve o atendimento destes pacientes,
atuando praticas educativas de autocuidado e necessidades biopsicossociais do paciente ¢ da familia,

visando assim, a melhoria da qualidade de vida desses pacientes (COGO et al., 2020).
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Resumo: O crescimento e desenvolvimento infantil sdo indicadores importantes de qualidade de vida
de uma populagdo, por isso a Estratégia de Saude da Familia (ESF), adotada pelo Sistema Unico de
Saude (SUS), que contribui na promogao da qualidade de vida da populagao, facilitando um vinculo.
Deste modo, a puericultura se insere como uma estratégia de acompanhamento integral ¢ multidis-
ciplinar a saide nao sé da crianga, como também a sua familia. Devendo ser realizada através da

consulta de enfermagem, consulta médica, consulta odontologica, visitas domiciliares e atividades
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educativas.

Palavras chaves: Puericultura; Crianga; Saude; Cuidado.

Abstract: Child growth and development are important indicators of the quality of life of a popula-
tion, which is why the Family Health Strategy (ESF), adopted by the Unified Health System (SUS)
contributes to promoting the quality of life of the population, facilitating a bond . Thus, well-child
care is inserted as a strategy for comprehensive and multidisciplinary monitoring of the health not
only of the child, but also of his family. It should be carried out through nursing consultation, medical

consultation, dental consultation, home visits and educational activities.

Keywords: Childcare; Child; Health; Caution.

O termo puericultura foi apresentado em 1762 pelo sui¢o Jacques Ballexserd, indicando uma
ciéncia que agrega conhecimentos sobre cultura, sociologia, higiene, fisiologia, nutri¢do, desenvolvi-
mento neuropsicomotor e comportamental de uma crianga, pois, € prioritariamente durante a infancia
que o individuo necessita de atencdo integral as necessidades biopsicossociais, para obtengdo do
desenvolvimento de suas potencialidades humanas, para assim, poder proporcionar um crescimento
e desenvolvimento com qualidade, uma vez que compreendemos que alteragcdes graves em adultos
podem ser consequéncia de disturbios na infancia (FERRAZ, 2022).

Criada com o objetivo de oferecer cuidados especificos a crianga, a puericultura surgiu no

século XIX na Europa, desenvolvendo agdes de prevengdo e promogao a saude, como ferramenta de
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acompanhamento e vigilancia a saude. Chegou ao Brasil em 1890, trazida da Franga por Carlos Artur
Moncorvo Filho, que foi o primeiro especialista em medicina pediatrica que defendeu a consulta in-
fantil. Evidenciando-se, que apds a inser¢ao da puericultura no Brasil, houveram impactos positivos
na reducdo da mortalidade infantil, sobretudo em areas de maior vulnerabilidade social (REZER;
SOUZA; FAUSTINO, 2020).

A mortalidade infantil ¢ mais evidente no primeiro ano de vida, em especial no pri-
meiro més de vida da crianga, decorrente de afecgdes do periodo perinatal e por causas sensi-
veis a Atengdo Primadria, reafirmando assim a importancia de cuidados durante o periodo anterior a
concepgao, a fim de garantir a identificagdo precoce de casos graves que possam comprometer o seu
desenvolvimento. H4 muitos desafios para o cuidado de uma crianga pequena, sendo fundamental
que a equipe de saude, conhega a realidade de cada familia, para assim, delinear a assisténcia
para além das demandas clinicas, atendendo as necessidades sociais e ambientais, por meio do aco-
lhimento e da escuta ativa (JORNOOKI et al., 2021).

Por esta razao, a puericultura passou a ser entendida e utilizada em todo o mundo e tem sido
essencial para a reducao da morbimortalidade infantil, tornando-se rotina dentro das unidades de
saude. O Ministério da Saude estabeleceu em 2015, a Politica Nacional de Atengdo Integral a Satide
da Crianca (PNAISC), objetivando promover e proteger a saude da crianga. Contudo, a negligéncia de
vigilancia quer seja das equipes de saude como das familias, vem prejudicando a integralidade desta
assisténcia (FERRAZ, 2022).

O crescimento e desenvolvimento infantil sdo indicadores importantes de qualidade de vida
de uma populagdo, por isso a Estratégia de Satide da Familia (ESF), adotada pelo Sistema Unico de

Satde (SUS) contribui na promogao da qualidade de vida da populagao, facilitando um vinculo. Deste
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modo, a puericultura se insere como uma estratégia de acompanhamento integral e multidisciplinar a
saude, mas ndo s6 da crianga, como também a sua familia. Devendo ser realizada através da consulta
de enfermagem, consulta médica, consulta odontoldgica, visitas domiciliares e atividades educativas
(REZER; SOUZA; FAUSTINO, 2020).

Como profissional fundamental da equipe de saude, responsavel pelas agdes de prevencao,
promogao e recuperagdo da satde, o enfermeiro € um dos responsaveis pela criacao do vinculo entre
as maes das criangas e o servigo. Tornando-se imprescindivel na realizacdo da puericultura, pois esta
envolve uma sequéncia de etapas que direcionam as acdes de modo que haja um atendimento
eficaz as necessidades da satde da crianca e aos anseios da familia, integrando questdes assis-
tenciais com competéncia, prestando um atendimento integral, eficaz e resolutivo (NOGUEIRA, et
al.,2020).

As atividades realizadas pelos profissionais de satide em puericultura abrangem um conjunto
de acdes rotineiras sistematizadas, que captam precocemente situagdes de vulnerabilidades e altera-
¢oes na saude que podem interferir o processo de crescimento e desenvolvimento infantil, planejando
um cuidado conforme as necessidades. Nao se trata apenas de aferir as medidas antropométricas, con-
tudo saber avaliar a crianca na sua integralidade, enfatizando as orientag¢des de cuidado (ZANATTA
et al., 2020).

O profissional de saude desenvolve suas atribui¢des identificando a situacdo de saude da
crianga e possiveis riscos a ela, realizando consultas, treinamentos e promovendo a¢des educativas. O
Ministério da Saude preconiza que na primeira semana de vida do recém-nascido, ocorra a primeira
consulta, a fim de realizar imunizagdes execucao da triagem neonatal. Além disso ¢ de suma impor-

tancia a averiguacdo da Caderneta de Satde da Crianca, conforme a Agenda de Compromissos para
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a Saude Integral da Crianga e Reducao da Mortalidade Infantil (HERMES,2022).

Considerando tais questdes, ressalta-se a importancia da familia em proporcionar um am-
biente adequado ao desenvolvimento da crianga, pois constitui-se como um indicador da saude
infantil, uma vez que o seu crescimento ¢ caracterizado por um processo bioldgico, dinamico e con-
tinuo, influenciadas por diversos fatores como género, hereditariedade, meio ambiente, nutricao
(ZANATTA et al., 2020).

Estudos mostraram que diversas familias compreendem a importancia do acompanhamento
do crescimento e desenvolvimento infantil, contudo deparam-se com dificuldades ao aderir a pueri-
cultura, por algumas barreiras institucionais que sao relevantes ao planejamento das equipes, como
os agendamentos dessas consultas. Manifestando que as falhas na puericultura em relagdo a familia,
ocorrem por problemas ou inexisténcia de atividades educativas em saude sobre o acompanhamento
da crianga, bem como insatisfacdo com profissionais ou unidade de saide (REZER; SOUZA; FAUS-
TINO, 2020).

Tal fato, pode estar relacionado a fatores como: a falta de dia fixo para agendamento, grande
demanda espontanea e poucas atividades educativas. Contudo, existe também aspectos mais gerais
que interferem no acompanhamento adequado das criancas como: resisténcia dos responsaveis em
comparecer a consulta, estrutura precaria da unidade e a auséncia de uma sistematizagdo da assis-
téncia para esse grupo. Por isso, tais agdes devem ser planejadas a partir das necessidades locais e do
estabelecimento de vinculos com a comunidade, para garantir a efetividade dos servigos primarios
de saude, que devem romper inimeros desafios, inclusive culturais para que a puericultura seja mais
valorizada e possa contribuir de modo bem mais efetivo (MARTINS et al., 2021).

Notando entdo, que estudos nacionais e internacionais descrevem que os fatores culturais,
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econdmicos ¢ a desigualdade social interferem na oferta de cuidados a saude infantil e na adesdo
as consultas de puericultura. Concluimos que essas agdes necessitam de bastante planejamento, or-
ganizagao e preparo das equipes de saude (JORNOOKI et al., 2021). Ciente da importancia de uma
assisténcia integral e multidisciplinar ao crescimento e desenvolvimento das criangas, bem como do
papel crucial da familia para a efetivacao desse cuidado, este estudo objetiva analisar as dificuldades

dos responsaveis na adesdo ao programa de puericultura.
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intimamente ligado ao aumento das prevaléncias dos componentes a definem, como a obesidade, que
tem sido apontada como principal fator desencadeante de desordens metabolicas, e que também pos-

sui alta prevaléncia, ja que no Brasil cerca de 30% dos individuos € classificado como obeso.

Palavras Chaves: Sindrome Metabdlica; Saude; Prevencao; Cuidado.

Abstract: It is estimated that 25% to 35% of the global population has a diagnosis of MS, a fact that
is closely linked to the increase in the prevalence of components that define it, such as obesity, which
has been identified as the main triggering factor of metabolic disorders, and which also has a high

prevalence, since in Brazil about 30% of individuals are classified as obese.

Keywords: Metabolic syndrome; Health; Prevention; Caution.

A Sindrome Metabdlica (SM) ¢ compreendida como um transtorno complexo associado a
alta morbimortalidade cardiovascular, caracterizada por um conjunto de fatores de risco, que incluem
obesidade abdominal, altos niveis pressoricos, alteragdes na homeostase glicémica e dislipidemia
(PIRES et al., 2022). Esta sindrome possui uma alta prevaléncia com taxas da ordem de 8% a 24% em
homens e 7% a 46% em mulheres, levando em consideragdo a faixa etaria entre 20 e 25 anos, o que
pode culminar em uma alta taxa de mortalidade (COSTA, 2022).

Estima-se que 25% a 35% da populagdo global possuam diagndstico de SM, fato que esta
intimamente ligado ao aumento das prevaléncias dos componentes a definem, como a obesidade, que

tem sido apontada como principal fator desencadeante de desordens metabolicas, e que também pos-
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sui alta prevaléncia, ja que no Brasil cerca de 30% dos individuos ¢ classificado como obeso (FEOLI
et al., 2018).

Para que o individuo seja diagnosticado com sindrome metabodlica, deve apresentar a com-
binacao de pelo menos trés dos cinco componentes: circunferéncia abdominal elevada, hipertriglice-
ridemia, redu¢ao do HDL colesterol, Hipertensdo Arterial Sist€émica e hiperglicemia (MERCES et.
al., 2019).

O estudo de Silva et. al. (2019) afirma que hé associacdo entre a sindrome metabolica e o au-
mento do risco de mortalidade, eventos cardiovasculares, diabetes mellitus tipo 2, comprometimento
cognitivo leve e progressao para deméncia, com maiores repercussoes clinicas em pessoas idosas.

Por se tratar de um transtorno complexo, o paciente com SM deve ter um apoio especializado
de uma equipe multiprofissional, visando reduzir os riscos cardiovasculares, como por exemplo, pos-
siveis efeitos adversos devido as interagdes medicamentosas (COSTA, 2022). Sendo assim, a tomada
de decisdes preventivas ¢ essencial, e pode ser baseada na proposta de mudanca de habito alimentar,
de estilo de vida, além do acompanhamento periddico pela equipe multiprofissional (CLAUDIO, 2018)

Visando o controle da obesidade e da sindrome metabolica, os programas de intervencao
multiprofissionais, incluindo exercicios fisicos, aconselhamento nutricional e psicoldgico e acompa-
nhamento clinico, mostraram-se eficazes para o controle de peso e das comorbidades relacionadas a
obesidade, principalmente na redugdo do indice de massa corporal (IMC) e do perfil lipidico e glicé-
mico (SOUZA; ALEXANDRINO, 2022).

Sendo assim, ¢ importante ressaltar a importancia do atendimento multidisciplinar ao idoso
(AMI), tendo em vista que ¢ um projeto social e de pesquisa desenvolvido por uma equipe de pro-

fissionais composta por nutricionistas, médicos, enfermeiros, psicologos e fisioterapeutas, visando
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a preven¢do de doengas e a promog¢do da saude através de palestras, oficinas, atividades culturais,
educativas e de socializagdo entre os idosos (SILVA et al., 2019).

No estudo realizado por Carvalho et. al (2022), utilizou-se como tecnologia educativa eficaz
para a sindrome metabolica, o treinamento de exercicios apoiado por telemonitoramento, programa
de controle de peso, aconselhamento, uso de cartilha educativa e programa de educagdo nutricional,
promovendo assim, melhora na saide mental, no desempenho laboral e melhora no estilo de vida dos
participantes deste projeto.

J4 Santos et. al.(2022), realizou uma interven¢do direcionada para a sindrome metabolica,
através de um programa educativo de promog¢ao da saide em grupo, ao longo de seis meses, € houve
melhora da dor corporal em adultos, melhora no conhecimento geral acerca da patologia e dos seus
fatores de risco, sendo uma estratégia eficiente e de baixo custo que pode ser implantada em centros
da aten¢do primaria de satude.

Concluimos o presente estudo, ressaltando que as principais recomendagdes para a preven-
¢do e tratamento da sindrome metabolica sdo pautadas nas mudancas no estilo de vida com foco na
educagdo, atividade fisica freqliente e alimentacao saudavel, tendo em vista que revisdes sistematicas
de ensaios clinicos randomizados indicam que programas de mudanca de estilo de vida t€ém benefi-

cios no controle da SM e impacto na qualidade de vida (REY, 2021).
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Exceléncia consultoria e mentoria

A Exceléncia consultoria e mentoria tem a missdo de ajudar o académico na area da saude,
com servigos essenciais para o seu aprendizado. Na consultoria, vocé pode utilizar dos seguintes ser-
vicos: revisdo da ABNT, orientacdo para constru¢do de projetos e trabalhos de conclusdo de curso,
revisdo gramatical, auxilio no processo de publicagdo de artigos e pesquisas. Na mentoria cientifica,
voce tem a oportunidade de fazer um curso de preparacao para mestrado e doutorado em saude. A
mentoria cientifica € a porta de entrada para a pesquisa cientifica e a aquisi¢ao de conhecimento aca-
démicos. Tem por objetivo auxiliar o aluno a publicar mais na area da enfermagem/satde e compre-
ender melhor sobre o mundo da pesquisa cientifica. As aulas sdo quinzenais, online e ao vivo, com
professores mestres e doutores. A duragao ¢ de 4 meses de aulas tedricas e praticas em pesquisa, além
da participacdo em grupo de estudos por 1 ano de forma exclusiva. O aluno ira conhecer e realizar
métodos de pesquisa; além de proporcionar maior conhecimento intelectual em grupo. Na mentoria
vocé constrdi o curriculo voltado ao sucesso académico na enfermagem/saide, além de aprender tudo

que € preciso para alcangar os seus sonhos!

***




Politica e Escopo da Cole¢do de livros Estudos Avanga-
dos em Satide e Natureza

A Estudos Avancados sobre Saude e Natureza (EASN) ¢ uma colecdo de livros publicados
anualmente destinado a pesquisadores das areas das ciéncias exatas, saide e natureza. Nosso objetivo
¢ servir de espago para divulgacao de produgdo académica tematica sobre essas areas, permitindo o
livre acesso e divulgagdo dos escritos dos autores. O nosso publico-alvo para receber as produgdes
sdo pos-doutores, doutores, mestres e estudantes de pos-graduagdo. Dessa maneira os autores devem
possuir alguma titulagao citada ou cursar algum curso de pos-graduacao. Além disso, a Cole¢ao acei-
tara a participagdo em coautoria.

A nossa politica de submissdo recebera artigos cientificos com no minimo de 5.000 e ma-
ximo de 8.000 palavras e resenhas criticas com no minimo de 5 e méximo de 8 paginas. A EASN
ird receber também resumos expandidos entre 2.500 a 3.000 caracteres, acompanhado de titulo em
inglés, abstract e keywords.

O recebimento dos trabalhos se dara pelo fluxo continuo, sendo publicado por ano 4 volumes
dessa colecdo. Os trabalhos podem ser escritos em portugés, inglés ou espanhol.

A nossa politica de avalia¢do destina-se a seguir os critérios da novidade, discussdo funda-
mentada e revestida de relevante valor tedrico - pratico, sempre dando preferéncia ao recebimento de
artigos com pesquisas empiricas, nao rejeitando as outras abordagens metodologicas.

Dessa forma os artigos serdo analisados através do mérito (em que se discutird se o trabalho

se adequa as propostas da cole¢do) e da formatagdo (que corresponde a uma avaliacdo do portugués
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e da lingua estrangeira utilizada).

O tempo de analise de cada trabalho serd em torno de dois meses ap6s o deposito em nosso
site. O processo de avaliagdo do artigose da inicialmente na submissao de artigos sem a mengao do(s)
autor(es) e/ou coautor(es) em nenhum momento durante a fase de submissao eletronica. A mencao
dos dados ¢ feita apenas ao sistema que deixa em oculto o (s) nome(s) do(s) autor(es) ou coautor(es)
aos avaliadores, com o objetivo de viabilizar a imparcialidade da avaliacdo. A escolha do avaliador(a)
¢ feita pelo editor de acordo com a area de formacdo na graduacdo e pds-graduacido do(a) profes-
sor(a) avaliador(a) com a tematica a ser abordada pelo(s) autor(es) e/ou coautor(es) do artigo avaliado.
Terminada a avaliagdo sem mencao do(s) nome(s) do(s) autor(es) e/ou coautor(es) ¢ enviado pelo(a)
avaliador(a) uma carta de aceite, aceite com alteragdo ou rejeicao do artigo enviado a depender do pa-
recer do(a) avaliador(a). A etapa posterior ¢ a elaboragdo da carta pelo editor com o respectivo parecer
do(a) avaliador(a) para o(s) autor(es) e/ou coautor(es). Por fim, se o trabalho for aceito ou aceito com
sugestoes de modificagdes, o(s) autor(es) e/ou coautor(es) sao comunicados dos respectivos prazos e
acréscimo de seu(s) dados(s) bem como qualificacdo académica.

A nossa colecao de livros também se dedica a publicagao de uma obra completa referente a
monografias, dissertagdes ou teses de doutorado.

O publico terd terdo acesso livre imediato ao contetido das obras, seguindo o principio de que
disponibilizar gratuitamente o conhecimento cientifico ao publico proporciona maior democratiza¢ao

mundial do conhecimento
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R N

Esse novo volume busca divulgar trabalhos submetidos a nossa se¢ao
Debates Interdisciplinares em Saude que foi formada por resumos
expandidos que abordam diversos temas das ci€ncias da saude e foi
organizada pela Exceléncia consultoria e mentoria. Esse novo volume
reune diversos artigos rigorosamente avaliados e de extrema credibili-
dade cientifica e académica para a sociedade. Desejamos que todos os
leitores que facam um excelente proveito para aprofundamento teorico
¢ crescimento pessoal por meio dos estudos publicados.
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