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APRESENTACAO

Com o apoio do Conselho Regional de Medicina de Minas Gerais, Sociedade Brasileira de
Urologia e Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia Regional Minas Gerais, o 32 Congresso
Interdisciplinar da Area Médica, 3¢ CIAM, foi um evento 100% on-line, que ocorreu nos dias 23, 24 e 25
de setembro de 2022 contando com estudantes de todas as faculdades de medicina do Brasil.

O evento contou com cerca de 72 palestrantes, que, com propriedade, ensinaram uma
medicina baseada em evidéncia e que tem a humanizagao como sua defesa. O congresso foi realizado
ao vivo e com até 3 palestras ocorrendo de maneira simultinea, dando assim a oportunidade de o
inscrito optar por qual palestra de maior interesse gostaria de assistir. Mesmo a distancia fisica, o 3°
CIAM foi realizado ao vivo, e buscou maneiras para se manter proximo de seus congressistas,
fornecendo em sua plataforma ferramentas de interacdo entre congressistas, mediadores e
palestrantes através de chat de duvidas e enquetes ao decorrer de toda transmissdo do evento,
mostrando ser possivel se transformar a discussdo em saulde através do ambiente virtual. Ademais,
todas as palestras ficaram disponiveis na plataforma, posteriormente ao evento, por 60 dias, dando a
oportunidade de o inscrito assistir todas as palestras novamente.

O congresso abordou o tema “A medicina 4.0: Tecnologia, inovagdo no conhecimento e
desenvolvimento de habilidades fora da curva”, com intuito de debater novas inovagdes tecnologicas
no campo da medicina pés-pandemia e 0s seus beneficios para a sociedade.

32 CONGRESSO INTERDISCIPLINAR DA AREA MEDICA
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TEMPO DE TELA E SEUS PREJUIZOS NO DESENVOLVIMENTO E NA SAUDE MENTAL DE
CRIANCAS E DE ADOLESCENTES: UMA REVISAO NARRATIVA

SCREEN TIME AND ITS HARMFUL EFFECTS IN THE DEVELOPMENT AND MENTAL HEALTH
OF CHILDREN AND ADOLESCENTS: A NARRATIVE REVIEW

Geovani de Araujo Junior1; Arthur Monteiro Neder Issa2; Aline de Oliveira Silva3; Kemylla; Mayara
dos Santos4; Lucas de Souza Gontijo Pessoa5; Maria Cristina de Santi Roncolato6; Ana Carolina
Bueno e Silva7

1 Académico do Curso de Medicina na PUC Minas, Betim, MG.
2 Académico do Curso de Medicina na PUC Minas, Betim, MG.
3 Académica do Curso de Medicina na PUC Minas, Betim, MG.
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6 Académica do Curso de Medicina no UNICERRADO, Goiatuba, GO.
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RESUMO

Introducao: Atualmente, a exposi¢cdo as telas ganhou destaque pelos pesquisadores, por seus
maleficios em diversos sentidos como no sistema metabolico, cardiovascular e desenvolvimento
infantil. Nesse sentido, esse estudo visa obter uma sintese dos achados mais atuais da literatura sobre
as repercussoes do excesso de tempo tela para maior compreensao do tema. Desenvolvimento: Os
artigos foram baseados nos critérios de pesquisas originais ou revisdes sisteméticas e publico
individuos com idade menor ou igual a 14 anos. Os artigos revisados apontam consequéncias negativas
no sono, devido a propriedade excitante das telas e a menor secrecdo de melatonina. Além disso,
identificou-se alteragbes comportamentais e emocionais, assim como atrasos no desenvolvimento,
associados a falta de praticas benéficas e saudaveis como a atividade fisica, por conta do excesso de
tempo de tela. Consideracoes finais: Por meio da revisao narrativa foi possivel destacar as provaveis
alteragbes que podem ocorrer devido ao excesso de exposicao as midias baseadas em tela, fato que
pode nortear futuras politicas publicas de salde e enfatizar a importancia de medidas de promocéo de
salde que visem a redugcao dos danos provocados por essa pratica comum e estabelecida na
sociedade contemporanea.

PALAVRAS-CHAVE: Tempo de Tela. Promogéo. Desenvolvimento.

ABSTRACT

Introduction: Currently, exposure to screens has been a topic of discussion by researchers due to its
harmful effects in several ways, such as on the metabolic and cardiovascular systems as well as in child
development. In this regard, this study aims to obtain a synthesis on the repercussions of excessive
screen time for a better understanding of the theme, using the most current findings in the literature.
Discussion: The articles were based on the criteria of original research or systematic reviews and public
individuals aged less than or equal to 14 years. The reviewed articles highlight negative consequences
on sleep, due to the exciting properties of screens and reduced melatonin secretion. Furthermore,
behavioral and emotional changes coupled with delays in development were identified, associated with
the lack of beneficial and healthy practices, such as physical activity, due to excessive screen time.
Final Considerations: Through this narrative review it was possible to identify probable alterations that
can occur due to overexposure to screen-based media, a fact that can guide future public health policies
and emphasize the importance of health promotion measures aimed at reducing the damage caused by
this common and established practice in contemporary society.

KEYWORDS: Screen Time. Promotion. Development.
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INTRODUCAO

A utilizagao das telas por criancas e adolescentes na atualidade se tornou um dos principais
temas discutidos por pesquisadores, principalmente relacionada ao tempo gasto e aos prejuizos
gerados no desenvolvimento e na salude mental dessa faixa etaria. Dentre esses, 0 uso de telas em
excesso pode ser fator de risco para o sedentarismo e a obesidade, para doengas metabdlicas e
cardiovasculares, além de reduzir o tempo de interagao social, desregular o sono e facilitar a exposicao
de contetidos improprios para a faixa etéaria.

Nesse contexto, as recomendacgdes estratégicas da Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
para reduzir o estilo de vida sedentario infantil, que sdo de ndo expor a tecnologia a criangas menores
de 2 anos e permitir apenas 1 hora ao dia de tempo de tela ao publico infantil entre 2 e 5 anos?, tem
sido pouco adotadas pela maioria das familias no pais e no mundo. Tal fator ocorre porque essa faixa
etaria é apresentada as novas tecnologias cada vez mais cedo, com o objetivo de manté-la controlada
para os familiares realizarem seus compromissos diarios, assim, entretém-na com as chamadas “telas”
da era atual, como smartphones, celulares, tablets, notebooks, computadores, videogames, televisdo
seja para assistir videos, programas de televisao, filmes, desenhos animados ou até jogos eletrénicos,
entre outros, com a TV dominando o tempo total de tela nos pré escolares.?

Em relagdo a adolescéncia, também ha um crescente corpo de evidéncias de que o uso de
telas por essa faixa etaria esta relacionado a menor duragdo e aos disturbios do sono. Esse fato é
observado, uma vez que a utilizagdo dos smartphones pelos jovens também é mais conveniente para
0 uso noturno enquanto eles se encontram na cama para navegar na Internet ou assistir a videos do
Youtube, pois os smartphones tém a vantagem de serem mais leves e praticos do que, por exemplo,
os notebooks. Sua praticidade superior em comparagdo com outras midias eletrénicas torna os
smartphones particularmente praticos de usar, o que tem prejudicado a qualidade do sono dos jovens.*

Nesse sentido, embora sejam convenientes, esses pontos também trazem o risco de que os
adolescentes aumentem o uso do celular tanto diurno quanto noturno, uma vez que ha indicios de que
o uso de midia eletrbnica antes do sono pode aumentar a excitacdo mental, emocional ou fisioldgica,
comprometendo a salide biopsicossocial dessa populagéo.*

Logo, é essencial que as criangas e os adolescentes utilizem telas de forma supervisionada e
adequada, assim, devem ser limitados ao tempo de exposicao as telas, de modo que se reduzam os
maleficios a longo prazo.!

METODOLOGIA

Nos portais de banco de dados pesquisas médicas e/ou académicas, tais como PubMed,
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude do Ministério da Saude (BVS-
MS) e Google Académico, procurou-se artigos e publicagbes através dos termos “tempo de tela”,

In “ "« ” o«

“desenvolvimento infantil”, “desenvolvimento cognitivo”, “midias”, “uso de telas”; e seus respectivos em

L] ” o«

inglés “screen time”, “child development”, “cognitive development”, “midia”, “screen usage”; além de

suas intercalagoes.
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Os critérios de elegibilidade foram (1) publicagbes com pesquisas originais ou revisao
sistemdtica; (2) publicagbes que levam em consideragao criangas e adolescentes iguais ou menores
que 14 anos de idade; (3) pesquisas nao repetidas ou usando a mesma base de dados. Nao foram
utilizados critérios geograficos, étnicos, de género ou de renda. Ao todo foram encontradas 21
publicagbes para o acervo, 0os quais apés analise de titulo e contetdo foram selecionados 15 trabalhos.

Uma vez selecionados os trabalhos, os mesmos foram revisados levando em consideracéo as
seguintes dimensdes: consequéncias do uso de tela associado aos (1) disturbios do sono; (2) salde
mental; (3) aspectos fisicos; (4) e desenvolvimento cognitivo. Uma publicagdo foi considerada em
quaisquer dessas dimensdes ao utilizar expressbes condizentes (e.g. para atrasos no desenvolvimento
fisico: “obesidade”, “desenvolvimento motor”, “sedentarismo”) e existir um raciocinio em cima da

mesma. Tais raciocinios foram destacados no desenvolvimento deste trabalho.

DISCUSSAO

De acordo com Peixoto, Cassel e Bredemeier®, por meio de estudos observacionais, houve a
confirmacgéo de que as criangas sdo expostas a multiplas telas no ambiente doméstico, além de os pais
nao controlarem os tipos de midias que sdo acessados por eles e, em um curto periodo, detectou-se
que o publico infantil tem um menor interesse e participagdo em atividades que sao relacionadas
juntamente com os familiares. Dessa maneira, o0 uso de telas por criangas e adolescentes tem se
tornado cada vez mais comum e acessivel, o que desperta interesse da comunidade cientifica com
relagdo a possiveis danos no desenvolvimento infantil, tanto comportamentais quanto
neuropsicologicos.

Em relagao aos distlrbios de sono causados pelo tempo de tela, McArthur et al.® pontuam que
h& potenciais prejuizos no ciclo circadiano, por conta da propriedade excitante das telas e exposigao
excessiva. Nesse sentido, outro estudo® aponta que o tempo elevado de telas pode ter como resultado
a menor secrec¢ao de melatonina, hormdnio que estimula 0 adormecer no término do dia, por causa da
luz presente nesses dispositivos no periodo noturno que provoca disfuncdo no reldgio bioldgico do
sono, e outro desfecho possivel € a sindrome do olho seco, devido a lubrificagdo inapropriada dos
olhos. Associados a esse quadro de falta de sono estdo os sintomas depressivos e pensamentos
suicidas, além da dependéncia emocional do publico infantil perante a dispositivos eletrénicos, sendo
esse vicio comparavel aqueles resultantes do consumo de substancias ilicitas.

Em um estudo transversal’, tendo criangas espanholas com idade entre 4 e 14 anos como
populagdo, a prevaléncia de risco no desenvolvimento de consequéncias emocionais e
comportamentais se elevou proporcionalmente a exposicdo a midia de tela, e os determinantes de
piores desfechos foram sexo masculino, individuos com curta duracdo do sono, escolaridade dos pais
baixa ou média, condi¢do socioecondmica inferior e cuidadores com pior saide mental. Por outro lado,
na pesquisa de Madigan et al.8, avaliou-se a real correlagdo entre o tempo de tela sobre o
desenvolvimento infantil, levantando a hipétese de que haveria associacao entre outros fatores como
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a renda familiar, depressao materna, tempo e qualidade do sono, frequéncia de leitura e género, uma
vez que jovens do sexo feminino passam menos tempo em tela e possuem menor defasagem cognitiva.

Segundo os trabalhos pesquisados, a salude mental também é acometida com a exposigao de
tela. A saber, detectou-se em alguns estudos® que o acesso as midias baseadas em tela maior que 3
horas ou mais por dia estd associado a problemas de conduta com o passar do tempo, tais como
sintomas emocionais, desavencas com os demais colegas, desatencdo e hiperatividade, sendo que
criangas que estao cercadas por uma familia que tenha um tempo de tela geral mais alto do que o
normal tende a ter um comportamento mais infantilizado e pobre.

Outro achado foi de que criangcas com temperamento mais agressivo, agitado e mais sujeitas
ao choro, passam mais tempo em tela, achado que corrobora a hipétese de que criangas menos
centradas tém mais tempo em tela e ndo o contrério.® De forma semelhante, o artigo produzido por
Varadarajan et al.'® constatou que as criangas menores de 2 anos apresentaram atraso no
desenvolvimento emocional e interacdo social, e a avaliagao foi feita por meio do Checklist de
desenvolvimento infantil (DEALL), que é uma ferramenta validada na india.

Dos 15 artigos pesquisados, 6 abordaram sobre os maleficios do tempo de tela sobre as
condigdes fisicas das criangas. Em um estudo meta-analitico'’, encontrou-se fortes evidéncias de uma
associagao positiva entre obesidade e sobrepeso com o tempo de tela entre criangas pré-escolares.
Nesse artigo os pardmetros avaliados, incluiam a adiposidade abdominal, indice de massa corporal,
quantidade de dobras na pele e circunferéncia da cintura. Para explicar essa associagdo com
obesidade e baixo desenvolvimento motor com tempo de tela, o estudo longitudinal conduzido por
McArthur, Tough e Madigan'? utiliza a hipétese do deslocamento: o tempo de tela limita a pratica de
atividades motoras, diminuindo o desenvolvimento motor e aumentando o sedentarismo.

Adicionalmente a isso, Domingues-Montanari'® demonstrou por meio de seu artigo 0 mesmo
sobre o desenvolvimento motor infantil, ao analisar os impactos de tela (TV) sobre criangas: suas
habilidades motoras diminuiram pelo alto tempo de tela. Sendo assim, o tempo gasto com ocupacoes
baseadas no uso de tela tem colaborado para geracao de queixas fisicas gerais, ou seja, dor de cabeca
e dor nas costas, porém ha diferengas dos sintomas conforme o tipo de tela. Conclui-se também que o
aumento da utilizacdo de telas pelas criangas tem desencadeado a obesidade infantil. Sob essa
perspectiva, os resultados dos estudos demonstram uma relagdo entre assistir TV e a obesidade,
refletindo um aumento de 13% de risco de obesidade para cada hora por dia em que 0s meninos e
meninas assistem televisdo. Perante o exposto, o crescimento do uso da televisdo esta associado ao
consumo excessivo de produtos ricos em gordura/agucar, tal fato acontece devido a midia manipular
0S jovens com programas comerciais sobre o consumo alimenticios.

Os estudos nacionais também corroboram essa associagao entre tempo de tela e obesidade.
O estudo transversal representativo feito por Piola et al.'*, na qual incluia 899 alunos brasileiros com
média de 15,95 + 1,26 anos, foi obtido um resultado de que 72,1% dos individuos tinham quantidade
insuficiente de atividade fisica e tempo de tela em excesso. Esse fato se associa com o sistema
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cardiovascular e metabdlico a medida que ocorre diminuigdo da lipoproteina lipase (LPL) no
sedentarismo, o que dificulta a absor¢édo de triglicerideos plasméticos pelos muasculos estriados
esqueléticos e favorece a deposicao de lipidios nos vasos ou tecido adiposo. Além disso, Costa et al.®
em sua revisdo, encontraram repercussdes negativas do tempo de tela na sadde fisica, além de
contribuicao para a obesidade.

Da mesma maneira, o desenvolvimento infantil cognitivo também foi considerado. O estudo
longitudinal conduzido por Madigan et al.8 prové evidéncia para uma associagéo positiva e significativa
entre o tempo em tela e desempenho pobre em testes de desenvolvimento para criangas entre 36 e 60
meses. Segundo eles, um quarto desses individuos ndo estariam preparados cognitivamente para
admissao na escola e discutem sobre o custo de oportunidade do tempo de tela, sendo este o tempo
desperdi¢gado com o ndo desenvolvimento de habilidades interpessoais, motoras e comunicativas; por
exemplo em um jogo interativo com pais e amigos.

Outra pesquisa realizada por Supanitaynon, Trairatvorakul e Chonchaiya'®, evidencia a
interferéncia dessa exposicao e menor interacao verbal nos primeiros meses de vida, fato que prejudica
a cognicao pré-escolar. Outro achado seria que a paternidade fraca seria 0 mediador entre o tempo de
tela e desenvolvimento cognitivo, inferindo que uma maior exposicdo as midias influencia
negativamente no desenvolvimento, através de uma menor intervengéo paterna e/ou menor tempo de
qualidade na relagao entre pais e filhos.

Adicionalmente a isso, é inegavel a associagdo entre o tempo de tela e pobre aquisi¢céo de
vocabulario, alcance tardio de marcos de desenvolvimento e de problemas comportamentais.'® Nessa
mesma linha, um trabalho realizado por Varadarajan et al.'® evidenciou que as criangas menores de 2
anos apresentaram um atraso no desenvolvimento motor grosso e motor fino, nas atividades de vida
diaria, na linguagem expressiva, na linguagem receptiva enquanto que no publico infantil maior de 2
anos apresentou além disso atraso cognitivo.

Por fim, esses resultados sdo discordantes com uma revisdo sistematica® incluindo 11
pesquisas originais, onde conclui-se que as desvantagens das exposi¢des as telas ndo se sobrepdem
as vantagens. Além disso, nesse trabalho a qualidade da relagao entre pais e filho é fator mais influente
que o fator tempo de tela para o desenvolvimento cognitivo infantil, sendo a exposicdo as midias uma

distracdo importante que limita a participagdo da crianga em outras atividades.

CONSIDERACOES FINAIS

Entende-se, a partir da revisao dos artigos, que o uso desmedido das telas por criangas e
adolescentes é nocivo, 0 que pode prejudicar o desenvolvimento neuropsicomotor, deixando-os mais
sedentarios e menos interativos, além das inmeras consequéncias supracitadas. Logo, com a leitura
dos estudos apresentados, fica evidente que esse descomedimento tem favorecido um desinteresse
dos jovens por atividades familiares, o que explicita uma incoeréncia, ja que a familia é a que favorece

a exposicao das criancas e dos adolescentes as telas na maioria dos casos.
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Estudos adicionais sobre a associacdo entre tempo de tela e desenvolvimento devem ser feitos
para se descobrir a verdadeira relagdo entre ambos. Apesar da associacdo estar bem estabelecida na
literatura e ser replicavel por meio de diferentes circunstancias, os mecanismos exatos de como o
tempo de tela prejudica os diversos sistemas humanos ainda é mal compreendido.

Outra consideragao importante € o entendimento da abrangéncia do termo “tempo de tela”. Nas
pesquisas revisadas, houve pouco padrdo e especificidade quanto a qualidade, contexto, tipo de
interatividade e conteldo da midia estudada. Condicdes como a atividade ou passividade do
telespectador, o uso de midias educativas, nivel de atencao, a quantidade de telespectadores, o tema
televisionado, sdo todas importantes para se entender a verdadeira relacdo e consequéncias do tempo
de tela para o desenvolvimento infantil

Dessa maneira, considera-se a importancia da conscientizacdo dos pais e dos responsaveis
desse publico acerca do monitoramento ao uso de aparelhos eletrénicos e do tempo de telas, a fim de
que se reduza os maleficios a longo prazo.
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RESUMO

Introducao: Ha areas da medicina em que os profissionais frequentemente lidam com pacientes
terminais, tendo estes uma maior aproximagdo com 0 processo de morte, porém estes mesmos
profissionais apresentam grande dificuldade para tratar do tema. Desenvolvimento: Diante disso, é
oportuno levantar a questdo de como o modelo de educagdo médica contribui no preparo dos
graduandos frente ao processo de morte. Portanto, este presente estudo trata-se de uma revisdo da
literatura, com o objetivo de identificar a necessidade da insercdo da disciplina de Tanatologia e
Cuidados Paliativos na grade curricular do curso de graduagao em Medicina. Resultados: A concepcao
da morte faz parte da educac¢do médica, entretanto poucas sdo as escolas médicas que dispde de
disciplinas orientadas especificamente sobre a compreensao da morte acarretando no despreparo dos
alunos, como também dos médicos, nas situacdes que envolvam lidar com a morte. Consideracoes
finais: Portanto, ha uma lacuna de conhecimentos na formacdo médica, que pode ser observada na
vulnerabilidade emocional, dificuldades de comunicagédo e despreparo dos alunos ao se defrontarem
com essas situagdes, 0 que se torna prejudicial para este futuro profissional, para o médico e para o
paciente, que passa a nao ter necessidades sanadas frente ao seu estado de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Tanatologia. Medicina. Cuidados paliativos. Profissionais da salde.

ABSTRACT

Introduction: There are areas of medicine in which professionals often deal with terminally ill patients,
who are closer to the death process, but these same professionals have great difficulty in dealing with
the subject. Development: Given this, it is appropriate to raise the question of how the model of medical
education contributes to the preparation of undergraduates in the face of the death process. Therefore,
this present study is a literature review, with the objective of identifying the need to include the discipline
of Thanatology and Palliative Care in the curriculum of the undergraduate course in Medicine. Results:
The conception of death is part of medical education, however there are few medical schools that have
disciplines specifically oriented on the understanding of death, resulting in the unpreparedness of
students, as well as doctors, in situations that involve dealing with death. Final considerations:
Therefore, there is a knowledge gap in medical training, which can be observed in emotional
vulnerability, communication difficulties and students' unpreparedness when facing these situations,
which becomes harmful for this professional future, for the doctor and for the patient, who does not have
needs remedied in view of his state of life.

KEYWORDS: Thanatology. Medicine. Palliative care. Health professionals.
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INTRODUCAO

A Tanatologia é uma ciéncia interdisciplinar nascida nos Estados Unidos que tem como foco o
estudo da morte e do morrer.” Conforme a propria etimologia que seu nome indica — thanatos, morte,
e logos, estudo, ou seja, esta ciéncia aborda o diagnostico da realidade da morte, a causa da morte
(causa mortis médica), a maneira da morte (causa mortis juridica), o mecanismo da morte, o momento
em que ocorreu, assim como outros elementos relacionados ao 6bito, restos mortais, € as evidéncias
que transmitem.?

O estudo da tanatologia pode ser considerado tdo antigo quanto a prépria humanidade, pois,
desde os tempos mais primitivos, a contemplacao reflexiva do fenébmeno da morte ja existia. Os
aspectos relacionados a morte foram aparecendo no decorrer da histéria, com o desenvolvimento e
evolucdo das civilizacoes, diferentes culturas, ideologias e crengas. Mesmo nas mais diversas culturas
e religides, a morte é percebida da mesma maneira no que diz respeito @ morte como passagem e a
sua relacdo com a evolugéo espiritual humana. Desse modo, a morte representa, de uma maneira
geral, algo comum e fascinante, mas também algo ameacador e apavorante.

Paralelo a isso, nos dias atuais, tem-se o inicio do processo de medicalizagdo do morrer e da
prépria morte. O tradicional morrer ndo ocorre mais no leito em domicilio, com o enfermo assistido por
familiares e pessoas amigas, ele passa a acontecer em instituicbes médicas, tendo como companhia
equipamentos e profissionais atarefados.®

Nesse contexto entram os cuidados paliativos, termo cunhado em 1974, que sdo medidas de
conforto oferecidas por uma equipe de salide com o objetivo de amenizar sintomas desagradaveis e
até incapacitantes, como dor, dispneia e constipagéo, provocados pela progressao de uma doenca e/
ou por seu tratamento.*

Para realizar tais cuidados, a formacao e a capacitacao do futuro médico nos aspectos ético,
bioético e paliativista, que visam garantir sua exceléncia profissional, sdo importantes no cenario da
atencgéo aos pacientes com doencas em fase terminal. ®

Dessa forma, o conhecimento acerca da tanatologia e consequente cuidados paliativos
deveriam, entdo, fazer parte das grades curriculares da graduacdo médica, tanto como complemento
na relagdo médico paciente como no acompanhamento e cuidado do enfermo. Portanto, este estudo
de revisdo tem o objetivo de identificar a necessidade da insergéo da disciplina de Tanatologia na grade
curricular do curso de graduagdo em Medicina, considerando a relevancia de abordar o preparo do

profissional perante a morte.

DESENVOLVIMENTO

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, retrospectiva, de natureza descritiva, de abordagem
quantitativa, com énfase na producao cientifica acerca da temética em questao. A fonte de dados para
a pesquisa foi a bases de dados do “Google Scholar”, onde foram utilizados como indexadores de
busca as palavras-chave “tanatologia, medicina, cuidados paliativos e profissionais da saude”, a qual

encontrou, ao todo, 941 artigos. Como critérios de inclusédo foram selecionados os artigos publicados
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no periodo de 2005 a 2021, escritos em qualquer idioma, com presenca de resumo e textos completos
disponiveis, e como critério de exclusdo foram trabalhos publicados antes de 2005 e/ou com temas fora
do contexto proposto pela revisao. A partir da selegao, foram considerados elegiveis treze artigos para
a discusséo do assunto.

Na maioria das referéncias, a morte é atribuida a inUmeros significados simbélicos quando vista
no contexto cultural e temporal de uma sociedade, sendo ela parte do processo de desenvolvimento
humano, estando presente no cotidiano.®

A morte é parte da existéncia humana, razdo pela qual a medicina trabalha com esse evento
como uma parte inerente da profissdo, mas quando se é analisada dentro do atual contexto dos
avangos nos medicamentos e técnicas cirlrgicas, surge a crenca de que se as doengas que levam a
morte podem ser curadas, € possivel que com o tempo se consiga a cura para todas e a morte deixe
de existir.” Assim, a morte passa ser entendida como falha da medicina, vista como um erro ou um
insucesso de um tratamento, e ndo como parte integrante da vida, o que gera ansiedade e cobranca
por parte da populagéo e dos proprios médicos.®

Dessa forma, o médico se vé e é visto como o responsavel por combater e vencer a morte; é o
ser tanatolitico (grego: tanatos = morte, litis = destruigao) que decide tecnicamente o momento da morte
e as circunstancias do morrer.> De acordo com o autor Kovéacs °, o profissional assume-se como
onipotente e prioriza salvar o paciente a qualquer custo a fim de corresponder as expectativas
idealizadas de preservador de vidas, no entanto, a ocorréncia da morte e de doengas incuraveis derruba
tais preceitos, fazendo o médico confrontar sua insignificancia diante de situagdes irreversiveis.

Fonseca e Geovanini 4 tem o conceito de que tal despreparo dos profissionais da satide para
lidar com a morte tem como causas questdes culturais e espirituais € o ensino na area de saude, que
enfatiza a formagédo técnico-cientifica em detrimento da abordagem dos aspectos emocionais,
espirituais e sociais. Nesse sentido, muitas vezes, a morte pode ser percebida como derrota, uma
frustragc@o pessoal que transcende a limitagcao técnica.

Segundo Figueiredo e Stano '°, acrescenta-se a esse quadro o fato de que, ao jovem ainda em
formagéo no curso de medicina, nem sempre parece importante lhe ensinar que a doencga tem o seu
curso natural, muitas vezes a despeito do melhor dos tratamentos oferecido ao doente, induzindo-o
entdo a supor que a cura das doencas € a Unica razao pela qual vale a pena pelejar e que a invalidez
e a morte representam o fracasso do seu saber.

Por mais estranho que essa afirmagédo possa parecer, pouco se ensina ao futuro médico a
cuidar do doente que nao pode ser curado, em fase terminal, e, cada vez mais, se valoriza o diagndstico
e a cura da doenca e se deixando em um segundo plano o cuidado com o ser humano que adoeceu.
E possivel afirmar que o médico moderno é extremamente competente na tarefa de enfrentar e lutar
arduamente contra a doenga, mas nem sempre em cuidar do ser humano doente, a partir de uma

postura de negagao em relagcdo a morte, comum, alias, a toda a sociedade.
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Mas, é nesse momento que é importante salientar que o papel do médico é evitar a morte
precoce de seu paciente e encaminha-lo para uma morte pacifica, tendo em vista que a morte muitas
vezes nao pode ser evitada, uma vez que, na maioria dos casos, é a evolugao natural da prépria doenga
e nao falha médica."

Camargo 7 relata em seu estudo que ha areas da medicina em que os profissionais
frequentemente lidam com pacientes terminais, tendo esses uma maior aproximagao com 0 processo
de morte, porém estes mesmos profissionais apresentam grande dificuldade para tratar do tema,
0 que também se estende aos estudantes de medicina, sendo até maior quando comparada aos
médicos, o que da indicios da falta de discussdo sobre o tema nas escolas médicas.

Desta forma, é possivel perceber que no Brasil, a tanatologia € pouco abordada nas escolas
médicas, de tal modo que ha uma defasagem na habilidade de comunicacdo de mas noticias aos
pacientes e familiares.'> Assim, os futuros profissionais adquirem tal habilidade de modo empirico e
incompleto. Diversos fatores podem ser associados a abordagem insuficiente da tanatologia durante a
graduacdo em medicina. A sociedade, como um todo, ndo esta familiarizada com o que fazer em
relagéo a morte.

Figueiredo e Stano '° levantam a hipétese de que o cuidado integral ao doente e a familia, do
adoecimento até apds a morte do individuo (no acompanhamento ao luto), é a esséncia dos Cuidados
Paliativos, e as Escolas de Medicina beneficiaram a formagao dos futuros médicos se incorporarem
aos seus curriculos o ensino dessa disciplina, pois, quando oferecidos aos médicos em formagao, tém
a possibilidade de complementar o aprendizado da medicina altamente resolutiva de hoje, propiciando
aos jovens médicos os melhores recursos de cura, enquanto a cura for possivel, e, igualmente, os
melhores recursos de cuidado, quando a cura néo se efetivar e a morte se fizer anunciar.

Como problematica para a falta da introducdo destas disciplinas na matriz curricular da
graduacéo de medicina, foram identificadas, nas literaturas de revisao, Oliveira et al. °elencou questbes
como: desinteresse de professores da area médica em introduzir a disciplina de Cuidados Paliativos e
Tanatologia na grade curricular; falta de evidéncias nas propostas pedagdgicas, implantando a
disciplina sobre a tematica do cuidado com paciente portador de doenca terminal, quando esses
educadores almejam mudancas curriculares, e, é possivel também que o motivo do desinteresse e da
falta de evidéncia para inserir esta disciplina nos curriculos esteja ligado a certo temor desses
profissionais de enfrentarem a dramatica questao da terminalidade da vida humana.

Porém, ainda que seja receoso trazer discussdes, conhecimentos e vivéncias em torno da
morte para dentro do contexto educativo, isto se torna necessario, pois ela esta presente no cotidiano
pratico da medicina, sendo que por mais doloroso que seja enfrentar esse tema, a auséncia do mesmo
faz com que esses jovens estudantes se endurecam, perdendo a capacidade de perceber o sujeito
humano diante de si, e de perceber a si mesmos como sujeitos.'® Caso contrario, o futuro médico ndo

tem, em quase toda sua formagao académica, a possibilidade de desempenhar o papel profissional no
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qual estara inserido futuramente, abrangendo situagcdes do morrer e da morte; por conseguinte, a
angustia emergird somente em situagoes-limite.3

Portanto, uma disciplina como Tanatologia e Cuidados Paliativos, desconhecida da grande
maioria dos alunos, mostra-se cada vez mais necessaria na formagéo. A delicadeza e a sensibilidade
sao ferramentas obrigatérias para essa caminhada, porque se trata de reflexées e de tarefas que
aproximam os envolvidos aos mistérios insondaveis da vida e da morte.

Dessa forma, acredita-se que somente por meio da educacdo do profissional havera a
possibilidade de formar ndo apenas médicos especialistas em tanatologia e cuidado paliativo, mas
aqueles que, diante de um paciente com doenca avancada e terminal, tenham preparo para prestar um

cuidado que oferega conforto e tranquilidade ao doente e a sua familia.

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que a concepgao da morte faz parte da educagdo médica, entretanto poucas séo
as escolas médicas que dispbe de disciplinas orientadas especificamente sobre a compreensao da
morte acarretando no despreparo dos alunos, como também dos médicos, nas situagdes que envolvam
lidar com a morte.

Dessa forma, cria-se uma lacuna de conhecimentos na formacdo médica, que pode ser
observada na vulnerabilidade emocional, dificuldades de comunicagéo e despreparo dos alunos ao se
defrontarem com essas situagdes, o que se torna prejudicial para este futuro profissional, para o médico
e para o paciente, que passa a nao ter necessidades sanadas frente ao seu estado de vida.

Torna-se, entdo, imprescindivel que o ensino da morte e do morrer, e todos 0os seus aspectos
biopsicossociais, sejam discutidos durante a graduacdo médica de forma que, além de propiciar o
conhecimento tedrico sobre o tema, ajude os alunos a melhor se preparar para serem confrontados
com essas situagdes durante os periodos de préatica, seja na graduacdo ou quando se tornarem

profissionais.
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RESUMO

Introducao: A ansiedade e a depressao estdo cada dia afetando mais pessoas, a busca por métodos
alternativos, acessiveis, naturais e complementares que sejam eficazes tém-se elevado. Dessa
maneira, esse artigo tem por objetivo evidenciar por meio da analise de publicagbes o0 uso de plantas
medicinais no tratamento de ansiedade e depressao. Desenvolvimento: Trata-se de uma revisao
bibliografica dos ultimos 10 anos, onde foi pesquisado principais espécies de plantas e a promocéo de
efeitos e beneficios para terapéutica associada a esses transtornos. Entre estes estdo a Lavandula
angqustifolia (lavanda), Hypericum perforatum L. (erva-de-sdo-joao), Matricaria recutita (camomila) e a
Passiflora incarnata (flor do maracuja) que sao popularmente conhecidas e utilizadas. Consideracoes
finais: Observou-se com o presente estudo que varias espécies de plantas podem ser manuseadas e
aproveitadas todas suas partes, o uso indicado e realizado adequadamente visa a eficacia e controle
dos sintomas, gerando qualidade de vida aos pacientes. Nota-se que € necessario a exploracdo de
novas espécies, para que novos fitoterapicos sejam produzidos.

PALAVRAS-CHAVE: Ansiedade. Depressao. Fitoterapia. Plantas medicinais.

ABSTRACT

Introduction: Anxiety and depression are affecting more people every day, the search for alternative,
accessible, natural and complementary methods that are effective has increased. In this way, this article
aims to highlight, through the analysis of publications, the use of medicinal plants in the treatment of
anxiety and depression. Development: This is a literature review of the last 10 years, where the main
plant species and the promotion of effects and benefits for therapy associated with these disorders were
researched. Among these are Lavandula angustifolia (lavender), Hypericum perforatum L. (St John's
wort), Matricaria recutita (chamomile) and Passiflora incarnata (passion flower) which are popularly
known and used. Final considerations: It was observed with the present study that several species of
plants can be handled and used all their parts, the use indicated and carried out properly aims at the
effectiveness and control of the symptoms, generating quality of life for the patients. It is noted that it is
necessary to explore new species, so that new phytotherapics are produced.

KEYWORDS: Anxiety. Depression. Phytotherapy. Medicinal plants.

INTRODUCAO

Grande parte da biodiversidade mundial é constituida por plantas com potencial medicinal.
Desde que o ser humano comecou a deixar registros sobre sua existéncia, seja em pinturas, escrituras
e gravacoes simbolicas, as plantas estiveram sempre presentes nas mais variadas formas, seja como
alimento, remédio, abrigo, material para confec¢des, drogas e outros. Com 0s avancgos cientificos,
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tornando os fitoterapicos seguros e eficazes, observa-se aumento na procura destes produtos como
forma de prevengao, controle ou tratamento das enfermidades.’

Os medicamentos convencionais sdo uma das primeiras escolhas de profissionais da area da
salde para o tratamento da depressao. Apesar de melhorarem as condigbes dos pacientes, possuem
uma variedade de efeitos adversos como sonoléncia, dependéncia fisica, perda de libido, entre outros,
além de terem um custo elevado. Houve um crescente uso de fitoterapicos, pelo fato de causar menos
efeitos colaterais e um e terem um custo menor.?

Na atualidade tem se empregado o uso de plantas medicinais no tratamento desses transtornos
(ansiedade e depresséo leve), como a Valeriana officinalis, Passiflora incarnata, Melissa officinalis,
Matricaria recutita, Ginkgo biloba, Rhodiola rosea, Hypericum perforatum e o Piper methysticum,
possuindo grande destaque, uma vez que existem muitos estudos clinicos alegando sua efetividade,
diferentemente de outras plantas medicinais que ndo possuem conclusdo consistente sobre a sua
eficacia nesses dois transtornos.?

Nessa perspectiva, o presente estudo teve como objetivo principal realizar uma revisdo
bibliografica do uso de plantas medicinais no tratamento de ansiedade e depressao, por meio da analise
de publicagdes a respeito da tematica.

MATERIAIS E METODOS
O presente artigo foi desenvolvido através de uma pesquisa documental, quantitativa e de
revisdo de literatura. Através do método de busca em base de dados eletrénica na plataforma Google
Académico, utilizando os descritores: “plantas medicinais e ansiedade” e fitoterapicos e depressao”.
Os critérios utilizados para a incluséo do artigo sdo: artigos publicados em portugués, entre os
anos 2017 e 2021, que abordem assuntos relacionados ao tema e que possuiam em seu titulo algum
dos descritores utilizados, excluindo do trabalho qualquer estudo que ndo se enquadrou entre os

critérios apresentados e nao contia disponibilidade de referéncia.

RESULTADOS

Apo6s compreender alguns tratamentos para ansiedade e depressao por meio de plantas
medicinais em diferentes espécies, formas, manuseios e administracées, vamos entender como 0s
dados foram analisados.

O publico-alvo foi pacientes que utilizam plantas medicinais e que sofrem de transtornos de
ansiedade e depressao, tanto do género masculino como feminino e por maioria foram adolescentes e

adultos.
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Tabela 1: Aspectos da avaliacao dos artigos selecionados.
TiTULO ANO DE OBJETIVO METODOLO GENER Plantas
PUBLICAC GIA o Medicinais
Ao
Revisao 2020 Explanar Revisao Masculi Lavanda [1]
sobre sobre os Bibliografica no e augustifolia,
utilizagao métodos de feminin  Salvia asclarea,
de 6leos extracao e a 0 Citrus
essenciais utilizacao bergamia,
de dos 6leos Citrus limon e
diferentes essenciais Eugenia
espécies de Lavanda caryophylls.
vegetais augustifolia,
como Salvia
terapia asclarea,
alternativa Citrus
no bergamia,
tratamento Citrus limon
da e Eugenia
depresséo. caryophylls
como
terapia
auxiliar no
tratamento
da
depresséo.
O uso de 2022 Salientar a Reviséo de Masculi  Curcuma longa [2]
plantas importancia natureza no e L., Ayahuasca,
medicinais do estudo exploratéria feminin  Crocus sativus
fitoterapica de plantas 0 L., Matricaria
S como medicinais chamomilla,
antidepres fitoterapicas Hypericum
sivos no como perforatum,
Brasil. antidepressi Cecropia
VOS no pachystachya,
Brasil, Rhodiola rosea,
abordando Erythrina
pesquisas mulung.
cientificas
realizadas
com as
mesmas.
Avaliacao 2020 Avaliar o Pesquisa Masculi Estudode 38  [3]
do perfil de perfil de Quantitativa no e fitoterapicos,
producao producao de feminin entre estes
de fitoterapicos 0 destaca-se
fitoterapico para o Passiflora
s parao tratamento incarnata
tratamento de (maracuja),
de ansiedade e Valeriana
ansiedade depresséo officinalis L.
e pelas (valeriana),
depressao industrias Piper
pelas farmacéutica methysticum L.
industrias s brasileiras. (kavakava),
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farmacéuti
cas
brasileiras.

Eficacia da
(Schinus
molle L.)

Aroeira
Salsa no
tratamento
da
depresséo.

Tratament
o]
transtornos
de
ansiedade
numa
perspectiv
ada
fitoterapia.

Principais
fitoterapico
s e demais
medicame

ntos
utilizados

no
tratamento

de
ansiedade

e
depressao.

Revisar a
literatura
sobre a
eficacia da
Aroeira
salsa
(Schinus
molle) no
tratamento
de
depresséo,
como
medicament
0!
considerand
oa
seguranga
de seu uso
continuo
sem causar
intoxicacao.

Verificar na
pratica os
efeitos da
medicagao
extraida da
Valeriana
officialis L
no
tratamento
do TAG e
insonia.

Descrever
0S mais
utilizados,
seu
mecanismo
de acdo e
contraindica
coes, sem
uma
indicacao
terapéutica
precisa.

Revisao Masculi
Bibliografica no e
feminin
o]
Pesquisa Masculi
Bibliogréfica e no e
descritiva feminin
o]
Estudo Masculi
descritivo e no e

exploratério feminin

(o]

Hypericum
perforatum L.
(erva-de-séao-

jodo).

Schinus molle  [4]
L.

Valeriana [5]
officialis L

Passiflora [6]
incarnatal.
Crataegus
oxyacantha L.
Salix alba L.
Hypericum
perforatum L.
Piper
methyscum L.
Erythrina
mulungu L.
Valeriana
officinalis L.
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O usode
fitoterapico
s no
controle de
ansiedade
e
depresséo.

Efeito
fitoterapico
de plantas
medicinais

sobre a
ansiedade:
uma breve

revisao.

Aspectos
farmacolég
icos da
Matricaria
Recutita
(camomila)
no
tratamento
do
Transtorno
de
Ansiedade
Generaliza
dae

2021

2020

2019

Realizar um
levantament
o}
bibliografico
das plantas
que séo
utilizadas
como
fitoterapicos
no
tratamento
da
depressao e
ansiedade,
relacionando
a
etnobotanica
com a
etnofarmaco
logia na
busca por
comprovago
es
cientificas e
indicagao de
uso
terapéutico.

Listar os
fitoterapicos
mais
utilizados no
tratamento
da
ansiedade.

Estudar
acerca de
quais
beneficios a
abordagem
fito
terapéutica
com a
Matricaria
recutita
(camomila)
traria para o
TTO do TAG
e na

Estudo
investigativo
exploratério,

analitico e
descritivo

Reviséo de
literatura

Revisao
integrativa na
literatura, de

carater

descritivo e
qualitativo

Masculi Hypericum [7]
no e perforatum L.
feminin Piper
0 methysticum G.
Forst. Rhodiola
rosea Magnolia
officinalis
Rehder & E.H.
Wilson
Phellodendron
amurense
Rupr.

Masculi Valeriana [8]
no e officinalis,
feminin Mentha,
o] Matricaria
chamomilla,
Citrus X
sinensis,
Melissa
officinalis,
Cymbopogoncit
ratus,
Passiflora
edulis.

Masculi
no e
feminin
o]

Matricaria [9]
recutita
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sintomas redugéo dos
depressivo sintomas
S. depressivos,
discorrendo
sobre suas
propriedade
S.
Aplicacao 2021 Destacar o Revisao Masculi Mentha [10]
de plantas uso de Bibliografica no e piperita,
medicinais plantas feminin Melissa
no medicinais 0 Officinalis,
tratamento no Valeriana
da tratamento Officinalis,
ansiedade: da Passiflora
uma ansiedade, Incarnata.
revisao da como uma
literatura. alternativa
ou
intervencao
para
substituir o
medicament
0 alopatico,
primeiramen
te por sua
eficacia,
custo
beneficio e
forma mais
acessivel.
Oleo 2018 Evidenciara Pesquisa Masculi Lavandula [11]
essencial utilizagdo do  Bibliografica no e angustifolia
de 6leo feminin
Lavanda essencial de o]
(Lavandula L.
angustifolia angustifolia
) ho para o
tratamento tratamento
da de
ansiedade. ansiedade e
outros
transtornos,
em artigos
publicados
do ano de
2002 até o
ano de
2018. Além
de
descrever
também
outras
atividades
biolégicas
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Estudo do
efeito
central do
6leo do
fruto de
Attalea
phalerata
Mart. ex
Spreng.
em
modelos
animais de
ansiedade
e
depresséo.

Ayahuasca
no
tratamento
da
depressao
e
ansiedade

Rosmarinu
s
Officinalis
L. parao
tratamento
de
ansiedade:
uma
revisao de
literatura

Lavandula
angustifolia
: uso da
aromatera
pia por
massagem
com 6leo
essencial
de lavanda

comprovada
s pelos
estudos
cientificos.
2019 Descrever o
efeito central
do éleo da
polpa de
frutos de A.
phalerata
(OPAP) em
modelos
experimentai
s de
ansiedade e
depressao.

2021 Verificar o
uso da
Ayahuasca
no
tratamento
da
depressao e
ansiedade.

2021 Enfoque
fenomenolé
gico em
psicopatolog
iaea
contribuicao
do
Rosmarinus
Officinalis no
tratamento
integral da
ansiedade,
por meio de
uma revisao
sistematica.

2021 Investigar os
seus efeitos
por inalacao

com o6leo
essencial de
lavanda
para reduzir
o stress
mental e

Para
avaliacao
foram
empregados
os testes de
Labirinto em

Cruz Elevado,

Campo
Aberto,
Esconder
Esferas e

Nado Forgado

Exploratoria,
descritiva,
quanti-
qualitativa

Revisao
narrativa de
literatura

Revisao
bibliografica,

sistematica e

integrativa

Masculi Attalea [12]
noe phalerata Mart.
feminin ex Spreng.
0 (Arecaceae)
Masculi  Banisteriopsis  [13]
no e caapi,
feminin Psichotria
0 viridis
Masculi Rosmarinus [14]
no e Officinalis L.
feminin
0
Masculi Lavandula [15]
noe angustifolia
feminin
0
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em varias melhorar os
patologias sinais vitais,
melhorar o
sono,
diminuir a
pressao
sanguinea,
entre outras
patologias.

Fonte: Os autores.

[1]: Oliveira (2020); [2]: Da cruz e Gongalves (2022); [3]: Da silva (2020); [4]: Lemes (2021); [5]: De
Araujo (2018); [6]: Carvalho, Da costa leite e Costa (2021); [7]: Da silva (2020); [8]: Bortoluzzi, Schmitt
e Mazur (2020); [9]: Lima, Lima filho e Oliveira (2019); [10]: Da silva santos, De Souza silva e De
Vasconcelos (2021); [11]: Alves (2018); [12]: De Lima et al. (2019); [13]: Margarida e Vieira (2021);
[14]: Pimentel (2021); [15]: Cardoso (2021).

DISCUSSAO

As pesquisas sobre ansiedade e a depressdo e as buscas pelas suas solugbes tem-se
tendenciado a cada dia, pois o percentual de nimero de pacientes eleva-se constantemente. De acordo
com Lima, Lima Filho e Oliveira*, o transtorno depressivo maior, envolve alteragées nitidas no afeto, na
cognigao e em fungdes neurovegetativas, podendo ocorrer remissdes Inter episodicas. O paciente
experimenta sintomas como distlrbios do sono e na atividade, falta de energia, sentimento de culpa,
ideacao suicida e dificuldade de pensamento.

Em relacéo a ansiedade, Alves e Lima® evidencia-se que esta é caracterizada por pensamentos
negativos, causados por incerteza ou dlvida da prépria capacidade em uma dada situacdo. A mesma
€ considerada normal quando se trata de uma resposta adaptativa do organismo, mas passa a ser
patolégica quando a intensidade ou a frequéncia ndo corresponde ao estimulo que a situagao oferece,
ou quando ndo possui um motivo especifico para tal reacao.

Os dados encontrados na Tabela 1 justificam-se pelo fato de diversas espécies de plantas
serem comumente utilizadas para o tratamento de transtornos mentais. Como afirma Cardoso®, as
terapias complementares deram um passo a frente em direcao a autossuficiéncia e atrairam a atencao
de pesquisadores, pois ambos promovem a saude e reduzem complica¢des e custos. Assim, a linha
de produtos naturais vem acentuando suas produc¢des e resultados.

Em relagdo a pesquisa, observou-se que os trabalhos de Da silva’, De Araujo et al.#, Carvalho,
Da Costa leite e Costa®, Bortoluzzi, Schmtti e Mazur®, Da Silva Santos, De Souza Silva, De
Vasconcelos®, a Valeriana Officinalis, esta entre as variedades de plantas medicinais em relevancia ao
seu uso. Da Silva Santos, De Souza Silva e De Vasconcelos®, enfatiza que a valeriana possui agio no
neurotransmissor GABA, e sua atividade diminui a atuacao do sistema nervoso central, logo essa agéao
proporciona a atividade sedativa.

A Lavandula angustifolia € um exemplo de aromaterapia e forma de apresentacao por 6leo
essencial para terapéutica de ansiedade e depressdo. De acordo com Cardoso®, os 6leos sdo
absorvidos pelo corpo por meio da digestao, inalagdo, massagem ou aplicacdo tépica. Os produtos

quimicos nos 6leos essenciais podem desencadear o sistema limbico e, assim, produzir mudangas nas
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emocdes e no comportamento. As massagens aromaticas € uma das terapias complementares mais
populares, nao € invasiva, ndo € cara e é simples de usar.

Da Silva’, Carvalho, Da Costa Leite e Costa 2, Da Silva Santos, De Souza Silva e De
Vasconcelos®, apontam a Passiflora incarnata ou Passiflora edulis, que fazem parte da familia do
maracuja, como excelente recurso terapéutico, pois contém compostos bioativos tais como a
passiflorina que é uma substancia semelhante a morfina, além de possuir alcaloides, glucosideos,
flavanéides, alpha-alanina, apigenina, arabidina, &cido citrico, cumarina, glutaminamharmanina, acidos
fendlicos, pectina e outros.

Entre as publicagbes, nota-se que na Tabela 1, que uma das espécies de plantas medicinais
exploradas, destaca-se a Hypericum perforatum L. (erva-de-sdo-jodo), tratando-se da sua significancia.
Pavanelli' relata que em um estudo clinico duplo cego, de comparagéo de eficacia do tratamento de
depressao leve e depressao moderada foi concluido que o extrato da erva-de-sdo-joao é mais eficiente
em comparagdo com fluoxetina. As hipericinas e hiperforinas sdo os principais compostos do efeito
antidepressivo da planta, pois agem como inibidores dos transportadores que fazem a receptacéo dos
neurotransmissores noradrenalina, serotonina e dopamina liberados na fenda sindptica neuronal.

De acordo com Carvalho, Da Costa Leite e Costa®, o tratamento convencional do transtorno de
ansiedade e depressdo causa muitos efeitos colaterais, como por exemplo, sonoléncia, falta de
memoria, diminuicdo da atividade motora, distarbios gastrointestinais, entre outros, podendo assim
interferir nas atividades do cotidiano do paciente. E de extrema importancia para a satde publica que
trabalhos comprovando tanto a eficacia, como a presenca de efeitos adversos na prescricdo e
administracdo de medicamentos fitoterapicos sejam elaborados. Considerando que plantas medicinais
e fitoterapicos apresentam mais acessibilidade a populagdo com menor renda e pouco acesso a

medicamentos convencionais.

CONSIDERACOES FINAIS

Doengas que geram transtornos mentais, como a ansiedade e a depressao estao crescendo
seu nivel constantemente e se agravando nos ultimos anos. As plantas medicinais e os fitoterapicos
passam por estudos clinicos para que possam comprovar sua eficacia, além de serem acessiveis para
as classes sociais em geral.

O uso indicado e realizado adequadamente visa a eficacia e controle dos sintomas, gerando
qualidade de vida aos pacientes, através da andlise realizada pelos estudos abordados, nota-se que é
necessario a exploracdo de novas espécies de plantas, investigando os beneficios a cerca desses
transtornos e novas alternativas que visem a importancia da abordagem sobre estas problematicas

entre as equipes de profissionais e também familiares dos pacientes.
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CUSTO-EFETIVIDADE DO OXIDO NiTRICO INALATORIO NO TRATAMENTO DA HIPERTENSAO
PULMONAR PERSISTENTE DO RECEM-NASCIDO

COST-EFFECTIVENESS OF INHALED NITRIC OXIDE IN THE TREATMENT OF PERSISTENT
PULMONARY HYPERTENSION IN THE NEWBORN

Ana Gabriela Prazeres Oliveira', Fabiana Raynal Floriano?

1 Académico do Mestrado Profissional na Universidade Federal da Bahia, Salvador, BA.
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RESUMO

A Hipertensdo Pulmonar persistente do Recém-nascido é uma sindrome clinica caracterizada por
hipoxemia acentuada, labilidade de oxigenagao ao minimo manuseio e cianose generalizada, definida
pela presenca de elevada resisténcia vascular pulmonar. O tratamento desta patologia deve ser
efetuado na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal e consiste na diminuicdo da resisténcia vascular
pulmonar através do uso de vasodilatadores pulmonares, sendo o tratamento padrao ouro o uso do
Oxido Nitrico inalatério (iNO), que possui o custo elevado e a possibilidade de falha terapéutica. O
objetivo deste estudo foi analisar a relagao de custo-efetividade do uso do éxido nitrico inalatério no
tratamento da HPPRN comparando ao cuidado padréo ofertado pelo SUS. Realizou-se uma avaliagao
de custo-efetividade (ACE) através do modelo analitico de arvore de decisdo, baseado em dados
secundarios, e com o auxilio do programa estatistico TreeAge Pro Healthcare foi feito o céalculo da
razdo de custo-efetividade incremental. Quando realizado o célculo da RCEI, o tratamento com iNO
apresentou um custo de R$ 13.585,47 por vida salva e um custo de R$ 240,50 por anos de vida
potenciais ganho comparado ao tratamento sem iNO. Os resultados obtidos demonstram que a terapia
com o Oxido nitrico em neonatos é mais custo-efetiva.

PALAVRAS-CHAVE: Sindrome da Persisténcia do Padrdao de Circulagdo Fetal. Recém-Nascido.
Avaliagdo de Custo-Efetividade. Oxido Nitrico.

ABSTRACT

Persistent Pulmonary Hypertension of the Newborn (PPPN or PPHRN) is a clinical syndrome
characterized by severe hypoxemia, lability of oxygenation with minimal handling and generalized
cyanosis, defined by the presence of high pulmonary vascular resistance. The treatment of this
pathology must be carried out in the Neonatal Intensive Care Unit and consists of decreasing pulmonary
vascular resistance in the use of pulmonary vasodilators, the gold standard treatment being the use of
inhaled nitric oxide (iNO), which has a high cost and the possibility of therapeutic failure. The aim of this
study was to analyze the cost-effectiveness of using inhaled nitric oxide in the treatment of PPHN
compared to standard care offered by SUS. A cost-effectiveness evaluation (ACE) was carried out in a
decision tree analytical model, based on secondary data, and with the help of the statistical program
TreeAge Pro Healthcare, the calculation of the incremental cost-effectiveness ratio was performed.
When calculating the ICER, treatment with iNO had a cost of R$13,585.47 per life saved and a cost of
R$240.50 per potential life years gained compared to treatment without iNO. The results obtained
demonstrate that nitric oxide therapy in neonates is more cost-effective.

KEYWORDS: Persistent Fetal Circulation Syndrome. Infant. Cost-Effectiveness Evaluation. Nitric
Oxide.

INTRODUCAO
A hipertensdo pulmonar persistente neonatal (HPPN ou HPPRN) é uma sindrome clinica

caracterizada por hipoxemia acentuada, labilidade de oxigenagéo ao minimo manuseio e cianose
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generalizada, definida pela presenca de elevada resisténcia vascular pulmonar (RVP) e comunicacao
entre os compartimentos cardiacos (shunt) direito-esquerdo pelo canal arterial e/ou forame oval'.

A taxa de mortalidade da HPPRN até 2007 era em torno de 10 a 20% e que existia associagao
da doenca a altos indices de morbidade, sobretudo pelo dano neurolégico em 15 a 20% dos casos?.
Mas, nos ultimos anos, a taxa de mortalidade encontra-se em declinio, sendo inferior a 10%, como
resultado de melhorias no atendimento materno e aumento da disponibilidade e condi¢des dos locais
de atendimento ao recém-nascido’.

Quando a HPPRN é diagnosticada, o tratamento visa manter a pressao arterial sistémica em
niveis adequados, diminuir a resisténcia vascular pulmonar, garantir liberacdo de oxigénio para os
tecidos e minimizar lesdes induzidas pelo oxigénio e pela ventilagdo. Nestes casos, o neonato deve ser
submetido a cuidados intensivos sob manipulagdo minima, com suporte de ventilagdo pulmonar
mecanica invasiva, agentes inotropicos, vasopressores e vasodilatadores pulmonares que podem ser
seletivos e ndo seletivos.

Os vasodilatadores pulmonares, nao seletivos, com efeitos sistémicos indesejaveis, tém sido
utilizados como coadjuvantes no tratamento dos recém-nascidos com hipertensdo pulmonar em
associagao a assisténcia ventilatoria e a corregdo dos disturbios de base. Os principais vasodilatadores
pulmonares ndo seletivos usados em neonatos sdo os inibidores da fosfodiesterase (milrinona e
sildenafil), contudo na neonatologia, a utilizagdo destes vasodilatadores ainda necessita de estudos
cientificos ou estudos que avaliem o risco nesta populagéo®.

O o6xido nitrico inalatério (/nhaled Nitric Oxide - iINO) é considerado o vasodilatador pulmonar
potente e seletivo, sendo o tratamento de escolha para a HPPRN grave?. O seu uso esta aprovado e
indicado em pacientes que apresentem idade gestacional superior a 34 semanas e indice de
oxigenacao (Ol) maior do que 25 ou Presséao parcial de Oxigénio (PaO2) <100mmHg sob FiO2 de
100%2.

Uma vez que o 6xido nitrico (Nitric Oxide - NO), age quase que exclusivamente sobre os vasos
pulmonares, seus efeitos colaterais sdo minimos. Estudos clinicos controlados demonstraram que o
iNO melhora a oxigenagao e diminui a necessidade de oxigenagdo por membrana extracorpérea
(extracorporeal membrane oxigenation - ECMOQO) e a mortalidade nos recém-nascidos termo e
prematuro tardio com HPPRN3.

Diante da diversidade de novas tecnologias em saude existentes no pais, que continuamente
vem sendo comercializadas e com custos cada vez mais elevados, a tomada de decisdo por parte dos
gestores precisa ter evidéncia cientifica de eficacia e seguranga.

Dessa forma, o objetivo deste estudo é comparar o custo-efetividade do uso do iNO para o
tratamento da hipertensao pulmonar do RN com idade gestacional = 34 semanas ao cuidado padréo
sem iNO ofertado pelo SUS. Considerando que ndo existe estudos similares a esse no Brasil e as
limitacdes de recursos que enfrentam as instituicbes hospitalares do SUS, essa andlise econdmica é
relevante para a neonatologia e para os gestores do SUS.
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DESENVOLVIMENTO

Foi realizada uma avaliacao de custo-efetividade (ACE) através do modelo analitico de &arvore
de decisao, baseado em dados secundarios, tanto dos custos como da efetividade, sob a perspectiva
do Sistema Unico de Satde (SUS). O estudo foi descrito conforme a versao brasileira do CHEERS —
Padrées consolidados para o relato de avaliagbes econémicas em saude (Consolidated health
economic evaluation reporting standards)*.

Para a obtencédo dos dados secundarios foi realizada uma busca nas seguintes bases de
dados: MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online /PubMed), o SCIELO, o
LILACS (Literatura cientifica e técnica da América Latina e Caribe/BVS — Biblioteca Virtual em Saude),
ClinicalTrials.gov, Cochrane e Centre for Reviews and Dissemination (CRD), utilizando os seguintes
descritores de busca com os devidos ajustes para cada base de dados: Persistent Fetal Circulation
Syndrome, Infant e Nitric Oxide.

Os estudos elegiveis foram os artigos publicados em portugués, inglés e espanhol desde que
possuissem a populacio de recém-nascidos com Idade gestacional (IG) = 34 semanas em suporte
ventilatério invasivo internados em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal com o diagndstico de
hipertensdo pulmonar persistente do recém-nascido. Foram excluidos os estudos cuja populagédo
possuisse doengas congénitas, como hérnia diafragmatica congénita e que tratassem do uso da ECMO
(Oxigenacgao por Circulagao Extracorpdrea).

O horizonte temporal utilizado foi de dois meses e os desfechos considerados foram &bitos
evitados (vidas salvas) e os anos de vida potenciais ganhos. Sendo que, os anos de vida potenciais
ganhos foi calculado obtendo-se a expectativa de vida da populagdo brasileira em 2019° (IBGE)
(aproximadamente 77 anos), aplicando-se a taxa de desconto de 5% ao ano para considerar seu ganho
no presente, resultando em 56,5 anos de vida potenciais ganhos pelo tratamento. A modelagem
considerada foi a arvore de decisao seguindo o desenho abaixo (Figura 1).
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Figura 1 — Modelo da arvore de decisao utilizada para modelagem e comparacao entre as duas
estratégias: tratamento com iNO e sem iNO.
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Fonte: Da autora (2021)

Para avaliar a resposta ao tratamento com iNO, o paciente tratado com esta tecnologia deveria
apresentar uma resposta entre 30 minutos até 4 horas (paciente respondedor). Caso essa resposta
ndo ocorresse, paciente nao respondedor, considerou-se 0 uso da milrinona como tratamento de
resgate.

Os parametros utilizados na parametrizagcao da arvore de decisao foi um percentual de resposta
de 75% para a terapéutica com iNO®, probabilidade de morte no grupo sem iNO de 65%, probabilidade
de morte no grupo com iNO de 47%” e probabilidade de mortalidade nos pacientes que precisaram da
terapia de resgate (por nao responder ao iNO) de 12,5%8.

Para a composicao dos gastos foram computados os custos diretos inerentes ao tratamento da
HPPRN, como o custo do internamento, dos exames realizados, da realizagdo de procedimentos diarios
de atendimento fisioterapéutico, da utilizagdo nutricdo parenteral (NPT), dos equipamentos de
dispensacgéo de 6xido nitrico, dos cilindros de 6xido nitrico e das consultas com especialistas. Estes
valores foram obtidos na tabela de reembolso do Sistema de Gerenciamento da Tabela de
Procedimentos, Medicamentos e OPM (érteses, proteses e matérias especiais) do SUS (SIGTAP).
Exceto do NO e do respectivo monitor que foram obtidos de editais de pregbes eletrénicos do site
compras governamentais.

Na composicao do custo do internamento, foi considerado internamento inicial na Unidade de
Terapia Intensiva neonatal tipo Il (UTIN - procedimento cédigo 08.02.01.013-0), o procedimento do
Tratamento de hipertenséo pulmonar (codigo 03.03.06.017-4), e na alta UTIN, a diaria na unidade de
cuidados intermediarios (UCINCO -procedimento cédigo 08.02.01.006-7).
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Em relagdo aos custos dos exames, a maioria deles ja estao incluidos no valor da diaria ou no
valor pago pelo procedimento (tratamento de hipertensdo pulmonar). Sdo realizados pagamentos
apenas para os seguintes exames: USGTF (ultrassonografia de transfontanela), ecocardiograma e o
teste da orelhinha (emissdes otoacusticas -OEA)

Para a andlise de custo-efetividade foi utilizada a Razdo de Custo-efetividade (RCEI) que
consiste na diferenca dos custos entre as duas alternativas (com 6xido nitrico e sem 6xido nitrico)
dividido pela diferenca da efetividade das terapéuticas. Sendo calculado a partir do programa estatistico
TreeAge Pro Healthcare.

Como os estudos de custo-efetividade sdo baseados em informacgbes que possuem variado
grau de incertezas, foram realizadas andlises de sensibilidade deterministica univariada, Diagrama de
Tornado, e de sensibilidade probabilistica, por simulagbes de Monte Carlo para avaliar o grau de
incerteza deste estudo.

Nessa ACE foi usado como limiar de disponibilidade a pagar o valor de 1 PIB per capita do ano
20205, o que equivale a R$ 35.172,00, uma vez que no Brasil ndo existe um valor definido de limiar de
custo-efetividade para o SUS. Entretanto, estudos do Instituto de Efectividad Clinica y Sanitaria (IECS;
Argentina) e de Pesquisadores da Universidade de York, sugeriram faixas de limiar de custo-efetividade
para o Brasil inferiores a um 1 PIB per capita®.

Ressalto que o estudo utilizou dados secundarios, publicos e desidentificados, ndo sendo
necessario submeter a apreciacao pelo Comité de Etica em Pesquisa.

Essa avaliagdo econémica demonstrou como resultada da medida de efetividade por obito
evitado, ou seja, vida salva, o custo médio do tratamento com iNO foi R$ 11.198,07, a efetividade
(6bito/vida salva) foi estimada em 0,38 e o custo incremental por vida salva foi estimado em R$
3.617,81. Quando realizado o célculo da RCEI, o tratamento com iNO apresentou um custo de R$
13.585,47 por vida salva, comparado ao tratamento sem iNO (Tabela 1).

Tabela 1 — Resultado da avaliacado de custo-efetividade do caso-base (efetividade — dbito/vida

salva).
Tratamento Tratamento RCEI (R$/vida
Resultado . . Incremental
com iNO sem iNO salva)
Custo R$ 11.198,07 R$ 7.580,26 R$ 3.617,81
R$ 13.585,47
Vidas salvas 0,3837 0,65 0,2663

Fonte: Da autora (2021)
Em relagao a efetividade anos de vida potenciais ganhos, foi estimado 34,82 anos ganhos para
o tratamento com iNO. Ao realizar o calculo da RCEI, o tratamento com iNO apresentou um custo de

R$ 240,50 por anos de vida potenciais ganhos, comparado ao tratamento sem iNO (Tabela 2).
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Tabela 2 — Resultado da avaliacao de custo-efetividade do caso-base (efetividade - anos de
vida potenciais ganhos).

RCEI (R$/anos de
Tratamento Tratamento
Resultado Incremental vida potenciais
com iNO sem iNO
ganho)
Custo R$ 11.198,07 R$ 7.580,26 R$ 3.617,81
R$ 24
Anos de vida $240,50
34,82 19,78 15,04
potenciais ganho

Fonte: Da autora (2021)

O modelo deste estudo apresentou-se robusto em relagdo as variaveis nas analises de
sensibilidade univariada, sendo o parametro probabilidade de morrer com o tratamento sem iNO com
maior impacto na estimativa da RCEI pelo Diagrama de Tornado. E, conforme as simulagées de Monte
Carlo, considerando o limiar de disponibilidade a pagar de 1 PIB per capita (R$ 35.172,00), o tratamento
com iNO teve uma probabilidade de 83,8% e 95,9% de ser custo-efetivo no caso de vida salvas e anos
potenciais de vida ganhos respectivamente.

Dessa forma esta andlise de custo-efetividade demonstrou que a estratégia com iNO,
considerando as duas medidas de efetividade, os ébitos evitados e os anos de vida potenciais ganhos,
foi maioritariamente custo-efetiva a partir do valor de R$14.068,80 e R$3.517,20, respectivamente,
guando considerado um limiar de disponibilidade a pagar de R$ 35.172,00.

Este resultado ratifica a hipétese impulsionadora desta pesquisa que foi baseada na pratica
clinica dos profissionais que trabalham na unidade de terapia intensiva neonatal e no Protocolo Clinico
e Diretriz Terapéutica da Hipertensao Pulmonar e sugere que o 6xido nitrico inalatério € uma
terapéutica custo-efetiva podendo ser incorporada no SUS com o intuito de promover uma maior
sobrevida na populagéao neonatal. Dessa forma, foi possivel comparar os custos e os ganhos em saide
das intervengbes para a tomada de decis6es de investimento e fundamentar politicas informadas por
evidéncias'®.

Outros pesquisadores avaliaram o custo da tecnologia do 6xido nitrico, como Angus et al.
(2003) que estudou a eficacia do INO em uma perspectiva social, através da modelagem em uma arvore
de decisdo com os resultados de dois ensaios clinicos e concluiram que o iNO apresentou um perfil de
custo-efetividade favoravel quando iniciado, em centros de ECMO ou hospitais locais. Nesta
perspectiva, o iNO acabou sendo mais eficaz, reduzindo a necessidade de ECMO, e mais econémica,
com economia de custos de $ 1,1 milh&o por caso'".

Lorch et al. (2004) também avaliou o impacto econémico da adicdo de éxido nitrico no protocolo
de tratamento de hipertensdo pulmonar persistente considerando o uso de ECMO, através de um
modelo de arvore de decisdo em uma perspectiva social, sendo assim o NO aumentou o custo em

média $698.292 por caso tratado, a relagao de eficacia de custo incremental foi de $20,3 milhdes por
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morte evitada e ganho de $ 11,6 milhdes por ano de vida com qualidade ajustada (QALY). Este estudo
corrobora que o 6xido nitrico € uma tecnologia cara'.

C.K. Fuentes et al. (2016) estudaram os custos e resultados clinicos da incorporagao de iNO
no tratamento da insuficiéncia respiratéria neonatal moderada ou graves, e 0os compararam com os de
cuidados habituais e transferéncia para um centro mais complexo através da perspectiva do Sistema
Publico de Salde Chileno'. Segundo C.K. et al. (2016), 0 iNO é um tratamento caro, gera um aumento
significativo custo significativo para a instituicdo, e incorpora-lo a um hospital regional implicou um
aumento significativo de $ 16,8 milnGes para $ 21,5 milhdes de aumento de orgamento por ano's.
Porém, é a alternativa mais eficaz na prevencdo de mortes ou da utilizacdo de oxigenacao
extracorporea’.

Os beneficios do iINO em neonatos com HPPN foram estudados também na meta- andlise de
Barrington, et al. (2017), cujo objetivo foi determinar se o tratamento de recém-nascidos a termo
hipoxémicos e de termo com iNO melhora a oxigenacao e reduz a taxa de morte e uso de ECMO, ou
afeta os resultados do desenvolvimento neurolégico a longo prazo, através da estratégia de pesquisa
padrdo do Grupo Cochrane Neonatal de Revisdo'#. Nesse estudo, foram encontrados 17 estudos
controlados randomizados elegiveis que incluiram bebés a termo e a curto prazo com hipéxia. Esta
meta-analise concluiu o beneficio do 6xido nitrico inalado que propiciou melhores resultados em bebés
hipoxémicos e a termo, reduzindo a incidéncia de desfecho combinado de morte ou uso de ECMO
(evidéncia de alta qualidade) e melhorou a oxigenag¢do em aproximadamente 50% das criangas que
recebem o0 iINO™.

Consolidando os estudos citados acima, esta avaliagdo econdmica identificou o custo-
efetividade favoravel do 6xido nitrico, mas as seguintes limitacdes estiveram presentes neste estudo:
a falta de ajuste do resultado para qualidade de vida, que poderia ser feita através do céalculo do QALY
do iINO porém nao foram encontrados estudos clinicos condizentes para essa avaliagdo; poucos
estudos publicados na literatura que verificassem os efeitos do NO para o tratamento da HPPRN sem
utilizar ECMO e/ou VOAF; e auséncia de estudos clinicos em neonatos avaliando a eficacia da
milrinona, uma medicacdo utilizada off-label na HPPN em servigos sem iNO. Além disso, os dados de
eficacia foram retirados de um estudo internacional, que pode ndo representar a populacao brasileira,
e 0 uso de analises retrospectivas pode trazer vieses a andlise, principalmente pela falta de
padronizagao do grupo controle. Por fim, a andlise de custo-efetividade para ser completa deve coexistir
com um estudo de impacto orgamentario, o que nao foi realizado nesta pesquisa, mas podera ser feito
posteriormente.

Desde j&, o resultado dessa andlise pode contribuir para apoiar os tomadores de decisao na
definicdo de politicas baseadas em evidéncias para o tratamento da HPPRN, bem como colaborar para
o desenvolvimento de diretrizes para o atendimento desta patologia e para a incorporagado do 6xido
nitrico inalatério nas Unidades de Terapias Intensivas Neonatais do SUS.
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CONSIDERACOES FINAIS

Esta andlise econdmica demonstrou que 0 iINO pode ser uma estratégia mais custo-efetiva para
o tratamento da HPPN do RN com IG = 32 semanas em relacao ao tratamento sem iNO. Mesmo sob
premissas menos favoraveis, onde os parametros com o maior nivel de incerteza foram variados, 0 iNO
permanece como uma alternativa custo efetiva, baseada no limiar de um PIB per capita. E o tratamento
sem iNO conforme esta avaliagdo econdémica ndo se constitui estratégia dominante por ter menor custo
e menor efetividade.

A presente analise de custo-efetividade mostra que a possibilidade de incorporacéo do iNO no
SUS pode reduzir a mortalidade por HPPN mas necessita de uma discussdo mais aprofundada que
deve ser conduzida com os gestores da salde publica no Brasil, incluindo a Conitec, visando uma
possivel incorporagdo do iNO no contexto do SUS. Entretanto, os custos elevados para investir na
tecnologia do 6xido nitrico diante da pouca incidéncia da doenca podem dificultar esse processo. A
solucdo para isto seria estabelecer uma unidade neonatal de referéncia no tratamento da hipertensao
pulmonar neonatal no SUS para minimizar as despesas da saude publica.

Este trabalho também destaca a necessidade de mais estudos em torno do tratamento para
HPPN e foi muito importante diante da escassez de avaliagao econ6mica do iINO em neonatos com

hipertensdo pulmonar no contexto brasileiro.
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UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA SOBRE A FARMACOLOGIA DA DULOXETINA
A BIBLIOGRAPHIC REVIEW ON THE PHARMACOLOGY OF DULOXETINE

Paloma de Abreu Candido de Souza', Danielle Karolina Dourado Ribeiro’, Lara Ascencio Dangoni’,
Maria Luzinete Alves Vanzeler?
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RESUMO

Introducao: A duloxetina é um farmaco com potencial antidepressivo, que atua como inibidor da
recaptagdo de serotonina e norepinefrina. Apresenta resposta superior aos Inibidores Seletivos de
Recaptacédo de Serotonina no alivio da sintomatologia da depressé@o. Desta forma, faz-se necessario
elucidar, de forma mais detalhada, os efeitos terapéuticos, colaterais e téxicos da sua administragao,
bem como caracterizar os aspectos farmacodinamicos associados a sua resposta. Desenvolvimento:
Estudos comprovaram que o cloridrato de duloxetina tem acao terapéutica no transtorno depressivo
maior, na dor neuropatica periférica diabética, na fibromialgia, em estados de dor cronica relacionada
a algia, além de demonstrar resultados satisfatérios no tratamento do transtorno de ansiedade
generalizada. Possui via de administracdo oral e apresenta extensa distribuicdo entre os tecidos do
corpo. Evidenciou-se, quanto ao mecanismo de acao, que esse farmaco atua no bloqueio dos
transportadores responsaveis pela recaptacdo de norepinefrina e de dopamina. Como consequéncia,
foi confirmada uma maior distribuicdo e disponibilizagdo desses neurotransmissores no Sistema
Nervoso Central. Consideracdes finais: Constatou-se que a Duloxetina, por ser um farmaco
relativamente novo, ainda apresenta dados limitados no que se refere a sua farmacologia. Apesar disso,
sua administracdo mostrou-se segura e bem tolerada pela maioria dos pacientes, o que justifica a sua
utilizagéo.

PALAVRAS-CHAVE: Cloridrato de Duloxetina. Farmacocinética. Farmacodinamica. Inibidores da
recaptacao de serotonina e noradrenalina.

ABSTRACT

Introduction: Duloxetine is a drug with antidepressant potential that acts as a serotonin and
norepinephrine reuptake inhibitor. Its response is superior when compared to the Selective Serotonin
Reuptake Inhibitors in relieving the symptoms of depression. Therefore, it is necessary to elucidate, in
detail, the therapeutic, toxic and side effetcs of its administration, as well as to characterize the
pharmacodynamic aspects associated with its response. Development: Studies have shown that
duloxetine hydrochloride has therapeutic effects in major depressive disorder, in diabetic peripheral
neuropathic pain, in fibromyalgia, in chronic pain states, as well as shows satisfactory results in the
treatment of generalized anxiety disorder. It is administered orally and is widely distributed among body
tissues. Regarding the mechanism of action, it was shown that this drug acts by blocking the transporters
responsible for the reuptake of norepinephrine and dopamine. As a result, a greater distribution and
availability of these neurotransmitters in the Central Nervous System was confirmed. Conclusion: |t
was found that Duloxetine, as a relatively new drug, still has limited data regarding its pharmacology.
Despite that, its administration proved to be safe and well tolerated by most patients, which justifies its
administration.

KEYWORDS: Duloxetine hydrochloride. Pharmacokinetics. Pharmacodynamics. Bioequivalence.
serotonin and norepinephrine reuptake inhibitors.

INTRODUCAO
O inicio da descoberta da duloxetina ocorreu em 1988, com a pesquisa de um potencial
antidepressivo por cientistas da Eli Lilly and Company. Em 1990, esses pesquisadores demonstraram
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que doses mais altas do farmaco tinham uma boa resposta no alivio dos sintomas da depressao. Dessa
forma, em 11 de Junho de 1991, a Eli Lilly and Company patenteou originalmente a férmula da
Duloxetina, mas apenas em 2004 o farmaco comegou a ser distribuido nos Estados Unidos.!

A duloxetina é um farmaco pertencente a classe dos farmacos Inibidores da Recaptacédo de
Serotonina e Norepinefrina, conhecidos por serem mais eficazes no manejo dos sintomas da depressao
e da dor, em comparacao aos Inibidores Seletivos da Recaptacdo de Serotonina, justamente por
possuirem efeito sobre ambos os neurotransmissores. Foi aprovado pela FDA (Food and Drug
Administration) para o tratamento do transtorno depressivo maior, do transtorno de ansiedade
generalizada, da dor neuropatica periférica diabética e da fibromialgia.?345

O nome quimico da Duloxetina é (+)-(S)-N-metil-y-(1-naftiloxi)-2-tiofenopropilamina e sua
formula empirica € C18H19NOS. Esse farmaco atua inibindo os transportadores responsaveis pela
recaptacdo da serotonina e da norepinefrina, resultando em um aumento na neurotransmisséo
relacionada a essas substancias no Sistema Nervoso Central (SNC).

Desta forma, o presente artigo possui como objetivos conhecer os efeitos e os empregos
terapéuticos da duloxetina, os efeitos colaterais e toxicos desse farmaco, bem como caracterizar a

farmacologia da duloxetina e de sua administragao.

METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo de literatura. Foram utilizados artigos indexados
nos bancos de dados PubMed da US National Library of Medicine National Institutes of Health, do
Scientific Electronic Library Online (SciELO) e LILACS em conjunto de livios académicos especificos
sobre farmacologia. Os descritores utilizados foram “Duloxetine”, "Pharmacology" e “Drugs” em
associagao com o operador booleano “AND”. As buscas se restringiram a artigos publicados nos ultimos
sete anos, ou seja, entre 2004 e 2021, nos idiomas inglés, espanhol e portugués. Os critérios de
exclusao foram: artigos que nao abordam a farmacologia da duloxetina; artigos superficiais e que nao
abrangem o tema. Foram encontrados 1.505, cuja leitura dos titulos resultou em 851 artigos para
andlise. Por fim, chegou-se ao nimero de 17 referéncias para composicao deste trabalho.

DESENVOLVIMENTO
USOS E EFEITOS TERAPEUTICOS, COLATERAIS E TOXICOS

A duloxetina possui acao analgésica independente de seu efeito antidepressivo, ou seja, atua
em pacientes com dor e com auséncia de depressao, com presenca de depressdo e sem dor e em
individuos com sintomas fisicos dolorosos cronicos advindos da depressdo.* Embora os farmacos
inibidores seletivos da recaptacio de serotonina tenham baixa acdo analgésica, a analgesia parece
surgir quando a inibigho do transportador da recaptagdo de serotonina estd associada
concomitantemente ao bloqueio da recaptagado de norepinefrina. Nesse sentido, acredita-se que o
efeito analgésico da duloxetina esteja atrelado a sua atuagao na potencializacdo das vias descendentes
inibitérias da dor a nivel do corno dorsal da medula, resultando na reducao da sensibilizacao central, o

que sugere um papel direto dos neurotransmissores serotonina e noradrenalina na analgesia.>58
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O cloridrato de duloxetina tem acdo terapéutica no transtorno depressivo maior, na dor
neuropdtica periférica diabética, na fibromialgia, em estados de dor cronica associada a algia lombar e
a dor devido a osteoartrite de joelho (doenga articular degenerativa), além de mostrar resultados
satisfatérios no tratamento do transtorno de ansiedade generalizada, ou seja, em paciente com prejuizo
das suas fungdes diarias por apresentar inquietagdo, cansago, dificuldade em concentragéo,
irritabilidade, tensdo muscular ou perturbacdo do sono por um periodo maior do que seis meses.
Ademais, a duloxetina , em estudo, esteve ligada a uma melhoria significativa na qualidade de vida, na
diminuicdo da frequéncia de episodios de incontinéncia e no aumento dos intervalos entre cada mic¢éo
nos pacientes em uso do farmaco se comparado ao grupo placebo, sendo aprovada pela Agéncia
Europeia de Avaliagdo de Produtos Medicinais para o tratamento de mulheres com incontinéncia
urinaria de esforgo moderada a grave.>’?8

No que diz respeito aos efeitos adversos, sabe-se que a duloxetina é geralmente bem tolerada
pelos pacientes se comparada a outros antidepressivos. Os efeitos gastrointestinais (nauseas,
xerostomia e constipagdo) sdo os mais comuns e estdo em maior evidéncia nos pacientes com
depressao tratados com duloxetina. Em estudo, essas reacdes tiveram mais incidéncia no inicio do
tratamento e tendem a desaparecer com a continuagao da medicagao, variando de leve a moderada.
Ja em pacientes com dor neuropética do diabetes tratados com duloxetina foram observados mais
frequentemente sintomas como nauseas, sonoléncia, tonturas, constipacao e fadiga. Além desses
efeitos, insbnia, sudorese, disfungdo sexual, em geral, podem aparecer em individuos em tratamento
com o farmaco.?89

O aumento da pressao arterial, a elevagao da frequéncia cardiaca, episodios de convulsdes e
vOmitos também foram observados, sendo mais frequentes em pacientes que fizeram uso de doses
supra terapéuticas de duloxetina. Foram descritos casos de midriase associados a duloxetina, o que
sugere cautela na prescricdo do medicamento para pacientes com presséao intraocular.® Além disso, o
uso de duloxetina foi associado ao agravamento da doenga hepatica crdnica e a lesdo hepética em
pacientes que fazem uso substancial de alcool, sendo portanto contraindicada para esses casos. Por
fim, ndo é recomendada a coadministragdo do farmaco com outros medicamentos de agao central,
como inibidores da monoamina oxidase ou drogas serotoninérgicas, jA que pode acarretar no

desenvolvimento de complicages severas como a sindrome neuroléptica maligna. '°

VIA DE ADMINISTRACAO

O farmaco Duloxetina tem por apresentacao cépsula de liberagdo retardada em 30 mg e
também de 60 mg. A via de administracdo é a oral com uso para adultos acima de 18 anos. Sua
composicao contém 33,7 mg de composto, para capsulas com 30 mg de Duloxetina, ou 67,3 mg de
composto, para capsulas com 60 mg de Duloxetina, ambos com microgranulos de cobertura entérica,
com o proposito de que evite sua degradacéo no estdmago em meio acido.*®

Em se tratando do excipiente, é composto por manitol, sacarose, amido, laurilsulfato de sédio,

hipromelose, ftalato de hipromelose, &lcool cetilico e diéxido de titanio. As capsulas tém por
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componentes gelatina, metilparabeno, propilparabeno, corante amarelo de quinolina, corante amarelo

crepusculo, corante azul brilhante e didxido de titanio. "

3. FARMACOCINETICA E FARMACODINAMICA
Farmacocinética
Por ser um farmaco relativamente novo, os dados sobre a farmacocinética da Duloxetina sdo

limitados. Sabe-se que ela é bem absorvida quando administrada por via oral, mas sofre hidrélise em
meios acidos, como o estdmago, tornando-se inativa. Sendo assim, esse medicamento € produzido
com um revestimento entérico, para que possa resistir a degradagcdo estomacal e chegar intacto ao
intestino delgado, local onde é absorvido quando o pH atinge, pelo menos, 5,5. Por isso, a Duloxetina
comeca a ser absorvida apenas cerca de duas horas apds sua ingestao, alcancando concentragdo
plasmatica maxima (Cmax) apds seis horas. Se for administrada juntamente com alimentos, alcangara
a Cmax de 6 a 10 horas ap6s a ingestao do farmaco. A biodisponibilidade da Duloxetina € em média
50% da dose ingerida (podendo variar de 32 a 80%).”'2

A Duloxetina exibe um grande volume de distribuicao, de cerca de 1620 a 1800 L, o que indica
que esse farmaco é extensamente distribuido entre os tecidos do corpo. Apesar disso, cerca de 90%
da Duloxetina presente no plasma humano encontra-se associada a proteinas de ligagao,
especialmente a albumina e a glicoproteina alfa1-acida. Esse medicamento cruza a barreira hemato-
encefélica e apresenta-se em maior concentragao no cértex cerebral do que no plasma, o que corrobora
com a eficacia da dose diaria Unica e com o seu efeito sobre o SNC. O equilibrio de concentracédo
plasmatica da Duloxetina é atingido apéds trés dias de ingestao diaria por via oral e a concentragao
plasmatica desse farmaco aumenta linearmente com o aumento das doses, ou seja, apresenta uma
farmacocinética linear.” 1213

Apenas uma pequena parcela da Duloxetina ingerida, cerca de 3%, é encontrada em sua forma
intacta no plasma humano. Sendo assim, pode-se concluir que esse farmaco sofre intensa
biotransformacao, processo que ocorre no figado (metabolizacdo de primeira passagem) e tem inicio
pela a¢cdo de duas isoenzimas do citocromo P450: a CYP2D6 e CYP1A2. A metabolizagdo da
Duloxetina envolve a oxidacdo do anel de naftil, além de posterior oxidacdo, metilacdo e conjugacéo,
dando origem a seus dois principais metabdlitos circulantes: o conjugado glucuronideo da 4-hidréxi
duloxetina (47%) e o sulfato conjugado da 5-hidréxi-6-metdxi duloxetina (22%). Apesar de presentes
em grande concentragdo no plasma, esses metabdlitos sdo farmacologicamente inativos, nao
apresentando efeito antidepressivo.”- 1214

A meia-vida de eliminag&o da Duloxetina é de cerca de 12 horas, podendo variar em uma faixa
de 8-17 horas. Apresenta um clearance plasmatico de 101 L/h para a dose Unica diaria de 60mg.
Aproximadamente 70% da dose ingerida € excretada na urina sob a forma de seus metabdlitos,
enquanto 20% é eliminada pelas fezes. Apenas uma pequena parcela da Duloxetina (cerca de 1%) é
encontrada inalterada nas fezes, o que evidencia a intensa absorcdo do farmaco pelo sistema

gastrointestinal.®’
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FARMACODINAMICA

No que se refere aos mecanismos de agéo da Duloxetina, este farmaco possui duas linhas de
acao, que sao a de bloqueio do transportador responsavel pela recaptagao de norepinefrina, gerando
o aumento da neurotransmissdo noradrenérgica e o bloqueio do transportador responsavel pela
recaptacao de dopamina, o que ocasiona o aumento na neurotransmissao dopaminérgica. Essas duas
linhas de acdo possuem como consequéncia uma maior distribuicdo e disponibilizacdo de serotonina
(5-HT) e, de forma secundaria, de noradrenalina (NA), no Sistema Nervoso Central.'%1516.17

Apesar de ser considerado como um agente de dupla agao, é reconhecido que tal farmaco
possui uma terceira agédo sobre a dopamina (DA) no cértex pré-frontal. Assim, vale citar que o processo
de recaptacao de NA na fenda possui a agao de inativar a DA e, quando ocorre o bloqueio desse
processo, consequentemente acontece o aumento da neurotransmissdo de DA no cortex pré-frontal,

que é rico em receptores dopaminérgicos.® 6.1

CONSIDERACOES FINAIS

Por meio dessa revisao, foi possivel conhecer os empregos terapéuticos da Duloxetina, bem
como seus efeitos colaterais e as suas contraindicagoes. Além disso, foi possivel compreender os
processos farmacologicos cinético e dinamico envolvidos. Foi analisado que a Duloxetina, por ser um
farmaco relativamente novo, ainda apresenta dados limitados no que se refere a sua farmacologia.
Constatou-se que é segura e bem tolerada pela maioria dos pacientes, apresentando poucos efeitos
colaterais. Sendo assim, os beneficios desse farmaco, no que tange aos efeitos antidepressivos e

analgésicos, superam 0s riscos, justificando sua utilizagao.
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RESUMO

Introducao: A populagao em situagao de rua vem sendo foco de importantes politicas publicas no pais,
inclusive em municipios de médio porte. A falta de moradia e a caréncia de recursos resultam em
dificuldades para manter um autocuidado, produzem restricdes nos acolhimentos e provocam o
afastamento dos atendimentos em salde. Dessa forma, objetiva-se fazer uma andlise do contexto
socioecondmico e mental dos moradores em situacdo de rua da cidade de Passo Fundo, RS,
determinando alguns fatores que contribuiram para o individuo viver e permanecer nessa condicdo
degradante, avaliando, concomitantemente, o impacto da pandemia nessa populagéo.
Desenvolvimento: a pesquisa consiste em um estudo transversal, realizado em duas instituigbes que
prestam assisténcia a moradores em situacdo de rua em Passo Fundo. Verificou-se o predominio de
adultos do sexo masculino, com baixa escolaridade. Limitagbées financeiras e a drogadicao
configuraram os principais motivos para buscar abrigo na rua. O alcool foi a substancia com o maior
nivel de dependéncia e necessidade de intervengéo intensiva. Consideracoes finais: Ressalta-se o
nivel de vulnerabilidade dessa populacéo e objetiva-se, com esses dados, contribuir para a construgao
de politicas publicas que beneficiem essa populagao.

PALAVRAS-CHAVE: Pessoas em Situacdo de Rua. Vulnerabilidade Social. Condigbes Sociais.
Assisténcia a Saude Mental.

ABSTRACT

Introduction: The homeless population has been the focus of important public policies in the country,
including in medium-sized municipalities. Homelessness and lack of resources result in difficulties to
maintain self-care, produce restrictions on reception and cause the withdrawal of health care. Thus, the
objective is to analyze the socioeconomic and mental context of homeless people in the city of Passo
Fundo, RS, determining some factors that contributed to the individual living and remaining in this
degrading condition, evaluating, at the same time, the impact of pandemic in this population.
Development: the research consists of a cross-sectional study, carried out in two institutions that
provide assistance to homeless people in Passo Fundo. There was a predominance of male adults, with
low education. Financial limitations and drug addiction were the main reasons for seeking shelter on the
street. Alcohol was the substance with the highest level of dependents and the need for intensive
intervention. Final considerations: The level of vulnerability of this population is highlighted and the
objective is, with these data, to contribute to the construction of public policies that benefit this
population.

KEYWORDS: Homeless Persons. Social Vulnerability. Social Conditions. Mental Health Assistance.

INTRODUCAO
Nas Ultimas décadas, importantes politicas publicas visam a reduzir a vulnerabilidade dos
grupos em situagdo de rua. Em 2008, foi instituido a Politica Nacional para Inclusdo Social da

Populagao em Situacao de Rua, o documento compreende essa populagdo como: “grupo populacional
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heterogéneo que tem em comum a pobreza, vinculos familiares quebrados ou interrompidos, vivéncia
de um processo de desfiliagao social pela auséncia de trabalho assalariado e das protecdes derivadas
ou dependentes dessa forma de trabalho, sem moradia convencional regular e tendo a rua como
espago de moradia e sustento.” ' Essa politica esta alinhada com o que é preconizado pela Organizagao
Mundial de Saude (OMS), que ressalta a necessidade de priorizar o cuidado a grupos vulneraveis
considerando o exercicio de direitos humanos e de cidadania.?

A auséncia de moradia vai além da caréncia de um teto fisico. Pasternak mostra que a questao
da habitagédo reflete diretamente no bem-estar emocional por conta da falta de privacidade, sentimento
de pertencimento ao ambiente, identidade, seguranga e validade no mundo.®

Desse modo, tendo em vista o grande niimero de individuos em situagéao de rua no Brasil e a
falta de pesquisas regionais sobre o assunto, objetiva-se com esse trabalho quantificar os aspectos
individuais e sociais que interferem na permanéncia de pessoas em situagao de rua na regido de Passo
Fundo - RS, bem como caracterizar a influéncia da pandemia de COVID-19 na salde mental dessa

populacéo.

METODOLOGIA
A pesquisa consistiu em um estudo transversal realizado nas instituicdes de acolhimento em

Passo Fundo — RS, no periodo de agosto de 2021 a agosto de 2022. Foram aplicados 61 questionarios
a moradores em situagao de rua por uma equipe de 10 entrevistadores treinados.

Em 2020, a regido Sul concentrava 15,7% da populacdo em situacdo de rua do Brasil - cerca
de 221.869 pessoas. E fato que a maior parcela dessa populagdo se concentra em grandes centros
urbanos, entretanto, em municipios de pequeno e médio porte, a questdo dos moradores de rua trata-
se, também, de uma grave problematica social.* Passo Fundo é um municipio no norte do Rio Grande
do Sul classificado como cidade de médio porte pelo IBGE por conter entre 100.000 a 500.000
habitantes. E a maior cidade do norte do RS e centro de referéncia em salde e servicos para toda a
regido sul do Brasil.

Em decorréncia das diretrizes sobre as populagdes vulneraveis, Passo fundo desenvolveu o
Centro Pop Julio Rosa (Centro de Referéncia Especializado para Populagdo em Situacao de Rua), locall
de triagem das necessidades dessa populagcdo e regularizagdo dos documentos, e a Casa de
Acolhimento Madre Teresa de Calcuta.

Os critérios de inclusdo na pesquisa foram: frequentar as instituicbes Casa de acolhimento
Madre Teresa de Calcuta ou o Centro Pop Julio Rosa de Passo Fundo — RS, viver a maior parte do dia
na rua, nao ter emprego com carteira assinada e aceitar participar do estudo de forma voluntaria. Foram
excluidos os participantes que possuiam comprovante de residéncia ha 3 meses.

O questionario continha dados sociodemograficos, tempo de vida na rua, uso de drogas e
acesso a servicos de salude. Para avaliar o impacto das drogas na vida nessa populagéao foi utilizado o
teste de triagem ASSIST (Alcohol Smoking and Substance Involvement Screening Test), criado pela

OMS e validado no Brasil, com foco na detecgédo de abuso de drogas na atengéo primaria a satde.®
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Os dados foram codificados e analisados a partir do programa Statistical Package por the Social
Sciences (SPSS), versao 24.0, com a extensdo PSM (Propensity Score Matching), de acesso livre
comercialmente, foi considerado um alfa menor ou igual a 5% como significancia estatistica para todos
os testes. As estatisticas descritivas foram demonstradas em frequéncia absoluta e percentual. Para
as estatisticas analiticas foi utilizado o Teste do Qui-quadrado e quando seus critérios ndo eram
satisfeitos foi optado pelo teste Exato de Fisher.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de
Passo Fundo, com o numero do parecer 4.952.564. Na abordagem inicial era informado ao participante
sobre o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e, ap6s assinado, era iniciado a entrevista.

Durante todo o processo, foi seguido as normas sanitarias decorrentes da pandemia COVID-19.

RESULTADOS

O perfil demografico dos moradores de rua € composto por individuos entre 20-39 anos (57,4%,
n= 35), seguido de individuos entre 40-59 anos (37,7%, n=23) e apenas 4,9% (n=3) com 60 anos ou
mais. Desses 90% (n=55) sdo homens. Somente 25 dos 61 individuos sdo do municipio de Passo

Fundo, a maioria é gaucho, porém ha pessoas de todas as regides do pais e 2 da Venezuela.

Tabela 01
COR
Branco 31 50,8
Nao branco 30 49,2
ESCOLARIDAD
E
Até a 4° série 14 23
Ensino 30 49,2
Fundamental
Ensino Médio 14 23
Ensino Superior 3 4,9
SITUACAO
CONJUGAL
Solteiro 43 70,5
Casado 4 6,6
Divorciado 13 21,3
Vidvo 1 1,6
OCUPACAO*
Ocupado? 6 9,8
Eventual® 14 24.6
Desempregado® 30 49,2
Fora do mercado 7 11,5
de
trabalho®
Aposentado® 3 4,9

*a) trabalho formal ou informal; b) trabalhos eventuais, “bicos”;
¢) procurando emprego; d) sem trabalho e ndo procurando emprego;
e) aposentado por tempo de servigo, idade ou invalidez.

RECIMAZ21 - Ciéncias Exatas e da Terra, Sociais, da Saude, Humanas e Engenharia/Tecnologia

45



v.3, n.12, 2022

AA RECIMA21 - REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR
ISSN 2675-6218
RECIMAR |

Na tabela 01, os trabalhos eventuais mais citados foram de vendedores ambulantes,
flanelinhas, catadores de latinhas e papeldo. Na pandemia, 24,6% (n=15) perderam a sua fonte de
renda. Além disso, a maioria recebe algum tipo de auxilio social ou seguro doenga, as pessoas que
trabalham informalmente conseguem ganhar até 2150 reais por més na construcao civil. Nao houve
correlagao significativa entre o nivel de escolaridade e a perda dos postos de trabalho (p=0,33). Os
principais problemas de saude dos aposentados por invalidez sao cardiopatia, HIV positivo e sequelas
de traumas. Quarenta e nove (80,3%) dos moradores ja tiveram a carteira de trabalho assinada na sua
vida.

A relagao com a familia na infancia era boa ou muito boa em 60,6% (n=37) dos casos e 39,3%
(n=24) razoavel ou ruim. Quando questionados se essa relagédo pode ter influenciado na decisao de
buscar abrigo na rua mais da metade (54,1%, n=33) respondeu que nao, 42,6% (n=26) sim e 3,3%
(n=2) talvez. Ao comparar a relagdo com a familia quando crianga com a influéncia na deciséao de ir
morar na rua, dentre aqueles que responderam que essa relagao influenciou, 73% (n=19) relataram
que tiveram relacdo ruim ou razoavel e 27% (n=7) boa ou muito boa (p=0,001), ou seja, piores
relacionamentos influenciam na decisdo de ir morar na rua.

Trinta e oito dos 61 entrevistados ainda mantém contato com os familiares, sendo esse contato
bom (47,4%, n=18) ou superficial (52,6%, n=20). Em contraponto, 23 individuos (37,7%) referem que
ndao mantém mais relagdes com seus familiares. Do total dos entrevistados 68,3% (n=41) preferem
buscar as instituicdes de assisténcia social do municipio (Casa de Passagem ou o Centro Pop) como
local de preferéncia para casos de dificuldade, em segundo lugar familia 15% (n=9) e amigos 16,7%
(n=10).

Tabela 02

MOTIVO PARA IR MORAR NA RUA

Condigdes 17 27,9
financeiras
Auséncia de familia 7 11,5
Drogas 19 31,1
Expulso pela 4 6,6
familia
Doenca mental 1 1,6
Decisao pessoal 9 14,8
Outro 4 6,6
TEMPO DE PERMANENCIA NA
RUA
Menos de 1 ano 33 541
Menos de 2 anos 6 9,8
Entre 2-5 anos 8 13,1
Mais de 5 anos 14 23
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O uso de drogas configurou o principal fator que levou o individuo a rua, seguido de condi¢des
financeiras, muitas vezes esses dois fatores estao interligados. O “outro” na tabela 02 diz compdem
os casos de orfandade e abuso sexual na familia.

Quando confrontado os dados sobre ocupacao e escolaridade com o principal motivo para a ir
buscar abrigo na rua nao se obteve significancia, segundo o teste Qui-quadrado, (p=0,788) e (p=0,313),
respectivamente, mostrando que a ocupacdo e a escolaridade ndo sdo fatores de risco isolados.
Também nao se obteve correlacao valida entre a qualidade da relagdo da familia quando crianga com
o tempo de permanéncia na rua (p=0,449).

Vinte e seis (42,6%) participantes relataram que é a primeira vez que ingressavam na rua, para
11,5% (n=7) dos entrevistados foi a segunda e 45,9% (n=28) a terceira ou mais vezes que retornavam
para a rua depois de morar em uma habitacdo convencional. Nesse periodo na rua, 68,9% (n=42)
sofreram algum tipo de discriminagao, desde olhares de “nojo” até agressao fisica. Comparando a cor
da pele referida pelo participante com a percepc¢ao da discriminagdo ndo se mostrou significativo
(p=0,270), mas “clinicamente” foi diferente, ja que 19 das 42 pessoas eram brancas e 23 nao brancas,
cerca de 22% mais prevalente a discriminagdo nos n&o brancos.

Relacionando o fator discriminagdo com a busca de tratamento para o consumo de drogas,
obtém-se relevancia estatistica (p=0,026), de acordo com o teste do Qui-quadrado, ja que 42 dos 61
entrevistados, que sofreram algum tipo de discriminagcdo, mais da metade (57,14%, n=24) nao
buscaram atendimento com o servigo de saude.

Quarenta moradores (65,6%) de rua entrevistados relataram que buscaram atendimento de
salde durante o periodo que estavam na rua. Os motivos mais apontados foram em decorréncia de
traumas de brigas e/ou alcoolismo.

Quando questionados, 47,5% (n=29) ja consideraram a ideia de tentar algo contra a sua vida,
55,7% (n=34) desses nao planejaram como ia ser feito, 14,8% (n=9) planejaram e tentaram 1 vez,
13,1% (n=8) tentaram mais do que 1 vez e 16,4% (n=10) nunca tentaram.

Dos participantes da pesquisa, 43,4% consideram a sua saude mental ruim ou razoavel e
56,6% consideraram boa ou muito boa. Para o estudo foi explicado para o participante o conceito de
salide mental proposto pela OMS: “um estado de bem-estar no qual o individuo é capaz de usar suas
préprias habilidades, recuperar-se do estresse rotineiro, ser produtivo e contribuir com a comunidade.”
7 Quando relacionado o grau de qualidade de satlide mental relatado pelos moradores de rua com a
iniciativa de buscar tratamento para o consumo de drogas com o CAPS AD, apresentou significancia
(p=0,017), ou seja, dos 32 moradores em situagéo de rua que buscaram ajuda 71,9% (n=23) relataram
possuir uma boa ou muito boa salde mental.

Curiosamente, apenas 11 individuos relataram influéncia consideravel ou bastante da
pandemia de COVID-19 na saude mental. Alguns motivos relatados por essas pessoas foram: “deixei

de conversar, me sentia invisivel’; “ficava ansiosa vendo as pessoas nao usarem mascara”; “medo de

morrer sozinho”.
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Trinta voluntarios relataram que nunca foram internados em hospitais por queixas psiquiatricas.
Trinta e um foram internados uma ou mais vezes, principalmente devido ao abuso de drogas. 47,5%
(n=29) nao buscaram o CAPS AD para tratamento das drogas e 52,5% (n=32) relatam que ja fizeram
ou ainda fazem o acompanhamento com o CAPS AD. Quando questionados sobre o sistema publico

de saude, alguns relataram: “s6 agradecer”; “tem que ter um programa depois que a gente passa pela

clinica, eles s6 largam a gente e a gente esta sem emprego e acaba voltando para os conhecidos e as

drogas”; “geragdo de emprego para manter a cabega ocupada”; “depende da gente”; “falta de jeito para

", o«

lidar com as pessoas”; “é muito bom fazer artesanato no caps”.

Apos analise, constatou-se que 27 pessoas (44,3%) necessitam de tratamento intensivo devido
ao abuso de drogas. Dessa amostra, o éalcool (25,9%, n=7) e a cocaina/ crack (18,5%, n=>5)
prevaleceram isoladamente como as principais drogas que requerem cuidado especial. Em 33,3% dos
27, necessitam de intervencgdo intensiva em mais do que um tipo de droga. A principal associacéao
encontrada foi o alcool e os derivados do tabaco.

Nos Ultimos trés meses da entrevista, os derivados do tabaco foram as drogas mais
consumidas nessa populagao, incidindo sobre 88,5% (n=54) dos entrevistados. Curiosamente, cerca
de 55,7% (n=34) ndo relataram problemas de salde, social, legal ou financeiro decorrente do uso,
configurando a droga com a menor repercussdo na vida do usuario. A segunda droga com menor
potencial prejudicial, dentre as quatro mais consumidas, foi a maconha, cerca de 44,3 % (n=27) do total
relataram néo sofrer com os impactos negativos da substancia. A cocaina/ crack representou a droga
mais prejudicial nos segmentos salde, social, legal ou financeiro com 11,5% (n=7) do total dos
entrevistados alegando prejuizos graves nessas areas devido ao consumo diario ou quase diario.

A droga mais com mais dificuldade de abandono foi o &lcool, cerca de 67,3% (n=41) dos
consumidores nao conseguiram reduzir ou cessar o uso, seguido da cocaina/ crack, correspondendo a
62,3% (n=38). A droga com menor potencial de vicio nessa populag¢do foram os hipnéticos ou sedativos
(ansioliticos, tranquilizantes, benzodiazepinicos...) com 92,3% (n= 12) dos usuarios controlando o seu
uso, seguido dos opiodides (morfina, codeina, metadona...) 88,9% (n=8). Quanto ao uso de drogas por
injecao, foi constatado em 11,5% (n=7) dos moradores em situagdo de rua. Todos os casos em
episodios isolados, ha mais de 3 meses da entrevista. Contudo, fato unanime entre todos os 61

individuos questionados é que todos desejam e tém planos de deixar de viver na rua.

DISCUSSAO

O perfil demografico é predominante masculino, entre 18-39 anos, com escolaridade até o
ensino fundamental. Perfis semelhantes sdo relatados em Glasgow, na Escocia e em Los Angeles,
EUA.2 A insercdo no mercado de trabalho é caracterizada por trabalhos sem garantias legais e
desocupacado, nao necessariamente por conta da falta de escolaridade. A mendicancia nao se
constituiu como a principal forma de obtencdo de renda. Eles buscam a reinser¢cdo no mercado de
trabalho, por isso, € equivocado afirmar que a populacdo em situacdo de rua nao quer trabalhar. Na

busca de uma renda, o fator escolaridade é mais relevante a nivel de capitais.® Isso porque mais de %
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dos entrevistados possuiram carteira assinada em algum momento da vida, geralmente antes do
ingresso nas drogas ou quando esté se recuperando delas.

Um ambiente familiar desestruturado se mostrou um fator de risco importante para buscar
abrigo na rua. Possivel consequéncia disso é o estabelecimento de lagos sociais frageis e até mesmo
danosos. Isso porque, depois que ingressam na rua, ficam desassistidos pelas familias, e recorrem
majoritariamente aos 6rgaos publicos.

A discriminagdo acontece muito mais pelo fato de estarem na rua, do que pela orientagéo
sexual ou cor. Esse comportamento revela um carater de repulsa por parte da sociedade, revelando
um grau de preconceito. Isso reflete diretamente na decisdo de buscar tratamento para as drogas.

A rua costuma ser um ambiente que envolve o sem-teto em uma logica perversa que quanto
mais tempo na rua, mais dificil sair dela. A droga se confirma como o principal fator de desvinculagéo
com a familia e ingresso nas ruas.

O impacto da pandemia de COVID-19 na saude mental desses individuos surpreendeu ao se
mostrar minimo na visdo deles, os quais relataram essa como um mero agregante do isolamento que
ja viviam. A significativa relacao entre a percepcao da qualidade de saide mental e a iniciativa de busca
de ajuda em saude mental mostra que buscar ajuda j& é indicio de boa saude mental.

CONSIDERACOES FINAIS

A analise do perfil de moradores de rua obtidas com esse estudo, proporciona enfoques para
atuacdo publica e melhor entendimento das questdes que permeiam esse publico comumente
esquecido pela comunidade. Quanto ao impacto da drogadi¢éo, esse se confirma como desencadeante
e mantenedor da vida na rua, mostrando que, previamente ao uso de substancias licitas/ilicitas, muitos
tinham trabalho com carteira assinada, enquanto hoje sobrevivem de trabalhos informais que
impossibilitam a autonomia financeira. Em relagao as drogas, também é possivel notar caréncia de
autopercepgao dos usudarios quanto ao prejuizo delas em suas vidas, tal qual das relagbes
interpessoais instaveis com a familia.

As pessoas em situacao de rua foram coadjuvantes no processo da pandemia. Fato esse que
traz a tona o empobrecimento social, econdmico e sanitario que cerca a vida desses grupos, bem como
a necessidade de seguir direcionando atencao e atuacdo académica as necessidades dos moradores
de rua para que sejam reintroduzidos a sociedade como cidadaos de direito e deveres novamente. Os
dados do estudo devem contribuir para o debate critico acerca da populacdo de rua e ajudar na
construcao e/ou aperfeicoamento de politicas publicas que atendam esse grupo.
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RESUMO

Introducao: O envelhecimento populacional € um processo inevitdvel e que gera repercussoes
socioecon6micas. Com esse processo existe uma modificacdo do perfil epidemioldgico, sendo
necessario agbes da Atencdo Basica para atender as demandas desse grupo populacional.
Desenvolvimento: A metodologia utilizada foi uma revisdo integrativa de literatura, com uma
abordagem qualitativa, no intuito de analisar as politicas publicas de saude voltadas para os idosos,
bem como as dificuldades encontradas na Atencao Primaria em relagdo ao cuidado desses individuos.
Em 1994 foi criada a Politica Nacional do Idoso e em 2003 foi criado o Estatuto da Pessoa Idosa, os
quais sdo importantes e colocam em evidéncia a importancia da defesa dos idosos. Contudo, a
populacdo idosa enfrenta diversos desafios, como um nimero escasso de geriatras, o impacto
financeiro gerado pelo envelhecimento, auséncia de acompanhamento familiar em consultas, entre
outros. Consideracoées finais: Assim, existem diversos avancos em relagdo as politicas voltadas aos
idosos, mas essas encontram obstaculos que fazem com que a Atengao Primaria possa encontrar
dificuldades em relacdo aos seus objetivos.

PALAVRAS-CHAVE: Assisténcia Integral a Saude. Politica de Saude. Saude do Idoso.

ABSTRACT

Introduction: Population aging is an inevitable process that generates socioeconomic repercussions.
With this process, there is a change in the epidemiological profile, requiring Primary Care actions to
meet the demands of this population group. Development: The methodology used was an integrative
literature review, with a qualitative approach, in order to analyze public health policies aimed at the
elderly, as well as the difficulties encountered in Primary Care in relation to the care of these individuals.
In 1994 the National Policy for the Elderly was created and in 2003 the Elderly Statute was created,
which are important and highlight the importance of defending the elderly. However, the elderly
population faces several challenges, such as a small number of geriatricians, the financial impact
generated by aging, lack of family monitoring in consultations, among others. Final considerations:
Thus there are several advances in relation to policies aimed at the elderly, but these encounter
obstacles that make Primary Care may encounter difficulties in relation to its objectives.

KEYWORDS: Comprehensive Health Care. Health Policy. Health of the Elderly.

INTRODUCAO

O envelhecimento da populagdo, decorrente da transicdo demografica, € um processo
inevitavel e que resultara em transformagées econdmicas e sociais nas préximas décadas no Brasil.
Esse processo é resultado de momentos em que inicialmente ha um crescimento populacional
expressivo, seguido de uma reducéo nas taxas de natalidade e de mortalidade. Assim, com uma menor
quantidade de nascimentos e com um grande contingente populacional atingindo idades mais
avangadas, intensificou-se o processo de envelhecimento populacional. Concomitantemente, houve
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modificagbes do perfil epidemioldgico, pois as doengas crénicas e mortalidade na faixa etaria idosa
passaram a ser predominantes.’

Esse cenario € economicamente prejudicial, pois os idosos s&o os mais propensos a adquirir
doencgas cronicas e demandam de maior assisténcia médica. Com isso, 0s custos assistenciais
destinados a esse grupo populacional, que em 2019 era R$68,8 bilhdes, possivelmente irdo ultrapassar
R$172,8 bilhdes no ano de 2060. Assim, esse cendrio de transformacdes gera desafios aos gestores
publicos para que o setor assistencial possa ser sustentavel.?

No contexto do envelhecimento, é importante considerar, também, a questdo da fragilidade
fisica. O conceito de “fragilidade fisica” pode ser definido como uma sindrome multicausal caracterizada
pelo déficit em relagdo as fungdes fisiologicas, reducao de forca e resisténcias muscular e,
consequentemente, os idosos se tornam vulnerdveis a se tornarem dependentes de cuidadores e
tendem a falecer.® Dentre as diversas variaveis envolvidas no processo de fragilizacdo, destaca-se a
idade, que em faixas etarias avangadas, é necessario o rastreamento dessa sindrome, e também que
a idade seja considerada um indicio da necessidade de cuidados.* Assim, a Atencdo Bésica, deve
fornecer assisténcia que contemple as demandas relacionadas a populacdo idosa, desenvolvendo
acgbes preventivas e que visem atenuar os fatores que favorecem esse quadro de fragilidade fisica.®

A Atencao Basica (AB) e a Atengao Primaria de Saude (APS) sao considerados como termos
equivalentemente es e que designam o conjunto de agdes voltados para a salde de uma comunidade,
sendo a porta de entrada para o Sistema Unico de Satide (SUS) e que oferta servicos de forma integral.®
Contudo, em relagdo aos cuidados a pessoa idosa, ainda ha problematicas a serem superadas para
que essa populagado possua uma boa qualidade de vida e, consequentemente, tenha a garantia de sua
autonomia, independéncia e relacionamentos interpessoais.’

Diante do exposto e da importancia da APS em fornecer suporte a populagao sénior em relagéo
as suas demandas, o presente estudo tem como objetivo conhecer as politicas publicas brasileiras de
saude voltadas aos idosos e os desafios da Atengdo Primaria a Saude frente ao envelhecimento

populacional.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa de literatura, com uma abordagem qualitativa. A escolha
pelo carater da pesquisa ser descritiva teve o propdésito de descrever as politicas publicas de saude
voltadas para os idosos no contexto brasileiro, bem como as dificuldades encontradas na Atencao
Primaria em relagéo ao cuidado desse grupo populacional.

Os estudos qualitativos tém como objetivo realizar a andlise em busca da obtencao de ideais
amplos e relevantes.® A revisdo integrativa € um método um tipo de estudo que tem como objetivo
sintetizar as investigagdes existentes acerca de uma determinada temética, bem como possibilitar o
direcionamento de conhecimentos praticos, mediante a utilizagdo de conhecimentos cientificos.®

Para selecionar os trabalhos, foi utilizada a estratégia de busca “(Saude do Idoso OR Servigos

de Saude para Idosos) AND Atengéo Primaria a Saude” nas bases de dados Scientific Electronic Library
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Online (SciELO) e LILACS. Como critérios de inclusao, buscou-se artigos no idioma portugués e inglés,
disponiveis para leitura na integra e que correlacionaram saude publica com a aten¢ao ao publico idoso.
Artigos que fogem aos idiomas determinados, incompletos e que fugiam a questao norteadora, foram
excluidos. De forma a sintetizar a metodologia de busca pelos artigos, foi elaborado um fluxograma
(Figura 01).

Figura 01: Metodologia de busca.

(Sadde do Idoso OR Servicos de Saiide para

Scielo I.IT.ACS

Aplicac¢ao dos critérios de
inclncion e exclnsian

N= 12 ARTIGOS

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022.

RESULTADOS

Apéds a busca pelas bibliografias com os critérios definidos, foram selecionados 12 trabalhos
cientificos. Acerca do idioma, 9 artigos foram escritos em portugués, e 3 em inglés. Dessa forma, a fim
de sistematizar a extragdo de dados dos artigos incluidos, foi elaborado um quadro-sintese (Tabela

01), agrupando as seguintes informacgdes: autores, titulo, ano, objetivo e conclusdes.

Tabela 01: Classificacdo dos trabalhos utilizados.

AUTORES TiTULO ANO OBJETIVO CONCLUSOES
BARBOSA, B. | Avaliacdo da 2014 | Expor e avaliar quais Infere-se que, frente
R. et al. capacidade funcional sao os fatores a esse quadro de

dos idosos e fatores relacionados a falta da | incapacidade dos
associados a capacidade funcional idosos, € necessario
incapacidade. da populacéo maiores recursos
envelhecida, e as financeiros para que
consequéncias. as necessidades
sejam atendidas.
CRUZ, P. K. Dificuldades do 2020 | Identificar as Conclui-se que ha
R. et al. acesso a0s Servicos problematicas diversos obstaculos,
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AUTORES TiTULO ANO OBJETIVO CONCLUSOES
de saude entre idosos relacionadas ao acesso | como o
nao de salde pela analfabetismo, falta
institucionalizados: populagao sénior. de vinculo familiar,
prevaléncia e fatores fragilidade fisica. Em
associados. frente a isso, é
necessario que haja
investimentos para
que essas demandas
sejam solucionadas.
FREITAS, F. Fragilidade em idosos | 2020 | Identificar a distribuigdo | Evidencia-se areas
F.Q. etal. na Atencao Primaria a geografica de com maiores
Sadde: uma idosos fragilizados que | concentracdes de
abordagem a partir do utilizam a Atencéo idosos fragilizados, e
geoprocessamento. Primaria a Saude no que por conseguinte,
municipio de Pombal necessitam de maior
(PB). utilizacao do servico
de saude publica.
GARDEN, C. Associations between | 2017 | Identificar a relacao Assimila-se que a
R. B. et al. frailty syndrome and existente entre a idade é um fator de
sociodemographic fragilidade fisica e um suma importancia na
characteristics in long- mapeamento sindrome de
lived individuals of a demografico de idosos. | fragilidade fisica, e
community. desse modo, deve
ser rastreada na
populacao de idade
avancada
KALACHE, A. | O mundo envelhece: é | 2008 | Compreender a relagdo | Infere-se que com a
imperativo criar um entre envelhecimento intensificagéo da
pacto de solidariedade populacional, transicdo | populagéo geronte,
social. demogréfica, trabalho e | cresce-se
bem-estar. concomitantemente a
necessidade por
servicos de saude.
MATOS, F. S. | Redugao da 2018 | Expor o panorama que | Conclui-se que a
etal. capacidade funcional leva a uma diminuicao diminuicdo da
de idosos residentes da capacidade capacidade funcional
em comunidade: funcional dos gerontes. | é um fator
estudo longitudinal. fundamental a ser
analisado quando se
examina a populagéao
idosa
MORLEY, J. Frailty Consensus: A 2013 | Compreender o Assimila-se, que a
E. etal Call to Action. conceito de fragilidade | sindrome de
fisica e os métodos de | fragilidade fisica é
triagem clinica. caracterizada por
uma redugéo das
capacidades fisicas,
levando o idoso ao
estado de
vulnerabilidade, e
propensao a morte.
OLIVEIRA, A. | Transicao 2019 | Compreender a ligacdo | As mudancas no
S. Demografica, entre envelhecimento perfil demografico e
Transicao populacional com os epidemioldgico no
Epidemiolégica e processos de Transicdo | Brasil promoveram a
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AUTORES TiTULO ANO OBJETIVO CONCLUSOES
Envelhecimento Demografica e acentuacgao do
Populacional No de Transicao processo de
Brasil. Epidemiolégica. envelhecimento
populacional
SANTOS, S. Envelhecimento 2018 | Analisar quais séo os Compreende-se que
L.; populacional e gastos impactos gerados pelo | frente a esse quadro,
TURRA, C. com saude: uma envelhecimento de envelhecimento
M.; analise das populacional no setor populacional, sera
NORONHA, transferéncias de salde e gestao demandado maiores
K. intergeracionais e financeira. recursos de saude e
intrageracionais na consequentemente,
saude suplementar financeiros.
brasileira.
SOUSA, J. A. | Physical frailty 2018 | Expor um modelo com | Compreende-se que
V. etal prediction model for variaveis clinicas a fragilidade fisica
the oldest old. acerca da fragilidade sofre influéncias das
fisica. variaveis clinicas, e
deve ser feito um
programa que visem
a reducao desse
quadro.
UBALDINE, D. | Reflexos do 2020 | Analisar os impactos do | Compreende-se que
D,; envelhecimento aumento populacional 0 panorama de
DE OLIVEIRA, | populacional brasileiro de idosos e suas intensificagdo da
H.C.G nos custos consequéncias no setor | populagao sénior
assistenciais do setor de salde e na gestao gera grandes custos
de saude publica financeira. financeiros e devido
suplementar: uma a isso, hd uma
andlise da projegao grande problematica
para 2060. de gestdo financeira
publica para atender
a essa demanda de
modo sustentavel.
VERAS, R. Envelhecimento 2009 | Compreender os Entende-se que, o
populacional impactos do aumento aumento da
contemporaneo: da populacéo idosa na | populacao
demandas, area da saude e no envelhecida,
desafios e inovacoes. ambito social. concomitantemente,
gera aumentos no
setor financeiro, e
nao ha um sistema
articulado as
necessidades dos
idosos.
Fonte: Elaborado pelos autores, 2022.
DISCUSSAO

POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE VOLTADAS PARA OS IDOSOS

Dentro da esfera de politicas publicas voltadas para a populagdo idosa, é garantido pela

Constituicdo Federal de 1988 o amparo e o bem-estar €, em 1994, entrou em vigor a Politica Nacional

do Idoso, com o fito de garantir a dignidade da pessoa idosa, bem como uma maior participagao

social."®" Em sequéncia, em 2003, foi criado o Estatuto da Pessoa Idosa, o qual constitui um grande
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avango social e juridico, dando visibilidade e importancia na defesa dos direitos dessa parcela da
populagéo.’ Esse regulamento determina que a pessoa idosa possui o direito a vida, a educacao, a
saude, ao trabalho, a previdéncia social, a moradia, voto, cultura e assisténcia social. Nesse sentido,
cabe a sociedade, a familia e ao Poder Publico assegurar esses direitos, dada a importancia social e o
caréter inalienavel deles.

No que tange a atencao integral a satde do idoso, o Sistema Unico de Satde (SUS) é um
importante ator da efetivag@o dos direitos dos idosos conforme estabelecido normativamente. Cabe ao
SUS garantir aos gerontes um acesso universal e igualitario aos servigos de saude, atuando de forma
que previna, estimulando a promocéo, protecdo e recuperacdo da salde, principalmente as doencgas
que afetam preferencialmente esse grupo. A prevengcao e acompanhamento é efetuada mediante o
cadastramento dos idosos, o fornecimento de atendimento geridtrico e gerontoldgico, atendimento
domiciliar de acamados, reabilitacdo para a reducdo de agravos e atendimento especializado para
idosos com deficiéncia ou limitagdes.’®

Ademais, o Estado também deve prover assisténcia social aos idosos que nao possuirem
condicbes financeiras de se sustentarem, oferecendo gratuitamente acolhimento em instituicdes de
longa permanéncia, medicamentos, proteses, érteses, recursos relativos ao tratamento ou reabilitagao,
bem como transportes publicos aos idosos maiores de 65 anos. Por fim, cabe aos profissionais de
salde, comunicar as autoridades policiais, Ministério Publico, ou conselhos de idosos em casos de

sinais de maus tratos contra idosos.!?

AS DIFICULDADES DA APS NO CUIDADO COM OS IDOSOS

No ano de 2020, havia apenas 2.143 médicos geriatras no Brasil, segundo dados do
Demografia Médica no Brasil."* A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) recomenda que, a cada mil
habitantes, haja um médico geriatra. Para que essa estatistica se consolidasse no Brasil, deveria haver,
aproximadamente, 210000 médicos especialistas em geriatria atuantes. Tal estatistica é alarmante, ja
que com o aumento da populagao idosa, também cresce a necessidade por servicos de saude com
foco nesse publico.*®

Outrossim, outro questionamento que merece destaque é a da capacidade funcional dos
idosos, pois é fundamental para o idoso a preservagao de suas habilidades mentais e fisicas para que
se possa manter uma vida com autonomia. No entanto, é importante ressaltar que o avancar da idade
apresenta como fator de risco doencas que levam a uma limitagédo funcional, as quais podem contribuir
para acentuar a proporgéo de pessoas com pelo menos uma dessas limitagdes.'® Dessa forma, eleva-
se a necessidade de assisténcia social, auxilio geriatrico e suporte de cuidadores. Assim, para que
essa demanda seja solucionada é preciso o desenvolvimento de politicas governamentais, permitindo
que a populagao envelhega com qualidade de vida."”

Outro desafio observado é o financeiro, uma vez que uma populacdo envelhecida necessita de
um maior acompanhamento interdisciplinar, o qual gera gastos tanto para o paciente quanto para o

Estado. Nesse sentido, haverd um maior gasto com a saude publica e privada na contratagéo de
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profissionais de salde e na realizacdo de procedimentos.' No entanto, além do custo, os resultados
dessas intervengdes devem ser avaliados, na medida em que podem nao ser satisfatorios para o
paciente, visto que podem ocorrer iatrogenias ou a patologia apresentada ndo possuir um tratamento
curativo ou ndo gerar a atenuagao dos sintomas."

Além disso, o fato do sistema nao estar plenamente articulado as necessidades dos idosos na
pratica € um dos fatores que contribuem para que a primeira consulta ocorra ja em estagio avangado
da enfermidade, aumentando os custos e reduzindo as chances de recuperagao desse paciente. Assim,
é fundamental a elabora¢éo de uma estrutura voltada para os atendimentos na aten¢éo basica, atuando
na promocao de saude e prevengao de doengas evitaveis."

O apoio familiar ao idoso também deve ser observado no processo de envelhecimento, sendo
importante para inferir o risco de perda de capacidade funcional do paciente.”” Dessa forma, se os
vinculos familiares forem frageis, podem resultar em um menor comprometimento na promocéao de
cuidados com os idosos presentes no nucleo familiar.2® Assim, € de suma importancia que haja um
suporte familiar capaz de assistir o idoso, para garantir sua salde e qualidade de vida, uma vez que os
integrantes das familias busquem o bem-estar préprio e coletivo.?!

Por outro lado, idosos que ndo possuam vinculos familiares, como vilvos, separados,
divorciados, podem apresentar dificuldades de realizagdo de locomogéo, em virtude do atendimento
primario a saude se localizar distante de suas moradias. Além disso, outra dificuldade € o fato de que
alguns idosos ndo possuem um familiar que possa auxilia-los no trajeto ou leva-los as consultas. Dessa
forma, essa auséncia de um suporte familiar, pode aumentar a necessidade dos idosos por auxilios do
poder publico, uma vez que a familia € um importante pilar de incentivo a continuidade do tratamento
e da realizacdo de consultas regulares.2'22

Ademais, pode-se citar como desafio a falta de informacéo acerca dos direitos garantidos pelas
leis acerca dos servigcos de salide, uma vez que sem a informagao necessaria, os idosos nao sabem
qual servigo procurar para solucionar suas problematicas, bem como perdem a oportunidade de usufruir
de alguns cuidados dos postos de saude, hospitais, ou até mesmo de medicamento gratuitos. Diante
desse quadro, € importante frisar que idosos que procuram o0s servigos de salde periodicamente, bem
como usufruem das consultas e atendimentos integrais, tém a vida prolongada.?!

CONSIDERACOES FINAIS

Infere-se, baseando na literatura analisada, que existem avancos politicos em prol da
populagéo idosa, como a Politicas Nacional do Idoso e o Estatuto da Pessoa Idosa, os quais instituem
acoes que buscam propor e fiscalizar mecanismos para atenuar a vulnerabilidade social da populagéo
idosa, promovendo sua inclusdo social, liberdade e dignidade. Contudo, observa-se que na pratica
ainda existem diversos obstaculos para que as politicas voltadas a esse grupo populacional possam
ter éxito em seus objetivos.

Os gerontes enfrentam diversas dificuldades no acesso aos servigos de salde, destacando-se

a auséncia de vinculo familiar capaz de ofertar um adequado suporte e assisténcia ao idoso, falta de
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informacao sobre os servicos de salde, obstaculos decorrentes da diminuigcao da capacidade funcional

do idoso, impactos no setor financeiro decorrente da transigao demogréfica, entre outros. Nesse viés,

tais obstaculos podem prejudicar o bem-estar, a expectativa e a qualidade de vida dessa populagao.

Nesse contexto, é fundamental que sejam realizados estudos para elucidar melhor acerca de

quais saos os principais pontos que ainda necessitam de maior apoio do setor publico, com o objetivo

de que possam ser transpostos os obstaculos que impedem as leis e estatutos existentes atingirem

suas finalidades no trabalho de assisténcia da Atengéo Priméaria.
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RESUMO

Introducéo: Apds a descoberta do Sistema Endocanabioide, no século XX, o uso medicinal da
Cannabis gerou interesse na comunidade cientifica mundo a fora, visto que essa substancia age na
regulacao dos neurotransmissores: acido gama-aminobutirico (GABA) e glutamato. O canabidiol pode
ativar e/ou bloquear os receptores celulares CB1 e CB2 no cérebro, produzindo alivio e controle para
muitas doengas cronicas ligadas ao sistema nervoso e imunolégico. Desenvolvimento: Essa revisdo
de literatura tem por objetivo apurar, através da busca seletiva de artigos publicados na base de dados
PubMed, SciELO e Google académico nos Ultimos quatro anos, os aspectos benéficos e maléficos do
uso do 6leo de CBD no tratamento contra ansiedade para evidenciar se ha consenso sobre o0 uso dessa
substancia. Consideracoes finais: Por ter muita informacao discrepante no meio cientifico, ainda nao
podem ser tomadas nenhuma conclusao em relagdo ao uso terapéutico do CBD, pois ha necessidade
de eliminar as limitagdes dos ensaios clinicos e de realizar mais investiga¢des sobre o tema.

PALAVRAS-CHAVE: Ansiedade. Maconha Medicinal. Canabidiol.

ABSTRACT

Introduction: After the disclosure of the Endocannabioid System, in the XX century, the medicinal use
of Cannabis became of interest to the world and mostly to the scientific community, since this substance
regulates two important neurotransmitters: gamma-aminobutyric acid (GABA) and glutamate.
Cannabidiol can activate and/or block cell receptors CB1 and CBZ2 in the brain, producing relief and
control for many chronic diseases linked to the nervous and immune system. Development: This
literature review is aimed at investigating, through a selective research of articles published in the
PubMed, SciELO and Google academic database in the last four years, the beneficial and malefic
aspects of the use of CBD oil as a treatment against anxiety to show if there has been a consensus on
the use of this substance. Final considerations: As there is a lot of discrepant information in the
scientific environment, no conclusions can be drawn yet regarding the therapeutic use of CBD, as there
is a need to eliminate the limitations of clinical trials and to carry out more investigations on the subject.

KEYWORDS: Anxiety. Medical Marijuana. Cannabidiol.

INTRODUCAO
A ansiedade é uma resposta emocional e adaptativa natural do organismo frente a percepgao
de uma ameacga. Quando a ansiedade ocorre de forma excessiva ou inadequada frente a estimulos

RECIMAZ21 - Ciéncias Exatas e da Terra, Sociais, da Saude, Humanas e Engenharia/Tecnologia



v.3, n.12, 2022

AA RECIMA21 - REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR
ISSN 2675-6218
RECIMAR |

irrelevantes, ela se torna um problema.! O sistema endocanabinoide (SE) é um conjunto de receptores
e enzimas que atuam como sinalizadores entre as células e os processos do corpo, agindo na
estabilizagdo de processos fisioldgicos. O dleo de canabidiol, extraido da planta Cannabis sativa, é
formado por um composto quimico nao alucinogénico e possui varias interagdes com o SE e este
sistema tém se relacionado com o controle da emogao e 0 manejo da ansiedade.?2 O canabidiol também
vem mostrando potencial efeito no tratamento de outras doencas como epilepsia, doencas
neurodegenerativas, esclerose multipla e dores neuropéticas.® Haja visto seu potencial terapéutico, é
de suma importancia obter-se aquiescéncia em rela¢do ao assunto, a fim de beneficiar a populagdo em
geral. O objetivo desse trabalho é apurar os aspectos benéficos e maléficos do uso do 6leo de CBD no

tratamento contra ansiedade para evidenciar se ha consenso sobre o0 uso dessa substancia.

DESENVOLVIMENTO

Foi feita uma revisao integrativa de bibliografia nas bases de dados PubMed, SciELO (Scientific
Electronic Library Online; Publicacéo eletrénica) e Google académico. Colocou-se os descritores CBD
oil AND anxiety. Obteve-se 06 produgdes e os critérios de inclusao foram: lingua inglesa ou portuguesa;
publicagéo entre 2017 e 2020; foco no tratamento da ansiedade. Os critérios de exclusdo foram: dados
repetidos; trabalhos veterinarios; acao do canabidiol em medicamentos.

Uma revisao do periddico Current Opinion in Psychiatry demonstrou associagdo do canabidiol
a indugao de ataques de panico, mas também evidenciou que, em ensaio clinico com roedores, doses
moderadas resultaram em efeitos ansioliticos, enquanto doses maiores ndo demonstraram efeito
significativo. O autor explicitou que sdo necessérios estudos mais controlados em relagdo a cannabis
e citou, também, a acdo de um canabinoide sintético chamado Nabilone, que demonstrou acao
ansiolitica em um estudo aberto e duplo-cego.2 Outra revisdo do Journal of the American Pharmacists
Association relatou que nos estudos revisados, o CBD evidenciou melhora dos resultados clinicos nos
casos de transtorno de ansiedade generalizada, ansiedade social ou fobia social e ansiedade
relacionada ao estresse pés-traumatico, com efeitos adversos minimos, o que difere de outros agentes
terapéuticos atualmente utilizados para essas mesmas indicagées. Também pontuou que ha evidéncias
de que o CBD aumenta os niveis plasmaticos de varfarina, o que sugere que pode potencializar
algumas interagbes medicamentosas via CYP450. Com tudo, os efeitos adversos mais comumente
observados foram fadiga, xeroftalmia, comportamentos sexuais impréprios e moderada sedacao, sendo
primaz realizar estudos da eficacia da substancia a longo prazo.! Outra revisao trouxe que o cannabidiol
inalado facilitou a consolidagao do aprendizado do medo, sugerindo um papel terapéutico no tratamento
da ansiedade.* Um periédico pontuou que existe adigéo intencional de contaminantes nos produtos
para aumentar seu rendimento.> Um estudo de caso extenso elucidou que o CBD parece ser melhor
tolerado que os medicamentos psiquiatricos de rotina e que a substancia mostra ser uma ferramenta

potencial para a reducdo da ansiedade.®

RECIMAZ21 - Ciéncias Exatas e da Terra, Sociais, da Saude, Humanas e Engenharia/Tecnologia



v.3, n.12, 2022

AA RECIMA21 - REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR
ISSN 2675-6218
RECIMAR |

CONSIDERACOES FINAIS

Por ter muita informagao discrepante no meio cientifico, ainda ndo podem ser tomadas
nenhuma conclusdo em relagdo ao uso terapéutico do CBD, pois ha necessidade de eliminar as
limitacbes dos ensaios clinicos e de realizar mais investigacdes sobre o tema, como eficacia a longo
prazo, especialmente em grupos vulneraveis, dosagem ideal, melhor via de administracdo, discussao
sobre fiscalizagao efetiva e padronizacao de testes laboratoriais para averiguar o conteiido do produto
a fim de aumentar a confiabilidade dos resultados disponiveis para a comunidade cientifica e permitir
0 uso de maneira segura e eficaz por pacientes ansiosos e com outras patologias que podem ser

beneficiadas com o 6leo de canabidiol.
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RESUMO

Introducao: A uveite é caracterizada por uma inflamagao intraocular que envolve o trato uveal. O
sistema imunologico é constituido por uma complexa rede de células, moléculas e 6rgaos, cuja
finalidade é garantir a homeostase do organismo. Entretanto, em razao de alteragdes induzidas por
essa rede, pode haver descontrole desse sistema, o que se traduz em quadros patologicos.
Desenvolvimento: A forma mais comum de uveite no mundo ocidental é a forma aguda, nao
granulomatosa e unilateral, envolvendo apenas o segmento anterior do olho. Cerca de 80% dos
pacientes afetados sao positivos para o HLA-B27. A uveite autoimune pode estar relacionada com
doencas sistémicas, como espondilite anquilosante, psoriase, enteropatias, artrite reumatoide juvenil,
doenca de Behget e sindrome de Vogt-Koyanagi-Harada. Considerac¢oes finais: Considerando que a
uveite representa uma das principais causas de cegueira irreversivel no mundo, investigar suas
respectivas etiologias, por meio de exames laboratoriais € exames complementares, se faz
fundamental, a fim de que o tratamento correto possa ser iniciado e os danos associados a essa
doenga, como o acometimento visual, mitigados.

PALAVRAS-CHAVE: Uveite. Imunologia. Doengas autoimunes.

ABSTRACT

Introduction: Uveitis is characterized by intraocular inflammation that involves the uveal tract. The
immune system is constituted by a complex network of cells, molecules and organs, whose purpose is
to guarantee the homeostasis of the organism. However, due to changes induced by this network,
there may be a lack of control of this system, which translates into pathological conditions.
Development: The most common form of uveitis in the western world is the acute, non-granulomatous,
unilateral form, involving only the anterior segment of the eye. About 80% of affected patients are
positive for HLA-B27. Autoimmune uveitis may be related to systemic diseases such as ankylosing
spondylitis, psoriasis, enteropathies, juvenile rheumatoid arthritis, Behcet's disease, and Vogt-
Koyanagi-Harada syndrome. Final considerations: Considering that uveitis represents one of the
main causes of irreversible blindness in the world, investigating its respective etiologies, through
laboratory tests and complementary tests, is essential, so that the correct treatment can be initiated
and the damage associated with this disease, such as visual impairment, mitigated.

KEYWORDS: Uveitis. Immunology. Autoimmune diseases.

INTRODUCAO

As uveites sao caracterizadas por inflamac6es intraoculares que envolvem o trato uveal. Elas
podem ser classificadas de diferentes formas, de acordo com as estruturas acometidas, aspecto clinico,
etiologia e por uni ou bilateralidade.! Nesse sentido, a uveite autoimune ou idiopética, como descrita
no final do século XIX, pelo pesquisador Van Doormaal, é aquela em que o sistema imune do individuo
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atua como mecanismo gerador e controlador da inflamagéo.2 Em situacao de funcionamento normal do
sistema de defesa, as células com caracteristicas autoimunes sdo eliminadas, a partir de mecanismos
de tolerancia imunolégica ocorridos em 6rgaos linfoides primarios.?

O sistema imunolégico é constituido por uma complexa rede de células, moléculas e érgaos,
cuja finalidade é garantir a homeostase do organismo, mantendo o corpo funcional e livre de
enfermidades. Entretanto, pode haver alteragbes induzidas pelas préprias células do organismo,
gerando assim, patologias que podem desencadear o descontrole desse sistema. Dessa maneira, a
autoimunidade pode ser descrita como um disturbio dos mecanismos encarregados de comandar a
auto tolerancia e a indugdo de uma resposta imunoldgica contra componentes do préprio organismo.*
Logo, doencas causadas por essas alteragdes nas células do corpo, contra as estruturas do proprio
organismo, podem gerar danos e ser uma causa importante da uveite autoimune. Ela acomete
principalmente o adulto jovem, entre 20 e 40 anos, e pode ser manifestacdo de doenca sistémica
autoimune, como artrite reumatoide.®

Vale ressaltar ainda, que as uveites podem ser causadas por uma multiplicidade de patologias.
Dessa forma, em muitos casos ndo se consegue determinar a etiologia da uveite, o que torna o seu
diagndstico um grande desafio.® No mais, essa complexa rede de células e moléculas, essencialmente
pleiotrépica, é controlada por locos polimérficos, que conferem altas caracteristicas adaptativas, a fim
de conseguirem agir contra as variaveis pressdes ambientais aos quais sao expostos ao longo da vida
do individuo. No entanto, ndo sé desequilibrios na relacdo entre células e moléculas, mas também a
expressdo de varios alvos moleculares, podem ser suscetiveis a uma variedade de episédios de
autoimunidade, decorrentes de fatores genéticos e ambientais.”

Portanto, a uveite autoimune tem grande relevancia médica, visto que pode ser desencadeada
por diversas patologias e acometer diversas faixas etarias, causando cegueira. Dessa forma, é
imprescindivel o incentivo a maiores estudos e aprofundamento acerca dessa doencga, a fim de se

determinar qual a melhor conduta.?

DESENVOLVIMENTO

O termo uveite é utilizado para indicar inflamagé&o no trato uveal, que é composto pelas
estruturas da iris, corpo ciliar e coroide. Na pratica médica, a uveite pode acarretar, também, inflamacao
de estruturas adjacentes, tais como retina, nervo éptico e corpo vitreo. Nesse contexto, tanto a
inflamagédo quanto o processo reparador podem ser danosos para estes tecidos, o que pode ser
desencadeado por doengas alérgicas e autoimunes.®

A resposta imune tem sido conceitualmente dividida em imunidade inata e adquirida. A resposta
imune inata é tida como a primeira linha de defesa do organismo. Seus mecanismos compreendem
proteinas de fase aguda (como a proteina C-reativa), sistema complemento e liberacao de citocinas e
quimiocinas. Atuam nesta fase diversos tipos celulares, como monécitos, macréfagos, granuldcitos,

linfécitos natural killers e células dendriticas.®
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Quando a imunidade inata ndo é suficiente para a eliminacdo do antigeno, passa a ser
necessaria a ativagao da imunidade adquirida, que objetiva a defesa especifica contra o agente invasor
e a criagdo de memoria imunoldgica. Nesse sentido, a especificidade é exercida através da liberagao
de anticorpos por linfécitos B, o que caracteriza a imunidade humoral, além de células que combatem
antigenos especificos, como macrofagos e linfocitos T, o0 que caracteriza a imunidade celular.?

Tanto na uveite infecciosa quanto na uveite autoimune, o sistema imune atua por meio de
mecanismos geradores e controladores da inflamacgéo.?

As uveites infecciosas possuem agente etiolégico bem definido e com a eliminagcdo do
patégeno ha resolugdo da resposta imune correspondente. Ja& a uveite autoimune pode estar
relacionada com doengas sistémicas, como espondilite anquilosante, artrite reumatoide juvenil e
doenca de Behget. Ha ainda, situagbes intermediarias, que ocorrem quando o estimulo inicial que
desencadeia a resposta imune se da pela presenca de um patégeno, porém, apds a eliminacdo do
mesmo, a inflamagao nao se resolve, 0 que acarreta prejuizos ao hospedeiro.2

As uveites podem ser classificadas em granulomatosas e ndo granulomatosas. Essa
classificacdo leva em consideragao a natureza do processo inflamatério, a partir da presenca de
precipitados ceraticos, que se caracterizam como um amontoado de células inflamatérias junto ao
endotélio corneano.

A forma mais comum de uveite no mundo ocidental é a forma aguda, ndo granulomatosa e
unilateral, envolvendo apenas o segmento anterior do olho. 80% dos pacientes afetados sao positivos
para o HLA-B27, sendo que dos portadores de inflamacdo sistémica, muitos tém alguma
espondiloartropatia e uma quantidade inferior tem artropatia psoriatica ou doencga inflamatéria intestinal.
Salienta-se que a uveite pode ser a primeira manifestagdo de uma doenca reumatoldgica nao
diagnosticada.™

Nesse contexto, o Antigeno Leucocitario Humano (HLA) codifica um conjunto de antigenos
expressos na superficie de quase todas as células nucleadas. A presencga ou auséncia de certos alelos
HLA e de seus antigenos correspondentes esta associada a uma maior probabilidade de ocorréncia de
determinadas doengas. O antigeno HLA-B27 é considerado um marcador associado as
espondiloartrites. As espondiloartrites apresentam peculiaridades epidemiolégicas, clinicas e
imunogenéticas comuns, compreendendo doencas como a espondilite anquilosante (EA), a artrite
reativa (antigamente denominada de Sindrome de Reiter), a artrite psoriatica, a espondiloartrite
relacionada a doenca inflamatoéria intestinal e a espondiloartrite indiferenciada.!?

As espondiloartropatias apresentam algumas caracteristicas comuns que podem ser
destacadas, como acometimento da articulagdo sacroiliaca e da coluna vertebral, envolvimento de
articulagbes periféricas, inflamagao das enteses, fator reumatdide negativo, auséncia de nédulos
reumaticos subcutaneos, tendéncia de sobreposicdo das manifestagdes clinicas e, por fim, positividade
para o HLA-B27.2
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A espondilite anquilosante (EA) é uma doenga reumatica sistémica, inflamatéria e cronica que
acomete as articulagdes sacroiliacas, a coluna vertebral e as articulagdes periféricas. Embora possa
ser encontrada nos dois sexos, ha predilecdo por individuos do sexo masculino, caucasianos e HLA-
B27 positivos. O comprometimento ocular ocorre em 20 a 30% dos pacientes com EA, sendo o quadro
mais caracteristico o de uveite anterior aguda nao granulomatosa e recidivante. Pode cursar com
fotofobia, dor ocular, hiperemia ocular, embagamento visual, lacrimejamento e ptose palpebral.
Destaca-se que o acometimento ocular ndo se relaciona, obrigatoriamente, com a gravidade da doenga
sistémica.?'2

A psoriase é uma doenca sistémica, crénica e imunologicamente mediada. Aproximadamente
20% dos pacientes com psoriase desenvolvem artropatia. Os pacientes com artrite psoriasica parecem
estar mais sujeitos a apresentar uveite, tendo sido a uveite anterior relatada em 7 a 20% dos pacientes.
Nestes casos, o envolvimento do trato uveal tende a ser bilateral, prolongado e mais grave. 4

Em relagdo as enteropatias, tanto pacientes com retocolite ulcerativa quanto pacientes com
doenca de Crohn podem apresentar uveite, aparecendo em muitos casos antes das manifestacdes
intestinais e associada a artrite periférica ou axial. A cronificacdo da doengca gera anormalidades
metabolicas e nutricionais, em razao da ma digestdo e ma absorgao de nutrientes. Em pacientes com
doenca inflamatéria intestinal ocorre uma ampla variedade de alteracdes oculares. Em relagdo a uveite,
o envolvimento do trato uveal posterior € o quadro mais comum.?

A artrite reumatoide juvenil se caracteriza pela presenca de artrite em uma ou mais articulagbes
de inicio em idade inferior a 16 anos. A avaliagdo da forma de inicio da doenga é de suma importancia
para estimar o risco de desenvolvimento de uveite. Nesse sentido, na forma de inicio sistémico e na
poliarticular, a uveite € menos frequente. Ja em pacientes portadores da forma oligoarticular, isto é,
quando ha 4 ou menos articulagbes acometidas, o risco de desenvolvimento de uveite é
consideravelmente mais elevado. No subtipo |, que acomete meninas menores de cinco anos,
manifestagbes oculares estdo presentes de 20 a 30% dos casos, sendo que em pacientes com fator
antindcleo (FAN) positivo o risco de uveite € acentuado. Ja no subtipo I, que acomete meninos maiores
de nove anos, a uveite esta presente em 10% dos casos.?8

A doenga de Behget constitui uma forma de vasculite inflamatéria sistémica, de etiologia
desconhecida, que acomete pequenos e grandes vasos. Ela acarreta manifestacdes mucocutaneas,
pulmonares, cardiovasculares, gastrointestinais e neuroldgicas. As manifestacbes oculares sao
comuns, sendo a panuveite bilateral a apresenta¢édo mais frequente. 16

A sindrome de Vogt-Koyanagi-Harada é uma enfermidade rara que acomete tecidos ricos em
melandcitos, tais como os olhos, sistema nervoso central, orelha interna e pele. As manifestacdes
clinicas desta sindrome sdo agrupadas em quatro estagios clinicos: prodrémico, uveitico, crénico e de
recorréncia. Nesse contexto, de trés a cinco dias apés a fase prodrémica, o quadro evolui para uveite,

na maioria dos pacientes, com sintomas como fotofobia, hiperemia conjuntival, reducéo de acuidade
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visual e dor ocular. A fase uveitica pode perdurar por semanas ou meses. Frequentemente ha uveite
posterior bilateral associada a edema retiniano, hiperemia e edema de disco 6ptico."”

Portanto, diversas doengas autoimunes cursam com uveite, sendo elas as principais causas de
uveite anterior. Assim, a partir da manifestacdo de alguns dos sinais e sintomas dessa doenca é
importante que seja feito o diagnéstico diferencial entre ela e outras inflamag¢des oculares, com o

objetivo de se iniciar o tratamento correto o mais breve possivel e preservar a visao.

CONSIDERACOES FINAIS

Dessa forma, sabendo que a uveite representa uma das principais causas de cegueira
irreversivel no mundo, investigar suas respectivas etiologias, por meio de exames laboratoriais e
exames complementares, se faz fundamental, a fim de que o tratamento correto possa ser iniciado e
os danos associados a essa doenga, como o0 acometimento visual, mitigados.

Ademais, vale ressaltar que, apesar do surgimento de novas técnicas diagndsticas e novos
conhecimentos sobre 0 assunto, em muitos casos, ainda, nao se consegue estabelecer um diagnéstico
etioldgico, seja devido a grande heterogeneidade dessa enfermidade, seja pela baixa disponibilidade
de exames complementares em diversas unidades de atendimento.

Entao, faz-se necessario o aprofundamento nos estudos acerca desse tema para que seja
possivel, progressivamente, a difusdo do conhecimento e consequente redugdo dos quadros
irreversiveis e melhora da qualidade de vida da populacao.
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REVIEW

Flavio Jean do Rosario1; Danielle Fernanda Evangelista Silva2; Thais de Souza Freire3; Henrique
Valladao Pires Gama4

1 Académico do curso de Medicina na Faculdade Ciéncias Médicas de Minas Gerais, Belo Horizonte,
MG
2 Académica do curso de Medicina na Universidade Federal de Juiz de Fora, Juiz de Fora, MG.
3 Académica do curso de Medicina na Universidade Federal Fluminense, Niteréi, RJ.
4 Professor orientador na Faculdade Ciéncias Médicas de Minas Gerais, Belo Horizonte, MG.

RESUMO

Introducao: Mundialmente, o cancer de colo do Utero é o quarto tipo de cancer mais comum entre as
mulheres, com aproximadamente 570.000 casos diagnosticados e 311.000 mortes anualmente. A
infecgao pelo papilomavirus humano (HPV) est& intrinsecamente relacionada ao desenvolvimento de
lesdes pré-cancerosas e do cancer cervical. Desenvolvimento: Trata-se de uma revisao integrativa da
literatura realizada nas bases LILACS, SciELO, PubMed e BVS, de estudos em inglés e portugués
publicados entre 2015 e 2022. Os investimentos direcionados a Atencao Primaria a Saude (APS) sédo
importantes para garantir o fortalecimento das agbes voltadas a prevencao do cancer cervical. A
infraestrutura dos servicos de salde, a taxa de imunizagdo contra o HPV, a falta de materiais
necessarios para a realizacdo de exame preventivo, a baixa escolaridade, a atividade sexual de risco
e a dificuldade de acesso de mulheres em vulnerabilidade socioecondmica, ribeirinhas ou residentes
em zona rural foram as variaveis encontradas como fatores ligados a maior incidéncia do céancer
cervical. Consideracoes finais: E fundamental que a APS esteja preparada para a realizagdo do
exame preventivo e na vacinacao contra o HPV, além de assumir importante papel na disseminacéo
de informacao e esclarecimentos da populagéo a respeito dos beneficios do rastreamento.

PALAVRAS-CHAVE: Atencdo Primaria a Saude. Cancer de Colo Uterino. Prevencdo de Doencas.
Programas de Rastreamento. Brasil.

ABSTRACT

Introduction: Worldwide, cervical cancer is the fourth most common type of cancer among women, with
approximately 570,000 diagnosed cases and 311,000 deaths annually. Human papillomavirus (HPV)
infection is intrinsically related to the development of precancerous lesions and cervical cancer.
Development: This is an integrative literature review carried out in LILACS, SciELO, PubMed and VHL
databases, of studies in English and Portuguese published between 2015 and 2022. Investments in
Primary Health Care (PHC) are important to ensure the strengthening of actions aimed at preventing
cervical cancer. The infrastructure of health services, the rate of immunization against HPV, the lack of
materials needed to perform Pap smears, low schooling, risky sexual activity and the difficulty of access
for women in socioeconomic vulnerability, riverside or residents in rural areas were the variables found
as factors linked to a higher incidence of cervical cancer. Final considerations: It is essential that PHC
is prepared to perform the Pap smear and vaccination against HPV, in addition to playing an important
role in the dissemination of information and clarification of the population regarding the benefits of
screening

KEYWORDS: Primary Health Care. Cervical Cancer. Prevention of diseases. Mass Screening; Brazil.
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INTRODUGAO

O papilomavirus humano (HPV) é o agente sexualmente transmissivel mais comum no
mundo e sua ligagdo com malignidades esta bem estabelecida, especificamente com canceres
envolvendo o trato anogenital (cervical, vaginal, vulvar, peniano, anal) e aqueles envolvendo cabecga e
pescogo. O HPV é um virus de acido desoxirribonucleico (DNA) de aproximadamente 7.900 pares de
bases. Existem mais de 40 tipos de HPV que infectam a &rea anogenital’.

Aproximadamente 15 tipos de HPV estao associados as lesdes intraepiteliais escamosas e/ou
carcinoma da vagina, vulva, colo do Utero, &nus ou pénis. Os tipos de HPV 16 e 18 sdo os mais comuns
e estdo associados ao maior risco de progressao para cancer, com o tipo 16 encontrado em
aproximadamente 50% dos pacientes®?,

Estudos epidemiolégicos apontam a infeccdo pelo HPV como o principal fator para o
desenvolvimento do cancer do colo do utero (CCU). O principal mecanismo oncogénico que pode levar
ao desenvolvimento de um carcinoma cervical estd na producéo das oncoproteinas E6 e E7 pelo HPV.
A oncoproteina E6 se liga a proteina supressora de tumor (p53), responsavel por regular negativamente
do crescimento celular, controlando o transito da fase G0/G1 para a fase S do ciclo celular, e funciona
como uma proteina supressora de tumor, interrompendo o crescimento celular apés danos
cromossdmicos e permitindo que enzimas de reparo do DNA funcionem. A ligacdo E6-p53 leva a
degradacao da proteina p53, o que resulta na divisao celular descontrolada e um efeito anti-apoptoético
das células danificadas, permitindo o acumulo de mutagbes cromossémicas sem reparo do DNA. A
oncoproteina E7 age na proteina supressora tumoral pRb (retinoblastoma protein), também resultando
em disturbios do controle do ciclo celular*®.

Em todo o mundo, o CCU é o quarto cancer mais comum entre as mulheres, com
aproximadamente 570.000 casos de carcinoma invasivo do colo do Utero diagnosticados e 311.000
mortes anualmente®. A imunizagéo contra o HPV é recomendada e muitos estudos relataram declinio
na prevaléncia e incidéncia de infecgdo por HPV ap6s a introdugdo da vacinagdo”? No Brasil, a vacina
contra o HPV foi incorporada no Programa Nacional de Imunizagao (PNI) em 2014 de forma gratuita,
com o publico-alvo composto por meninas de 11 a 13 anos de idade, sendo ampliada para meninas de
9 a 14 anos, meninos de 11 a 14 anos e imunossuprimidos de 9 a 45 anos de idade.

Além da vacinagao, o exame preventivo de Papanicolau detecta alteragdes pré-cancerosas e
muitas vezes possibilita o tratamento antes que o cancer cervical se desenvolva. As taxas de incidéncia
e mortalidade pela doenca dependem da presenca de programas de rastreamento do CCU e de
vacinagao contra o virus do HPV, que provavelmente estarao disponiveis em paises ricos em recursos,
e para isso, é fundamental que a Atencdo Primaria a Saude (APS) esteja bem estruturada e pronta
para realizar as agbes necessarias e preventivas contra a doenca®. Neste sentido, a presente revisao
tem como objetivo apresentar as estratégias de cuidado para o rastreio do cancer de colo do utero e
sua prevencao na APS no Brasil, bem como os aspectos relevantes a serem considerados para os

resultados obtidos.
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DESENVOLVIMENTO

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura estruturada nas seguintes etapas: (1) elaboracao
da questao de pesquisa; (2) definigdo das bases de dados e critérios para inclusdo e exclusdo dos
estudos; (3) avaliacdo dos artigos incluidos na revisdo; (4) interpretacdo dos resultados; (5)
apresentagao da revisao/sintese do conhecimento.

A questao de pesquisa elaborada foi: “Como a literatura tem abordado a tematica da atuagéo da
Atencao Primaria a Saude na prevencao e controle do cancer de colo uterino no Brasil e quais sao os
desafios atuais?”. A identificacdo das evidéncias cientificas procedeu-se em julho, agosto e setembro
de 2022 mediante acesso virtual as bases: Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS); e Scientific Electronic Library Online (SciELO); Pubmed; e Biblioteca Virtual em Salude
(BVS). Foram adotadas as versdes em portugués e inglés, de estudos publicados entre 2015 e 2022.
Foram incluidos no estudo: artigos originais disponiveis na integra, nos idiomas inglés e portugués.
Foram excluidos os artigos duplicados e que nao responderam a questao da pesquisa. Ao final, foram
selecionados 16 artigos, dos quais 8 serviram como uma introducao relevante da tematica proposta e
outros 8 artigos principais que respondiam a questao de pesquisa.

O CCU é uma doenga evitavel e tratavel se detectada através do rastreamento em estagio inicial.
Os investimentos direcionados a APS sdo importantes para garantir o fortalecimento das agbes
voltadas a prevencdo do CCU, como o acesso ao exame citolégico, e promogdo da saude das
mulheres. O estudo longitudinal de Rocha et al.? mostrou que de 2002 a 2014, as taxas de mortalidade
por CCU variaram entre os estados, sendo as regides menos desenvolvidas como o Norte e Nordeste
as que sofreram o maior aumento observado nas taxas de mortalidade. A infraestrutura, a baixa renda
domiciliar per capita e o tamanho da popula¢do foram as variaveis contextuais encontradas como
fatores ligados a incidéncia do CCU. A melhora nos indicadores sociodemograficos ao longo do tempo
foi acompanhada por uma inversao significativa da taxa de mortalidade por essa neoplasia. O estudo
também apontou que mulheres com menor escolaridade, menor renda e situagdo de vida precaria tém
maior chance de comportamento sexual de alto risco, associada a maior probabilidade de contrair
infecgao pelo HPV. O investimento social e a melhora dos indicadores sociodemograficos configuram-
se uma importante abordagem para o enfrentamento da doenca®.

O estudo de Tomasi et al.' mostrou que apenas metade das unidades de satide da APS no Brasil
apresentou estrutura adequada para o rastreamento do cancer de colo de Utero por meio do exame
citopatologico e somente 30% das equipes foram classificadas com processo de trabalho adequado
para deteccao do CCU. O Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencao Basica (PMAQ-
AB) foi criado em 2012 com 0 objetivo de induzir a ampliagao do acesso da populagao aos servigos, a
melhoria das condicbes de trabalho e da qualidade da atencdo, além de investimentos no
desenvolvimento dos trabalhadores. Foi notada que ainda persiste a necessidade de melhorias
estruturais das unidades de saude, qualificacdo dos processos de trabalho das equipes de atencao
basica, o que inclui integracdo dos membros das equipes, reducdo da rotatividade, orientagéo do
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trabalho em funcéo de prioridades, metas e resultados, para que a rede basica de salde esteja
preparada para a realizagdo do exame e assume importante papel na disseminacao de informacéo e
esclarecimentos da populagéo®.

Para Perehudoff'!, o Programa Nacional de Controle do Cancer do Colo do Utero carece de
estratégias para alcancar mulheres pobres e marginalizadas na sociedade por sua idade, etnia,
deficiéncia, linguagem, local de residéncia ou mulheres imigrantes, colocando-as em potencial risco de
desenvolver o cancer. Foram propostas abordagens inovadoras aos servigos de saude, como unidades
méveis de saude e ampliamento do niumero de agentes comunitarios de saude e de prestadores de
cuidados de saulde treinados para a imunizagdo contra o HPV, bem como financiamento adequado
para as medidas socioeducativas e preventivas, em especial para populagdes de dificil acesso'".

Para avaliar o acesso ao exame Papanicolau em 19 municipios de uma regido de saude,
Fernandes et al.? revela a qualidade da assisténcia por meio da analise de dimensdes organizacional,
simbdlica e técnica do acesso ao exame preventivo. O deslocamento das mulheres da zona rural para
a realizacdo do exame de Papanicolau é uma das maiores barreiras de acesso na regido, seja pela
falta transporte publico regular, seja pela hipossuficiéncia financeira das usuarias. No Brasil, ocorre o
fendmeno de rastreamento oportunistico, isto é, realizar o Papanicolau em usuarias que nao buscam
regularmente o servigo de saude quando essa procura é feita. Entretanto, essa conduta gera como
consequéncia um grupo de mulheres super-rastreadas (realizaram o exame com intervalo menor que
um ano) e outro grupo sem nunca ter realizado o Papanicolau., como € o caso de mulheres de areas
rurais. Por outro lado, o estudo mostrou que a auséncia de itens necessarios a coleta de material
citopatoldgico, como luvas, espéculo descartavel, fixador de laminas, dentre outros, foi um fator
presente em todas as ESF estudadas, revelando problemas administrativos que comprometem o
cuidado oportuno contra o CCU™2.

Atrelado a melhorias do acesso de toda a populagdo ao exame preventivo, € preciso que
estratégias de promog¢ao da saude sejam amplamente difundidas, principalmente quando se trata de
disseminagao de informagdes sobre a doenga para a sociedade. O estudo de Silva et al.'® demonstrou
que a maioria das mulheres entrevistadas apresentou um conhecimento precario sobre o exame
preventivo do CCU, tendo como consequéncia uma atribuicao errénea sobre a finalidade dele. Embora
o estudo aponte que ndo houve associacao significativa entre o nivel de conhecimento e a pratica das
mulheres em realizar 0 exame, a falta de conhecimento pode leva-las a um comportamento sexual de
alto risco e realizagao periédica inadequada do Papanicolau®.

O estudo transversal de Silva e colaboradores'* evidenciou a grande ocorréncia de CCU no
Brasil, especialmente na regido norte, dessa forma, foram encontradas barreiras para o acesso das
mulheres rurais ribeirinhas da Amazonia, populacao fortemente acometida pelo quadro, ao exame de
rastreamento. Apés andlise descritiva dos dados, os quais foram norteados pela atuagao da atengéo
primaria a saude, representada pelas equipes fluviais de saude no local e interferéncia dos agentes
comunitarios de saude (ACS) concluiu-se que, das 221 participantes, 8,1 % nunca realizaram o exame
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Papanicolau e 7,7% realizaram a mais de trés anos. Quanto a atuacdo dos profissionais de salde do
local, 3,2% dos exames foram repetidos inadequadamente, além de 9,6% desnecessarios e a qualidade
limitada das amostras celulares tornam-se limitantes.

Ainda na perspectiva do estudo, foram encontradas limitacdes na atuacdo das equipes de
salde da atengao basica, entretanto, o vinculo com os agentes comunitarios de saude foi classificado
como satisfatério. Outrossim, algumas questbes contribuem para a nao realizacdo do exame,
especialmente a vergonha e medo das pacientes, dificuldade de acesso ao local de atendimento devido
a jornada extenuante de trabalho e a negligéncia dos profissionais'*.

Fernandes et al.’® em um estudo qualitativo em uma regido de salde na Bahia, ressaltam-se a
importancia da detecc¢ao precoce do CCU por meio do exame de rastreamento, bem como seu controle
na APS, sendo que a demora no resultado dele foi considerada um fator limitante neste processo, no
que tange ao Sistema Unico de Salde. Além disso, as estratégias de salde da familia também
possuem importante papel na deteccao e envio das laminas para o laboratério, o qual deve ser feito de
maneira adequada, todavia, a conduta dos médicos foi pontuada como insuficiente em muitos dos
casos, visto que foi notada uma avaliagao tardia dos mesmos pelos enfermeiros da regido de salde.
Outro desafio encontrado é o dificil acesso aos profissionais ginecologistas pela populagédo atendida
pela rede publica e a dificuldade de transporte para o deslocamento de pacientes com suspeita ou
diagnostico de CCU, o que resulta em um fragil sistema de contrarreferéncia, especialmente em regides
rurais. Ressalta-se, por fim, critérios simbdlicos como a adesao das mulheres a prevengéao e orientacdo
sexual e a importante atuagdo dos enfermeiros na APS como determinantes’®.

Em seu estudo transversal, Anjos et al.'® evidencia a importancia do controle do CCU na APS,
de modo que os médicos, enfermeiros e agentes comunitarios de saude sdo apontados como agentes
de prevencgao, deteccao e tratamento da neoplasia. Nessa éptica, fatores como ser enfermeiro, atuar
na atencao basica por um periodo superior a dois anos, alto grau de lesao, exposicao dos exames em
meios de comunicacao e agilidade influenciam positivamente nesse monitoramento. Todavia, apesar
de grande cobertura das equipes de salude da familia, agbes inadequadas sao fatores limitantes a
regido de saude nordestina, como a influéncia dos determinantes sociais de saude, especialmente os
socioeconomicos. Dessa forma, o curto periodo dos profissionais em uma ESF devido a baixa
atratividade e o diagnéstico tardio sdo entraves para o monitoramento do CCU, porém, ainda assim a
APS é referéncia no que tange ao controle dessa condigéo de saude'®.

CONSIDERACOES FINAIS

E notéria a importancia da APS na prevengdo do CCU, por meio do exame de rastreamento e
pela campanha de vacinagao contra o Papiloma Virus Humano (HPV), o que foi enfatizado em diversos
estudos. Muitos desses pesquisaram as regides Norte e Nordeste, as quais possuem maior indice de
mortalidade pela doenga. Os principais entraves encontrados foram os determinantes sociais de saude
desfavoraveis ao acesso das mulheres ao exame de rastreamento, baixo indice de escolaridade e

informacao acerca da importancia dele, caréncia socioeconémica e dificuldade de acesso em regides
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ribeirinhas, rurais e distantes. E necessario maior investimento na APS para que esta possa promover
uma maior resolutividade nos casos de cancer cervical, como abordado nos artigos. A principal
limitagdo encontrada durante a realiza¢@o desta revisao integrativa foi a restricdo das pesquisas a uma
regido especifica, como cidades do interior do Norte e Nordeste. Embora essas regides sejam as mais
acometidas, eles demonstraram que existe uma caréncia de pesquisas em regides mais abrangentes.
Assim, sdo necessarios mais estudos e a diminuicdo desses empecilhos para maior prevencao do CCU
no Brasil.
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