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APRE SENTACAO E OBSTETRICIA

O I Congresso Internacional de Ginecologia e Obstetricia (CONIGIO) consolida-se
como um marco na promo¢do do intercdmbio cientifico e técnico entre profissionais,
pesquisadores e estudantes dedicados a saude da mulher, reafirmando o compromisso da
comunidade académica e dos servigos de saude com a qualificacdo da atencdo ginecoldgica
e obstétrica. O evento surge em um momento historico de intensas transformacdes nos
modos de cuidar, ensinar e pesquisar em saude, exigindo reflexao critica sobre as praticas
clinicas, os modelos de formacdo e as politicas publicas voltadas a integralidade e
humanizag¢ao do cuidado.

O CONIGIO tem como missdo principal propc&cionar um espago de didlogo

interdisciplinar, ético e comprometido com a con etiva do conhecimento.

Reunindo especiali nacionais € i ve discussdes acerca

e expressam o esfor¢o de
diversas instituigdes e grupos de pe transformar a realidade da
saude da mulher sob diferentes persp ue abordam desde aspectos
clinicos e cirurgicos até dimensoes socia Iturais do cuidado, evidenciando
a complexidade e a abrangéncia da gine e obstetricia enquanto campo de saber e de
pratica. Tais contribui¢des revelam o papel estratégico da ciéncia na consolidacdo de
politicas publicas que assegurem o direito a saude integral, equitativa e de qualidade para
todas as mulheres.

Além de seu carater cientifico, o CONIGIO destaca-se pela valorizagdo da dimensao
humanista do cuidado. Ao promover debates sobre temas como parto humanizado, violéncia
obstétrica, direitos sexuais e reprodutivos, mortalidade materna e formagao profissional em

saude, o congresso reafirma a necessidade de construir praticas mais sensiveis, éticas e

centradas na mulher.
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MENC ()ES HONROSAS E OBSTETRICIA

Resumos Simples

1- Abordagem Diagnostica E Terapéutica Da Tromboflebite Pélvica Séptica Pos-

Parto: Evidéncias Da Ultima Década

Amanda Pacheco Picoli

2- Terapia Hormonal Na Menopausa: Um Equilibrio Entre Riscos E Beneficios
Giovanna Nagatsuka Guidini

3- Ablacio Endometrial Por Histeroscopia No Tratamento De Menorragia Refrataria

Julia Helena Estrella ’

Resumos Expandidos
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BENEFiCIOS DO ALEITAMENTO MATERNO EXCLUSIVO N@Sremics
PRIMEIROS SEIS MESES

Eixo: Educacao, formagao e praticas baseadas em evidéncias

Debora Rezende Rocha

Graduanda em Medicina pela Universidade Nove de Julho — UNINOVE, Sao Paulo, SP

Julia Helena Estrella

Graduanda em Medicina pela Universidade Nove de Julho — UNINOVE, Séo Paulo, SP

Talyta Kethyle dos Santos Silva

Graduanda em Medicina pela Universidade Nove de Julho — UNINOVE, Séo Paulo, SP

Bianca Helena Leao Nunes

Graduanda em Medicina pela Universidade Nove de Julho — UNINOVE, Sao Paulo, SP

Ynahe Cristine de Fontes Pereira

Enfermeira pelo Centro Universitario Adventista de Sdo Paulo - UNASP, especialista em UTI geral e gestdo
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Graduanda em Medicina pela Universidade Nove de Julho — UNINOVE, Sao Paulo — SP

Introduc¢dao: A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e o Ministério da Saude do Brasil
recomendam o aleitamento materno exclusivo (AME) até 0s 6 meses de idade, aléem de
recomendarem a continuidade do aleitamento materno (AM) até_os dois anos ou mais,
complementado com uma alimentacao adequada. O AME traz notorios beneficios para o
bindmio mae-bebe, protegendo os bebés contra a desnutricao e estabelecendo uma base
solida para a sua saude ao longo'da vida. A literatura destaca que os impactos do AME
incluem a redu¢ao des indices de mortalidade infantil, proteg¢ao contra infecgoes, diminuigao
do risco de doencasserdnicas, melhora do desempenho-da cavidade oral e dos niveis de
inteligéncia. O aleitamento materno desempenhaum papel aindaanais importante entre as
populacdes socialmente vulneraveis, especialmente nas.localidadeés onde as doencas
infecciosas e parasitarias sdo as prineipais causadoras de morte e o acesso a saude ¢ quase
inexistente. Além disso, o aleitamento materno oferece protecao as maes contra doengas
como diabetes e cancer de mama. Dessa forma, esse resumo simples visa analisar os
principais beneficios do aleitamento materno exclusive nos primeiros seis meses de vida,
com base em evidéncias cientificas recentes. Objetivo: Analisar os principais beneficios do
aleitamento materno exclusivo nos primeiros seis meses de vida, destacando seus impactos
na saude infantil, padrdes alimentares futuros e fatores associados a manutenc¢do da pratica,
com base em evidéncias cientificas recentes. Materiais e métodos: Trata-se de uma revisao
narrativa da literatura. A busca foi realizada nas bases PubMed e SciELO, contemplando
publicacdes entre 2020 e 2025. Foram utilizados os descritores “aleitamento materno”,
“aleitamento materno exclusivo”, “lactentes” e “beneficios a satide”, combinados pelo
operador booleano “AND”. Incluiram-se artigos originais e de revisdo, com texto completo
disponivel gratuitamente, publicados em portugués ou inglés, que abordassem os beneficios
clinicos, nutricionais e sociais do aleitamento materno exclusivo até os seis meses de vida.
Foram priorizados estudos brasileiros. Excluiram-se artigos que ndo estavam disponiveis
integralmente de forma gratuita, titulos ndo adequados ao tema, publicagdes de outros paises
e estudos que ndo abordavam diretamente os beneficios do aleitamento materno exclusivo.
Resultados e discussdo: A analise das evidéncias recentes mostra que o aleitamento
materno exclusivo (AME) até os seis meses de vida ¢ determinante para a saude da crianca
e da mae, trazendo beneficios imediatos e de longo prazo. Criangas amamentadas
exclusivamente nesse periodo apresentam menor risco de infecgdes e desnutricdo, com
estudos apontando reducdes significativas de morbimortalidade infantil, sobretudo em
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risco de doengas cronicas, melhor desenvolvimento neurologico e ganhos para a satde oral.
Dados de coortes brasileiras reforcam essas conclusdes: no sudoeste da Bahia, verificou-se
que criangas que receberam AME por menos de 120 dias tiveram um risco 194% maior de
introdugdo precoce de quatro ou mais alimentos ultraprocessados, enquanto aquelas
amamentadas entre 120 e 179 dias ainda apresentaram um risco 117% maior em comparacao
as que mantiveram AME até 180 dias ou mais. No estudo MINA-Brasil, conduzido com
criancas amazonicas, observou-se que filhos de maes primiparas tiveram 47% mais risco de
interromper o AME precocemente, € o uso de chupeta ja na primeira semana de vida elevou
em 79% o risco de cessacao do AME. Outro achado relevante foi que recém-nascidos que
receberam alimentacao pré-lactea tiveram um risco 70% maior de abandono precoce. Apesar
de todos os beneficios, as taxas de AME no Brasil permanecem aquém das metas globais: a
prevaléncia aos seis meses foi de apenas 10,8% na coorte MINA-Brasil e 11,9% entre
indigenas da coorte Terena, valores muito inferiores a média nacional de 45,8% (ENANI
2019) e distantes da meta da OMS de 70% até 2030. Consideracdes Finais: O estudo
evidencia que o aleitamento materno exclusivo nos seis primeiros meses ¢ fundamental para
a promocao da saude de criangas e maes. A analise permitiu compreender a importancia de
oferecer suporte continuo a amamentacdo e de considerar fatores sociais, culturais e
comportamentais que influenciam a adesdo ao AME. Os objetivos propostos foram
alcangados, demonstrando que iniciativas devincentivo, protecdo e educagdo voltadas a
amamentacdo .s80 essenciais. para garantir o desenveolvimento sauddvel da crianca e
fortalecer politicas publicas voltadas a promogao da alim‘entagéo eda nutr%g:ﬁo infantil.
Palavras-chave: Aleitamento Materno Excluswo Desenvolwmento 1nfant11 Lactente;
Promogao da saude alimentar ¢ nutr1010na1 o~
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM PRESTADA AS MULHERES
DURANTE O PLANEJAMENTO REPRODUTIVO FAMILIAR

Eixo: Saude sexual e reprodutiva da mulher

Claudia Valéria dos Santos

Enfermeira especialista em Estratégia Saude da Familia pela FITEC, Sao Paulo-SP
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Introdu¢do: Em janeiro de 1996 foi sancionada aslei n® 9.263, que regulamenta o
Planejamento Familiar no Brasil, direcionando suas acoes principalmente a mulheres entre
15 e 49 anos, periodo considerado reprodutivo. Essa assisténcia ndo se limita a prevencao
de gestacOes naowplancjadas, mas envolve também  orientagdess.sobre concepgao,
contracepcio e acolhimento humanizado, com comunicacdo¢lara e sem ruidos. Objetivo:
Descrever a importancia da assisténcia de enfermagem prestada asimulheres no contexto do
planejamento teprodutivo familiar. Materiais €, Métodes: Trata-se. deé uma revisdo
integrativa realizada” na Biblioteca Virtual em Satde (BVYS), wia Literatura Latino-
Americana e do Catibe ém Ciéncias da Saade (LILACS) ¢ Base de Dados de Enfermagem
(BDENF), utilizando 0s descritores. “Plangjamento familiar”, ‘‘Anticoncepcdo” e
“Enfermagem”. Foramincluidos artigos completos, gratuitosy,publicados nos ultimos 10
anos, e excluidos os duplicados, fora da tematica ou indisponiveis na integra, totalizando 7
artigos selecionados. Resultados e Discussao: Os achados evidenciam que a assisténcia de
enfermagem no planejamento reprodutivo ¢ fundamental para a promog¢do da saude e
fortalecimento da autonomia feminina. Os estudos demonstram que o enfermeiro tem papel
central nesse processo, pois € o profissional que mais se aproxima das mulheres durante a
Atengdo Bésica, conduzindo consultas'que possibilitam adentificar fatores de risco, orientar
sobre o uso correto dos métodos contraceptivos € apoiar a escolha mais adequada conforme
a realidade de cada paciente. As pesquisas relatam que a consulta de enfermagem vai além
da prescricdo ou encaminhamento, comstituindo-se em um espaco de didlogo, escuta
qualificada e acolhimento, onde a mulher pode expor dividas, crengas e expectativas
relacionadas a sua saude reprodutiva. Evidéncias também indicam que o enfermeiro, ao
desenvolver acdes educativas, contribui diretamente para a adesdo aos métodos escolhidos
e para a participacao ativa das mulheres no processo decisorio. A literatura aponta ainda que
quando a assisténcia de enfermagem ¢ pautada em uma linguagem clara, acessivel e
culturalmente adequada, ha maior compreensao das orientagdes e, consequentemente, maior
efetividade das a¢des de planejamento reprodutivo. Dessa forma, o trabalho do enfermeiro
transcende a dimensdo técnica, assumindo cardter educativo e humanizado, capaz de
promover saude integral, reduzir riscos e assegurar a liberdade de escolha das mulheres
quanto ao exercicio de sua sexualidade e reproducao. Consideracoes Finais: Os resultados
demonstram que a assisténcia de enfermagem no planejamento reprodutivo familiar ¢é
indispensavel para assegurar o acesso a informagdo, fortalecer a autonomia feminina e
promover praticas de satide mais seguras e humanizadas. A atuacio do enfermeiro, por meio



— T

I CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
de consultas e agdes educativas, favorece a escolha consciente do método contracept HTERICIA

adesdo ao cuidado e a prevencao de riscos, evidenciando sua centralidade na Aten¢do Basica.
Contudo, identificam-se desafios como a insuficiéncia de profissionais capacitados e a
limitagdo de estratégias educativas que atendam as diferentes realidades socioculturais.
Nesse sentido, sugere-se o fortalecimento da capacitacdo continua dos enfermeiros e a
ampliacao de praticas educativas inclusivas e acessiveis, de modo a potencializar a qualidade
da assisténcia prestada e garantir o pleno exercicio do direito ao planejamento reprodutivo.

Palavras-chave: Anticoncep¢do; Enfermagem; Planejamento familiar.
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TRATAMENTO DA SIFILIS NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
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Introducao: A sifilis ¢ uma Infec¢ao Sexualmente Transmissivel (IST) causada pela bactéria
Treponema pallidum, marcada por multiplas fases clinicas e potencial para evoluir com
complicacdes graves quando ndo diagnosticada e tratada precocemente. Apesar dos avangos
na medicina, ainda representa um desafio importante para a saude publica no Brasil,
evidenciado pelo aumento dos cases‘adquiridos, gestacionais e congénitos. Entre os
principais obstdculos estdoro.diagnéstico tardio, 0 acesso limitado ao tratamento e a baixa
adesdo terap€utica, sobretudo entre gestantes e seus parceiros. Esses fatores reforcam a
necessidade de uma atuacdo estratégica ¢ integrada. Diante das dificuldades para reduzir a
incidéncia da doenga, torna-se essencial valorizar ¢ difundir experiéncias exitosas. O
compartilhamento despraticas bem-sucedidas pode faverccer asreplicacdo de estratégias
eficazes por outro$ profissionais da satde, fortaleeendo a respostascoletiva no controle da
sifilis. Objetivo: Relatar a experiéncia de uma coordenadora da area técnica de saude da
mulher na identificagdo e superacao de entraves relacionados ao tratamento da sifilis na
Atencdo Primaria a Saide em um municipio da Bahia. Materiais e métodos: Trata-se de um
estudo descritivo, do tipo relato de experiencia, fundamentado na vivéncia profissional de
uma coordenadora da area técnica de satide da mulher em um municipio do estado da Bahia.
A experiéncia relatada refere-se a identificacdo.e enfrentamento de entraves relacionados a
administragdo da penicilinabenzatina nas Unidades Basicas de Saude (UBS), especialmente
em contextos em que ndo havia a presenga de profissional médico. As a¢des descritas foram
desenvolvidas ao longo do ano de 2017 em parceria com diferentes atores institucionais,
incluindo o Conselho Regional de Enfermagem da Bahia (Coren-BA), a Diretoria de
Atengdo Especializada (DAE) e a gestdo do hospital e maternidade de referéncia do
municipio. Por se tratar de um relato de experiéncia, ndo houve envolvimento direto de
sujeitos de pesquisa, ndo sendo necessaria a submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa.
Resultados: Diante de relatos de gestantes e denuncias registradas na ouvidoria do
municipio sobre a dificuldade de acesso ao tratamento da sifilis, especialmente quanto a
administracao da benzilpenicilina nas Unidades Basicas de Satde (UBS) quando ndo havia
a presenga de um médico, identificou-se a necessidade de realizar uma reunido com
enfermeiros e técnicos de enfermagem das unidades para compreender os motivos que
levavam a recusa da administragao da medicagao na auséncia de profissionais médicos. A
escuta qualificada revelou como principais entraves a falta de conhecimento dos enfermeiros
sobre o respaldo legal de suas atribuicdes, a auséncia de capacitacdo especifica, a
inexisténcia de caixas de emergéncia nas unidades e as dificuldades de articulacdo com a
rede de urgéncia e emergéncia do municipio. Diante desse cendrio, foram definidas
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realizagdo de reunido com o Coren-BA para esclarecimentos sobre respaldo legal e
responsabilidades dos profissionais de enfermagem na prescricdo e administracdo da
penicilina, a capacitacdo de toda a equipe de enfermagem com o tema “Prescricdo e
administracdo de penicilina na Aten¢do Primdaria a Saude (APS) pelos profissionais de
enfermagem” e a disponibilizacdo de caixas de emergéncia completas, conforme diretrizes
do Ministério da Saude, em todas as UBS do municipio. Além disso, foi elaborado e
implementado um protocolo assistencial especifico para o tratamento da sifilis nas unidades,
bem como realizado alinhamento com a DAE para defini¢do do fluxo de atendimento em
casos de reacdes anafilaticas. Também foi promovida reunido com a gestao do hospital e da
maternidade de referéncia, com o objetivo de pactuar o fluxo para realizagdo do
procedimento de dessensibilizagdo da penicilina, quando indicado. Como resultados,
destacam-se a garantia do tratamento da sifilis para gestantes e seus parceiros em todas as
UBS do municipio, a capacitagdo integral das equipes de enfermagem, a padronizacao dos
fluxos de atendimento as urgéncias e a disponibilizacdo adequada de caixas de emergéncia.
Conclusido: A experiéncia demonstrou que a falta de conhecimento dos profissionais de
enfermagem sobre suas atribuicdes pode comprometer a qualidade do cuidado e gerar
implicagdes legais. Destaca-se a relevancia do papel do gestor na identificacdo e
enfrentamento das barreiras que comprometem a qualifica¢ao da satde publica e a efetiva
implementagdo de estratégias de controle da sifilis. Além disso, torna-se fundamental a
publicacdo e disseminag@o de.iniciativas exitosas, come.a apresentada neste trabalho, a fim
de promover'a troca de experiéncias e subsidiar intervencdes replicaveis que contribuam
para a mudanga do cenario epidemiologico dasifilis no Brasil.s ' ‘
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Introducao: A atengdo ao pré-natal ainda apresenta fragilidades, sendo um dos principais
fatores associados a ocorréncia de mortes maternas por causas hipertensivas, hemorragicas,
infecciosas e outras complicagoes diretas. Observa-se que 0 numero de consultas realizadas
durante a gestagaoresta. diretamente relacionado a. redu¢ao dasmeortalidade materna. O
acompanhamento qualificado possibilita orientar, acolher e instrumentalizar a gestante para
assumir uma participacao ativa eém seu processo de cuidado, favoreeendo a adocao de habitos
saudaveis, a prevencao de complicagdes € a promogao da seguranca gestacional. Objetivo:
Identificar as'estrat€égias da enfermagem na assisténcia ao pré-natalna atengao primaria a
saude. Materiais e métodos Trata-se de uma revisao integrativa realizada nas bases de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéneias'da Saude (LILACS) e Base de Dados
de Enfermagem (BBENF), utilizando os Deseritoresem Ciéncias da Saude (DeCS):
“Atencdo Primaria a Saude”; “Cuidado Pré-natal” e “Enfermagem”, utilizando o operador
booleano “AND”. Para a sclecdo dos estudos, foram estabelecidos como critérios de
inclusdo: artigos publicados em portugués, cem "texto completo disponivel e que
apresentassem relevancia em relacdo ao objetivo proposto. Ja os critérios de exclusdo
consideraram publica¢des incompletas, duplicadas ou que nao apresentavam embasamento
teorico consistente. A partir desses parametros, foram inicialmente identificados 1.028
artigos, que, apos a aplicagdo dos critérios, resultaram em 8§ estudos selecionados.
Resultados e discussiao: Os estudos analisados evidenciam que um pré-natal de qualidade
vai além do niimero de consultas realizadas, destacando a necessidade de estratégias de
enfermagem que priorizem o acolhimento, 0 dialogo, a educag¢do em satude e a construgio
de vinculo entre a gestante e a equipe. Os autores relatam que a participagdo em grupos de
gestantes, aliada ao envolvimento da familia, contribui para um atendimento mais
humanizado, favorecendo a autoconfianca, a seguranca e o0 engajamento ho
acompanhamento gestacional. Além disso, os estudos ressaltam que a inser¢cao das gestantes
em atividades educativas acompanhadas por familiares promove responsabilidade
compartilhada pelo cuidado, fortalecendo vinculos e ampliando a confianga no atendimento.
Entretanto, os autores também destacam desafios enfrentados na atencao basica, como a
caréncia de recursos humanos e materiais, a sobrecarga de atividades e as limitagdes
relacionadas a formagao continuada dos profissionais. Nesse sentido, os estudos discutem
que a implementacao de agdes diferenciadas, como orientagdo individualizada, grupos
educativos, integracdo familiar e trabalho interprofissional. Consideragdes finais: Conclui-
se que a atuacao do enfermeiro na assisténcia pré-natal configura-se como estratégia
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praticas como acolhimento, escuta qualificada, orientacdo individualizada, atividades
educativas e integracdo familiar constituem recursos fundamentais para a construg¢do de
vinculos sdlidos e para a participagdo ativa da gestante em seu processo de cuidado.
Entretanto, persiste o desafio de superar limitagdes estruturais, como a escassez de recursos
humanos e materiais, a sobrecarga de atividades e a insuficiéncia de formagao continuada.
Diante desse cendario, sugere-se como caminho a investigagdo e implementacdo de
estratégias diferenciadas de enfermagem, aliadas a politicas publicas que valorizem a
qualificacdo profissional, o estabelecimento de relagdes de confianga e a educacdo em satde
como eixo estruturante do pré-natal.
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Introdu¢ao: Durante o tratamento neoplasico de mama, a saude fisica se deteriora devido a
doenga e as alteragdes fisiologicas relacionadas a terapia, como oxigenacao tecidual
inadequada e/ou suporte sanguineo insuficiente aos tecidos musculares, definidos como
efeitos cardiotoxicos secundarios ao tratamento oncologico. Apesar da eficacia comprovada
da terapia antineoplasica (TAP) ndo-cirurgica do tecido mamario, por meio da quimioterapia
(QT) e radioterapia (RT), essas tém efeitos adversos nos desfechos cardiometabdlicos,
neuroenddcrinos e na qualidade de vida (QV) dessa populagdo acometida. Além disso,
devido a mudangas que ocorrem em todas as etapas do tratamento a partir do diagnostico, a
depressdo ¢ observada nessas pacientes, juntamente com as reagdes socioemocionais €
comportamentais. A maioria das pacientes oncologicas entra em processo depressivo apos
ter conhecimento do diagnostico nosologico e/ou como resposta ao agravamento e
progressdo da doenca. No entanto, diretrizes internacionais enfatizam que a realiza¢do de
exercicio fisico combinado (EFC), isto ¢, aerdbicos e anaerdbicos desempenha papel
adjuvante fundamental em pacientes submetidas a tratamento contra o cancer (CA).
Objetivo: Avaliar os potenciais efeitos do exercicio fisico combinado em mulheres com
oncogénese de mama submetidas a terapia antineoplasica. Materiais e métodos: Foi
realizada uma busca sistematizada nas bases de dados Scielo (Scientific Electronic Library
Online), PubMed (National Library of Medicine), Lilacs (Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude) e Medline (Sistema Online de Busca e Andlise de Literatura
Meédica), sendo as duas tltimas por intermédio da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), com
o recorte temporal entre agosto e setembro de 2025, para realizacdo de uma revisao
sistemadtica da literatura sobre os efeitos do EFC em mulheres com CA de mama submetidas
a TAP. Foram selecionados artigos publicados nos ultimos cinco anos, por meio da
combinag¢do dos seguintes descritores: “Exercicio”, “Neoplasias de mama”, “Quimioterapia
antineoplésica”, “Transtornos fisicos” e seus equivalentes em inglés e espanhol, assim como
suas combinagdes a partir do operador booleano “AND”. Os critérios de inclusdo utilizados
foram: artigos originais, restritos ao CA de mama e disponibilizados na integra
gratuitamente. Excluiram-se os artigos de revisao, relatos de casos, dissertagao de mestrado,
teses e aqueles cuja pesquisa envolveu menores de 18 anos, bem como estudos duplicados,
que utilizaram outros métodos de tratamento oncologico e/ou nao corresponderam ao tema
proposto. O processo de triagem e selecdo dos artigos que foram identificados e avaliado por
dois pesquisadores de forma independente e “cega” se deu da seguinte forma: inicialmente
foi realizada a andlise de titulo, no qual aqueles que ndo atenderam ao objetivo do presente
estudo foram prontamente eliminados. Em seguida, foi realizada a leitura dos resumos dos
artigos remanescentes. Por fim, realizou-se a analise minuciosa dos artigos que preencheram
os pré-requisitos de aprovagao nas etapas anteriores para definicao dos quais fariam parte do
estudo. Resultados e discussiao: Foram encontrados 96 artigos em sua totalidade de busca e
ao término das etapas de triagem supracitadas, foram selecionados 09 estudos para a presente
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revisdo. Por meio desses, foi possivel inferir que programas de educacdo, treinamento?ci

sensorio-motor, exercicios funcionais e de fortalecimento neuromuscular periférico
(membros superiores, inferiores e tronco), assim como treinamento muscular inspiratdrio
(TMI), com uso de dispositivo de carga linear pressorica (Threshold ou Powerbreathe)
produzem redugdo da gravidade dos sintomas e da percep¢do de esforgo, assim como
incrementa a reserva funcional global, melhora a QV, aperfeicoa a sensagdo de bem-estar
geral, a capacidade aerdbica, a forca e a flexibilidade neuromuscular, além de potencializar
o sistema imunologico, aumentar a densidade mineral 6ssea e atenuar os sintomas de nausea,
dor, distirbios do sono e diarreicos. Porém, compreender fisiologicamente como o EFC
influencia a fun¢do respiratoria e a tolerancia ao esforco fisico ainda carece de respostas
mais robustas da comunidade cientifica. Outro ponto importante citado na literatura ¢ a
relagdo entre EFC e a reducdo na sensacao de stress, de depressao e ansiedade. Além disso,
o EFC reduz o tempo de internagdo hospitalar, com consequente diminuicdo de custos e
maior rotatividade de leitos. Portanto, programas regulares de exercicios de moderada a alta
intensidade aplicados as pacientes alivia diversos sintomas da doenga, tornando-se
componente direto da reabilitacio, promovendo manutengdo ponderal adequada e
integridade neuromuscular, incremento da aptidao cardiopulmonar, diminui¢ao da sensacgao
de fadiga e melhorias no bem-estar psicossocial. Consideracdes Finais: O EFC modifica
positivamente parametros morfofuncionais, socioemocionais ¢ de QV de mulheres com
oncogénese de mama submetidas a TAP. Hé reducdo significativa de sintomas, tais como
inapeténcia, fadiga e distarbios do sono. Além disso, programas de EFC diminuem os niveis
de depressdo, ansiedade e stress. Dessa forma, o EFC deve ser considerado como uma
estratégia terapéutica adjuvante de grande relevancia e impacto, devendo ser destaque
durante a TAP. No entanto, a auséncia de protocolos terapéuticos consolidados e
sistematizados e/ou de estudos robustos com alto rigor metodolégico, assim como aqueles
de origem multicéntrica, controlados e randomizados dificultam sua reprodutibilidade nos
ambientes hospitalares.

Palavras-chave: Exercicio; Neoplasias de mama; Quimioterapia antineoplasica;
Transtornos fisicos
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Introducio: O exercicio fisico (EF) ja foi considerado um tabu para gestantes, pois se
acreditava que o mesmo poderia trazer riscos a mae e/oufeto, sendo assim desestimuladas a
qualquer forma de movimento em seu periodo gravidico, tornando-as sedentarias. No
entanto, esse pensamento esta se modificando, tendo em vista‘que os beneficios trazidos no
pré-natal, perinatal ‘e periodo puerperal superam seus possiveis riscos. Desta forma,
determinar o grau de EF ‘em gestantes parece ser o ponto inicial para compreensio,
prescri¢do e implementagdo desta, pratica. Entre_os beneficiosi’do EF durante o processo
gestacional, pode=se citar melhora do bem-estar geral, diminui¢do da sensagao de cansago ¢
de dorsalgias/lombalgias que decorrem da alteragdo do centro gravitacional, melhora na
qualidade no seno, bem como controle ponderal e glicémico. Portanto, a implementagao do
EF regular no perfodo gravidico parece,benefigiar tanto a mie quanto o feto de diversas
formas. Objetivo: Avaliar os potenciais efeitos, riscos e barreiras do exercicio fisico durante
o periodo gestacional. Materiais e métodos: Foi realizada uma busca sistematizada nas
bases de dados Scielo(Scientific Electronic Library Online), PubMed (National Library of
Medicine), Lilacs (Literatura Latino-Americana’ e do Caribe em Ciéncias da Saude) e
Medline (Sistema Online de Busca e Analise de.Literatura Médica), sendo as duas tltimas
por intermédio da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), com o recorte temporal entre agosto
e setembro de 2025, para realizagdo de uma revisao sistematica da literatura sobre os riscos,
barreiras ¢ beneficios do EF durante o periodo gestacional. Foram selecionados artigos
publicados nos ultimos cinco anos, por meio da combinacdo dos seguintes descritores:
“Barreiras de acesso”, “Beneficios do tratamento”, “Estado gravidico”, “Exercicio fisico”, e
seus equivalentes em inglés e espanhol, assim como suas combinag¢des a partir do operador
booleano “AND”. Os critérios de inclusdo utilizados foram: artigos originais, restritos ao
periodo gestacional e disponibilizados na integra gratuitamente. Excluiram-se os artigos de
revisdo, relatos de casos, dissertagdao de mestrado e teses, bem como estudos duplicados, que
utilizaram outros métodos de intervencdo e/ou ndo corresponderam ao tema proposto. O
processo de triagem e selecdo dos artigos que foram identificados e avaliado por dois
pesquisadores de forma independente e “cega” se deu da seguinte forma: inicialmente foi
realizada a andlise de titulo, no qual aqueles que ndo atenderam ao objetivo do presente
estudo foram prontamente eliminados. Em seguida, foi realizada a analise dos resumos dos
artigos remanescentes. Por fim, realizou-se a leitura minuciosa dos estudos que preencheram
os pré-requisitos de aprovagao nas etapas anteriores para defini¢ao dos quais fariam parte da
respectiva revisdo. Resultados e discussdo: Foram encontrados 122 estudos em sua
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totalidade de busca e ao término das etapas de triagem supracitadas, foram selecionad@§stEzgicia

artigos para a presente revisdo. Por meio desses, foi possivel inferir que antigamente, as
recomendacdes de EF a gestantes variavam de acordo com os contextos socioculturais
vividos a época. A maioria dos profissionais temia que a pratica de EF implicasse prejuizos
para o curso do ciclo gravidico-puerperal e aconselhavam, por conta disso, o repouso
absoluto para todas as gestantes. A partir do Século XX comecgaram a serem desenvolvidos
programas assistenciais que incluiam o EF como peca chave. O EF regular pode ser uma
estratégia valiosa adotada, sendo capaz de diminuir niveis de pressoricos, auxiliando no
controle e prevencao da pré-eclampsia, reduzir o stress oxidativo, otimizar a resposta imune
e a aptidao fisica, diminuir os sintomas gravidicos, assim como melhorar o controle ponderal
e glicémico, mantendo o seu condicionamento fisico pré-gestacional, com consequente
melhora da qualidade de vida (QV), evidenciada por questionarios qualitativos especificos
e validados. Outros beneficios do EF sdo o auxilio no retorno venoso, prevenindo o
aparecimento de varizes, fadiga e edema em membros inferiores, assim como maior
irrigacdo sanguinea placentaria. No entanto, o EF na gestacdo deve ser acompanhado por
uma equipe de satde multiprofissional qualificada, capaz de lidar com esse publico,
promovendo assim, uma pratica segura, prazerosa € sem qualquer anormalidade, mediante
acompanhamento continuo especializado. Dentre as contraindicacdes absolutas estdo
sangramento uterino de qualquer etiologia, placenta prévia, retardo do crescimento
intrauterino, sinais de insuficiéncia placentdria, rotura prematura de membranas, bem como
incompeténcia istmo-cervical. Jaentre as contraindicagdes relativas listam-se a hipertenséo
arterial sistémica refrataria a terapia medicamentosa, eclampsia, anemias, tireoidopatias e
diabetes mellitus nio controlada.;"Consideracées Finais: Gestantes de baixo risco devem
praticar EF durante o periodo gr"avidico. O mesmo promaove ineremento.do bem-estar geral,
reducdo da percepcao.dos sintomas, aumento a tolerancia ao esforgo fisico € melhora da QV,
além de atenuar eertas patologias gestacionais.\ Todavia, ¢ importante ressaltar que a
realizacdo de EF s8¢ deve ser realizada com acompanhamento multiprofissional, a fim de
garantir maiores niveis de seguranca e reducao de eventos adversos, sendo imediatamente
interrompido ao menor'sinal de instabilidade clinica. Por fim, € dever de profissionais da
saude encorajar seus clientes a contlnuar ou iniciar programas de EF, desde que
acompanhado e individualizado.

Palavras-chave: Barreiras de acesso; Beneficios do tratamento; Estado gravidico; Exercicio
fisico. ‘
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Introducao: A mortalidade materna continua sendo um'desafio de satide publica em diversos
paises, especialmente em contextos de maior vulnerabilidade social, onde o acesso aos
servigos de saude ainda ¢ limitado owdesigual. Apesar dos avancos.alcancados nas tltimas
décadas, muitas mulheres ainda enfrentam barreiras para um acompanhamento adequado
durante a gestacdo, o que impacta dirctamente em sua saude e na de seus filhos. O pré-natal,
enquanto estratégia central de cuidado, visa identifiear precoceémente riscos, orientar praticas
de saude e promover acdes que possam prevenir complicagoes obstétricas € garantir melhores
condicdes para of parfo e o pos-parto. No ,emtanto, a adesao insuficiente ou o
acompanhamento ‘fragmentado dificultam a efetividade dessa intervengdo, refor¢ando a
necessidade de ampliara conscientizagdo sobre sua relevancianA Organizacio Mundial da
Saude recomenda um namero minimo de consultas durante o periodo gestacional, mas nao se
trata apenas da quantidade de atendimentos, e sim da qualidade da assisténcia prestada,
abrangendo aspectos clinicos, educativos e psicossociais. Nesse cenario, a conscientizagao
da gestante, de sua familia ¢ da comunidadeé fundamental para que o pré-natal seja
compreendido como direito e ndo como privilégio, uma vez que sua realizacdo adequada
pode reduzir significativamente os indices de mortalidade materna e neonatal. Assim, a
relevancia deste estudo reside em discutir eomo a conscientizagdo pode contribuir para
transformar comportamentos, fortalecer politicas publicas e otimizar praticas profissionais,
reforcando que a informagdo ¢ ferramenta essencial para a promocao da saude e para a
reducdo das mortes maternas evitaveis. introducdo apresente a visao geral sobre o assunto,
indicando a relevancia da pesquisa. Objetivo: Analisar a importancia da conscientizacao
sobre o pré-natal como estratégia fundamental para a redu¢do da mortalidade materna.
Materiais e métodos: Trata-se de um estudo de revisao de literatura, realizado a partir da
analise de artigos cientificos publicados em bases de dados eletronicas, como Scientific
Electronic Library Online (SciELO). O levantamento foi conduzido utilizando descritores
relacionados a mortalidade materna, pré-natal, satde da mulher e politicas de saude,
associados por operadores booleanos como “AND” e “OR”, delimitando o recorte temporal
entre 2010 e 2023. Como critérios de inclusdo, foram selecionados estudos disponiveis em
texto completo, que abordassem a relagao entre o acompanhamento pré-natal e a reducao da
mortalidade materna, bem como intervengdes de conscientizagao. Foram excluidos estudos
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Resultados e discussdo: A andlise dos estudos revelou que a adesdo ao pré-natal esta
fortemente associada a melhores desfechos obstétricos e neonatais. Entre os principais
resultados encontrados, destacam-se a diminui¢do da incidéncia de complicagdes durante a
gravidez, o aumento da deteccdo precoce de condigdes como hipertensdo gestacional e
diabetes mellitus, além do fortalecimento do vinculo entre gestante e equipe de saude.
Observou-se também que a mortalidade materna, em grande parte, € decorrente de causas
evitaveis, como hemorragias, infec¢cdes e complicagdes hipertensivas, condi¢des que podem
ser monitoradas e prevenidas quando o acompanhamento pré-natal ¢ realizado de forma
adequada. No entanto, persistem desafios relacionados a falta de informagdo e a baixa
percepcdo de risco por parte de algumas gestantes, especialmente em regides mais
vulneraveis, o que reforca a importancia da conscientizacdo. Campanhas educativas, agdes
comunitdrias e a capacitacdo de profissionais de saude surgem como estratégias eficazes
para ampliar o entendimento da populagdo acerca da relevancia do pré-natal. Outro ponto
recorrente nos estudos € a importancia da humanizagao da assisténcia,e a adesao das gestantes,
reduz desigualdades e fortalece a confianca no sistema de satde. Dessa forma, a
conscientizagdo ultrapassa o campo individual e se transforma em instrumento coletivo de
transformagao social, contribuindo para a efetividade das'politicas publicas de satide materna.
Consideracdes Finais: O estudo demonstra que, ao fortalecer a percepcao das gestantes
quanto ao direito a assisténcia integral e de qualidade, cria-se um ambiente favoravel a
prevengao de complicagdes e a promocao da saude materna e neonatal. Conclui-se, portanto,
que os objetivos, foram alcangados, pois foi possivel destacar a relevancia do pré-natal ndo
apenas como pratica_assistencial, mas também ‘como instrumento’de empoderamento e
transformacio social. Investir em estratégias de conscientiiagéo representa um caminho eficaz
para reduzir desigualdades, consolidar politicas publicas e garantir que menos mulheres
percam suas vidas em decorréncia de causas evitaveis no periodo gestacional e puerperal.

Palavras-chave: Mortalidade materna; Pré-natal; Saude da mulher; politicas de satude.
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Introduc¢ao: A Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) ¢ a endocrinopatia mais comum
em mulheres em idade reprodutiva, com prevaléncia estimada entre 6% e 20%, conforme os
critérios diagnodsticos adotados. Caracteriza-se por alteragdes hormonais, resisténcia
insulinica e repercussdes metabolicas, que podem culminar emninfertilidade, diabetes tipo 2,
sindrome metabolica e distarbios cardiovasculares. ‘Além dos efeitos fisicos, a SOP
compromete a saude mental e a qualidade de vida, gerando ansiedade, depressdo e estigmas
sociais, muitassvezes associadosia padroes estéticos de, corpose belezay Nesse cendrio, a
Atengdo Primaria a Saude (APS) € espago fundamental para diagnostico precoce, promogao
da saude, prevencdo de complicagdes e acompanhamento longitudinal. A equipe
multiprofissional ‘assume papel estratégico ao integrar agoes climicas, educativas e
psicossociais, . reforgando o cuidado humanizado," (’)bje.tivoz Analisar o papel
multiprofissional na abordagem da SOP na atencao basica, destacando estrategias de cuidado
integral e humanizade:” Materiais e métodos: Estc_estudo trata-se de uma revisdo
bibliografica narrativa, a qual tem como objetivo realizar o levantamento de informagdes de
um tema, a fim de responder uma questao de pesquisa em especifico. A busca pelos estudos
foi realizada nas bases de dados PubMed, Siello buscados do Google, considerando
publicagdes dos ultimos cinco anos com descritores em portugués: “Sindrome do Ovario
Policistico”, “Equipe Multiprofissional” ‘‘Atenc¢ao Primaria a Saude” e “Satide da Mulher”.
Inicialmente, os artigos e documentos foram analisados por meio da leitura dos titulos e
resumos, com o objetivo de identificar aqueles que apresentavam relacdo com a tematica
proposta. Os estudos que preenchiam os critérios foram lidos na integra para extracdo e
organizacdo dos dados. Resultados e discussdo: Os estudos analisados apontaram que a
equipe multiprofissional, contribui de forma central para o diagnoéstico inicial da SOP,
utilizando anamnese detalhada, exame fisico direcionado e critérios clinicos estabelecidos,
mas que na APS, a consulta médica, de enfermagem, com nutricionistas e fisioterapeutas
permitem ndo apenas identificar sintomas, mas também acolher queixas e orientar o
tratamento interdisciplinar. Intervencdes educativas voltadas para mudangas no estilo de
vida, incentivo a pratica de exercicios fisicos e alimentacdo equilibrada mostraram-se
efetivas na reducdo de sintomas e no aumento da fertilidade. Além disso, a equipe tem papel
na prevencdo de complicagdes metabodlicas e na promocao de saude pré-concepcional,
auxiliando no planejamento familiar. Outra dimensdo relevante refere-se ao apoio
psicossocial: muitas mulheres associam a SOP a estigmas estéticos, como acne, obesidade e
hirsutismo, o que evidencia a importancia da escuta qualificada e do acolhimento
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humanizado para minimizar sofrimentos emocionais. Experiéncias relatadas em unitisdegaicia

basicas evidenciam que o acompanhamento continuo melhora a adesdo terapéutica, promove
maior vinculo com a equipe de saude e potencializa a integralidade da atencao.
Consideracdes finais: A equipe na APS exerce fungdo essencial na abordagem integral da
SOP, articulando dimensdes clinicas, educativas e psicossociais. O cuidado baseado em
acolhimento, escuta ativa e orientacdo continua fortalece a adesdo terapéutica, reduz
complicagdes metabdlicas e favorece a qualidade de vida. Além disso, a atuacdo
multiprofissional e interdisciplinar amplia a resolutividade da APS, garantindo nao apenas a
aten¢do ginecoldgica, mas também o suporte emocional das mulheres.

Palavras-chave: Equipe Multiprofissional; Sindrome do ovario policistico; Atengdo
primaria a satde; Saude da mulher.
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Introducio: O tratamento oncologico de mulheres e jovens € amplamente eficaz, mas deve-
se considerar que, a fertilidade pode ser afetada diretamente pelo cancer, atingindo a
fisiologia dos orgdos reprodutores. Com isso, a infertilidade pode impactar de forma
negativa os planos reprodutivos da mulher/ ou casal que‘ainda ndo constituiram uma familia.
Deve-se considerar uma preocupag¢do.com a infertilidade quando associada as intervengdes
terapéuticas, como a remog¢do dos 0rgaos reprodutivos; tratamentos combinados seja com
quimioterapia ou radioterapia, podendo levar a diminuicao do bem-estar psicoldgico. Nesse
contexto, ¢ imperioso mencionar 0s desafios emocionais, sociais € economicos, bem como,
a aceitacdo da deenca, a qualidade de vida daquelas que sobrevivem do cancer,
principalmente, nos.easos sem filhos. Por isso, € pertinente, destacar a importancia da
comunicagdo da equipe multiprofissional, em oferecer.apoio psicolégico e discutir sobre os
impactos na fertilidade e no tratamento com informacoes adequadas de forma humanizada.
Objetivo: Avaliar os impactos da infertilidade induzida pelo tratamento oncologico em mulheres
diagnosticadas com cancer ginecologico, considerando aspectos emocionais, sociais e de qualidade
de vida. Materiais e métodos: Este estudo trata-se de uma revisao bibliografica narrativa, a
qual tem como objetivo realizar o levantamento de informag¢oes de um tema, a fim de
responder uma questdo de pesquisa em especifico. A busca pelos estudos foi realizada nas
bases de dados PubMed, Scielo buscados do Google e Google académico, considerando
publicagdes dos ultimos cinco anos. Foram incluidos artigos € documentos governamentais,
ministério da saude e de secretarias de saude estaduais € municipais, disponiveis na integra,
nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Para a selecdo dos estudos, utilizaram-se as
seguintes palavras-chaves: cancer ginecologico; qualidade de vida; diagndstico precoce;
saude da mulher. Inicialmente, os artigos e documentos foram analisados por meio da leitura
dos titulos e resumos, com o objetivo de identificar aqueles que apresentavam relacdo com
a tematica proposta. Os estudos que preenchiam os critérios foram lidos na integra para
extragdo e organizacdo dos dados. Resultados e discussiao: Os estudos apontam que existe
uma dificuldade da equipe de saide em abordar questdes relacionadas ao planejamento
reprodutivo, com indicios de pacientes que recebem informagdes inadequadas ou conflitante
que no futuro podem gerar questionamentos, bem como, o aconselhamento e orientagdes
sobre os métodos para manter a fertilidade, o que pode ampliar o sofrimento e limitar a
tomada de decisdo da mulher durante o tratamento. Além disso, vale mencionar que o
diagnoéstico de cancer ginecoldgico em mulheres em idade reprodutiva tem um impacto
psicossocial significativo, com consequéncias emocionais como, por exemplo: estresse,
ansiedade, depressdo, inseguran¢a, medo da morte e perda fertilidade, principalmente, no
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que diz a respeito a, a imagem corporal e o comprometimento da identidade femg¥israraicia

Consideracoes Finais: Portanto, conclui-se que a infertilidade constitui um grande desafio
para a qualidade de vida das mulheres. Por isso, ¢ valido destacar a importancia do
aconselhamento especializado de forma interdisciplinar para maior adesdo ao tratamento € a
manuten¢do da tomada de decisdes ativas das mulheres sobre as estratégias de preservagao
e apoio psicossocial.

Palavras-chave: Infertilidade, Cancer ginecoldgico, Preservacao da fertilidade, Qualidade
de vida.
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introducdo: A gestagdo constitui um periodo singular na vida da mulher, caracterizado por
intensas transformagdes de ordem fisica, psicologica, social e cultural. Tais mudancas
refletem significativamente sobre sua qualidade de vida e bem-estar biopsicossocial,
demandando cuidados integrados e atengdo_especializada ao longo de toda a experiéncia
gestacional. Destartes & imprescindivel garantir cuidado integral a.gestante, com ou sem
comorbidades pré-existentes, que podem se agravar durantera gestacao e comprometer a
saude materno-infantil, refor¢ando a mecessidade de acempanhamento especializado e
continuo desde o planejamento reprodutivo até o pos-partos Portanto, considera-se que a
Atengdo primaria (APS) ¢ essencial para um pré-natal-de qualidade, adequado as
necessidades da gestante. Objetivo: Analisar os impactos positivos da atencao primaria a
saude no acompanhamento pré-natal, com énfase nos beneficios proporcionados as gestantes
portadoras de comerbidades pré-existentes ou desenvelvidas ao'longo da gestacdo.
Materiais e métodos: Este estudo trata-se de uma revisao bibliografica narrativa, a qual tem
como objetivo realizar o levantamento de informacdes de um tema, a fim de responder uma
questdo de pesquisa em especifico. A busca pelos estudos foi realizada nas bases de dados
PubMed, Siello buscados do Google e Google académico, considerando publicacdes dos
ultimos cinco anos. Incluiram-se artigos e;documentos oficiais disponiveis na integra em
portugués, inglés e espanhol. A sele¢ao dos estudos foi realizada a partir das seguintes
palavras-chave: gestagdo, comorbidades, aten¢@o primaria € APS. Inicialmente, os artigos
foram triados por meio da leitura dos titulos eresumos, com o objetivo de identificar aqueles
que apresentavam relagdo direta com a tematica proposta. Os estudos que atendiam aos
critérios de inclusdo foram posteriormente lidos na integra, permitindo a extracdo e
organizagdo dos dados relevantes. Resultados e discussdo: Os estudos analisados
evidenciam que cuidados personalizados, oferecidos mediante equipe multidisciplinar
qualificada durante o pré-natal, sdo cruciais para a identificacdo de fatores de risco e para
promocao de um ciclo gestacional saudavel. As intervencdes pré-natais contribuem para a
saude mental, e o empoderamento feminino e estado nutricional da gestante, além de
contribuir para prevenir a transmissao vertical de doencas. Consideracées Finais: Conclui-
se que, a assisténcia de uma equipe multidisciplinar qualificada na gestacdo, em mulheres
com ou sem comorbidades prévias se mostra eficaz. Portanto, persistem lacunas importantes,
ineficiéncia de deteccdo precoce da gestacdo e baixa aplicagdo de testes rapidos, e horarios
mais flexiveis para maior cobertura.

Palavras-chave: Atengao primaria; Comorbidades; Gestacao; Pré-natal.
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Introducio: A humanizagao do parto constitui uma abordagem essencial para garantir uma
assisténcia obstétrica baseada no respeito, na autonomia da mulher e na valoriza¢do de sua
experiéncia. Amparada por politicas publicas e diretrizes internacionais, essa perspectiva
busca ndo apenas reduzir intervencdes desnecessarias, mas promover um cuidado ético,
acolhedor e centrado na parturiente. Contudo, apesar dos avancos, persistem desafios na
pratica clinica, como relatos de violéncia obstétrica, condutas padronizadas e resisténcias
institucionais, o que evidencia a necessidade de reunir evidéncias atualizadas sobre a
efetividade da humanizagdo e seus impactos na experiéncia materna e nos desfechos
perinatais. Objetivo: Identificar as praticas de humanizacao dorparto e seus impactos na
experiéncia materna e nos desfechos_perinatais. Materiais e métodos: Trata-se de uma
revisdo sistematica daliteratura.nas bases de dados PubMedre Scopus, utilizando os
descritores ‘‘Parto Humanizado™ AND “Obstetricia™ AND “Gestantes” AND “Satde
Materna”. Os eritérios de inclusde,contemplaram artigos publicados entre 2018 e 2025, que
abordassem aspectos tedricos e praticos da humanizacdo no.contexto obstétrico, bem como
estudos que apresentassem resultados empiricos acerca da experiénicia materna durante o
parto e dos desfechos perinatais. Foram excluidos trabalhos ndo disponiveis na integra,
revisdes ndo sistematicas, artigos de opinido e estudos que nao tivessem como foco a
humanizagdo da assisténcia ao parto. Essa estratégia metodolégica assegurou uma sele¢ao
criteriosa e representativa da literatura mais relevante sobre o tema, que resultou na analise
de 5 artigos. Resultados e discussiao: Os estudos analisados evidenciam que a humanizagao
no atendimento ao parto é essencial para garantipiseguranga, bem-estar ¢ protagonismo as
mulheres, promovendo praticas que respeitam suas particularidades fisicas, emocionais e
culturais. A atuagdo dos profissionais de enfermagem, especialmente dos enfermeiros
obstétricos, foi destacada como fundamental para assegurar uma experiéncia positiva e
segura, por meio do acolhimento, escuta qualificada € uso de tecnologias leves e
intervengoes baseadas em evidéncias. As boas praticas incluem o parto na agua, o uso de
posi¢cdes ndo convencionais, o contato pele a pele, o clampeamento tardio do cordado
umbilical ¢ a amamentacdo precoce. Também se observou a reducdo de intervengdes
desnecessarias, como o uso rotineiro de medicamentos e procedimentos invasivos, ao passo
que houve um aumento na ado¢do de métodos nao farmacoldgicos para alivio da dor.
Consideracdes Finais: A revisdo proposta evidencia avancos na humanizacdo do parto,
especialmente no fortalecimento da autonomia da gestante, na valorizagdo da escuta ativa e
no estimulo a presenga de acompanhantes. Contudo, permanecem desafios relacionados a
barreiras institucionais, culturais e estruturais, além da persisténcia de praticas de violéncia
obstétrica. Conclui-se que a humanizacdo do parto constitui ndo apenas um modelo
assistencial, mas um imperativo ético e de saude publica, cuja efetivacdo depende de
investimentos continuos na formacdo profissional e de politicas publicas que garantam
condi¢des adequadas para sua plena implementagao.
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Introducio: A hipoglicemia neonatal ¢ um distirbio metabolico comum, definido pela
baixa concentragdo de glicose no sangue, essencial ao metabolismo energético e cerebral.
Pode ser transitoria, nos primeiros dias de vida ou persistente associada a prematuridade,
alteracdes do crescimento fetal, diabetes materna, erros metabdlicos e estresse perinatal. Os
sinais sao por vezes inespecificos, como hipotonia, choro intenso e recusa alimentar,
reforcam a importancia do diagndstico precoce € do monitoramento continuo. O manejo
adequado inclui incentivo ao aleitamento, terapia intravenosa com glicose e em casos
especificos, tratamento farmacologico ou cirtrgico, prevenindo complicagdes neurologicas
e favorecendo o desenvolvimento adequado. Objetivo: Identificar as principais evidéncias
sobre a hipoglicemia neonatal; com foco na fisiopatologia e nas estratégias de prevengao.
Materiais e métodos: O estudo constitui uma revisdo integrativa da literatura com
abordagem descritiva e exploratéria, realizada por meio desbusca sistemética nas bases
MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System .Online) ¢ LILACS
(Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéneias da Satide); utilizando os descritores
“Preven¢do”, “Reeém-Nascido” ¢ “Safide do Lactente; combinades pelo operador booleano
"AND". Foram incluidos artigos completos em portugués,.inglés e espanhol, publicados
entre 2020 e 2025 sobre hipoglicemia neonatal, excluindo-se estudos incompletos, de acesso
restrito, dissertacdes, revisoes e ndo relacionados ao tema. Dos 189 artigos triados por titulos
e resumos, 10 foram selecionados por relevancia . qualidade cientifica e analisados
integralmente para compor a revisdo. Resultados'e diseuss@ao: Os achados evidenciam que
a hipoglicemia neonatal permanece como um dos disturbios metabolicos mais prevalentes
em recém-nascidos, sobretudo em prematuros, bebés pequenos ou grandes para a idade
gestacional e filhos de maes diabéticas. Observou-se que, apesar de muitos casos serem
assintomaticos, a auséncia de diagndstico precoce pode resultar em complicagdes
neuroldgicas graves, reforcando a importancia do monitoramento continuo da glicemia.
Embora os glicosimetros sejam amplamenteutilizados, sua limitagdo em neonatos indica a
necessidade de métodos laboratoriais ou analisadores enzimaticos, que oferecem maior
precisdo. Quanto a prevencdo, destacam-se estratégias como a alimentacdo precoce, o
contato pele a pele, protocolos como a “Hora do Ouro” e o uso de gel de dextrose oral, que
reduziram episodios de hipoglicemia. J& praticas como clampeamento tardio, ordenha do
leite materno e controle glicémico intraparto ainda carecem de evidéncias consistentes. Além
disso, fatores maternos como habitos alimentares inadequados e uso de corticosteroides pré-
natais podem contribuir para o risco, refor¢ando a necessidade de cuidado individualizado.
Assim, a prevencdo e o manejo da hipoglicemia neonatal exigem abordagem multifatorial,
associando medidas clinicas baseadas em evidéncias com protocolos padronizados, a fim de
reduzir complicacdes, custos ao sistema de satde e impactos no neurodesenvolvimento a
longo prazo. Consideracoes Finais: A hipoglicemia neonatal ¢ um distirbio metabdlico
comum que exige atencdo multiprofissional e intervengdes baseadas em evidéncias para
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contato pele a pele, protocolos como a “Hora do Ouro” e alimentagdo precoce mostram
eficacia na estabilizacdo da glicemia. Compreender a fisiopatologia e aprimorar métodos
preventivos € essencial para um manejo seguro e o desenvolvimento saudavel do neonato.

Palavras-chave: Prevencao; Recém-Nascido; Saude do Lactente.
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Introduc¢ao: A menopausa representa uma fase naturalda vida da mulher, caracterizada pela
queda progressiva dos niveis hormonais, principalmente de estrogénio e progesterona, o que
pode acarretar sintomas fisicos, psiquicos e.metabdlicos significativos. A terapia hormonal
(TH) tem sido amplamente estudada.como estratégia terapeutica pasaimelhorar qualidade de
vida, reduzir Sintomas vasomotores, disturbios do sono € alteracoes do humor, além de
apresentar impacto no risco cardiovascular, na saude ossca e em desfechos cognitivos.
Contudo, a literatura aponta para uma relagdo complexa entre riscos e beneficios, variando
de acordo com a idade, tempo de inicio da terapia € condi¢des clinicas prévias das mulheres.
Assim, torna-se relevante analisar as evidéncias mais recentes acerca da utilizacdo da terapia
hormonal na menopausa. Objetivo: Avaliar, a partir da literatura recente, os riscos e
beneficios da terapiahermonal na menopausa, com focernos.desfechos cardiovasculares,
cognitivos e na qualidade de vida das mulheres. Materiais € métodos: Trata-se de uma
revisdo narrativa da literatura, realizada em bases de dados internacionais, com busca
utilizando os descritores: “Hormone Replacement Therapy” AND menopause AND (risks
OR benefits). Foram incluidos artigos publicados nos ultimes cinco anos (2020-2025), em
texto completo gratuito. A selec¢do resultouiem cinco estudos relevantes, incluindo revisoes
sistematicas, meta-analises e artigos de atualizac¢do cientifica, que abordam os principais
efeitos da terapia hormonal no periodo pos-menopausa. A analise priorizou a sintese
qualitativa das evidéncias sobre beneficios € riscos, sem aplicacdo de métodos quantitativos
tipicos de revisdes sistematicas. Resultados e discussdo: A terapia hormonal (TH)
demonstrou alta eficacia no alivio dos sintomas da menopausa, com uma eficacia de 96,05%
em formulacdes combinadas de estrogénio-progesterona. No entanto, 0s riscos
cardiovasculares variam significativamente com a via de administragdo. A TH oral esta
associada a um maior risco de tromboembolismo venoso (TEV) e embolia pulmonar,
enquanto a formulacdo transdérmica nao apresentou esse aumento. Uma metandlise também
aponta para um aumento no risco de acidente vascular cerebral (AVC) com a TH, um risco
confirmado por uma revisao sistematica com mais de 44.000 mulheres. Por outro lado, o
inicio precoce da TH , até 10 anos apds a menopausa, foi associado a uma menor mortalidade
geral (P = 0,02) e menos eventos cardiovasculares (P = 0,002). As evidéncias sobre o
impacto da TH na satide cognitiva permanecem conflitantes, e a duragao ideal do tratamento
ainda nao esta definida. Isso reforca a necessidade de individualizagdo da terapia, utilizando
a menor dose eficaz possivel e considerando o histérico clinico da paciente. Consideracdes
Finais: A TH na menopausa pode ser uma estratégia valiosa para aliviar sintomas e melhorar
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do tipo de terapia ¢ do momento de seu inicio sdo fundamentais para maximizar seus
beneficios. Por isso, a decisdo sobre seu uso deve ser cuidadosamente discutida entre
paciente e equipe de saude, considerando fatores individuais e evidéncias.
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Introducao: O diabetes mellitus gestacional (DMG) ¢ definida como intolerancia a glicose
diagnosticada pela primeira vez durante a gestacdo e representa uma das complicagdes mais
prevalentes no periodo gravidico. A condigdo esta asseciada.a repercussdes significativas
tanto para a made quanto para o recém-nascido, incluindo riscoraumentado de hipertensao
gestacional, pré-eclampsia, cesariana,Jmacrossomia, hipoglicemia neonatal e maior
predisposi¢do aesdeésenvolvimento futuro de diabetes tipo 2. Oudiagnostico precoce € o
manejo adequado do DMG sao fundamentais para reduzir complicagdes maternas e
neonatais, sendo o tema amplamente estudado nas ultimas décadas. Diante da relevancia
clinica e epidemiologica do DMG, torna-se essen¢ial revisar as evidéneias recentes sobre
seus métodos diagnosticos ¢ impactos nos desfechos gestacionaiss Objetivo: Analisar as
evidéncias disponiveis na literatura recente acerca do diagndstico do diabetes mellitus
gestacional e ‘sua associacdo com ecomplicagdes maternas € mneonatais, destacando
implicacdes clinicas e repercussdes para a saude da mae e do recém-nascido. Materiais e
métodos: Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, realizada por meio de busca em
bases de dados internacionais. Foram utilizados "0s descritores MeSH: "Diabetes,
Gestational" AND "Diagnosis" AND ("Pregnancy. Outcome" OR "Infant, Newborn"). O
recorte temporal considerou publicagoes dos ultimes cinco anos (2020-2025), disponiveis
em texto completo gratuito. A sele¢ao resultou em cinco estudos relevantes, incluindo
revisdes sistematicas, meta-analises e artigos de atualiza¢do, que abordam as implica¢des do
diagnostico do DMG e sua associagdo com,os desfechos maternos e neonatais. Resultados
e discussao: Uma meta-analise com mais de 7 milhoes de gestagdes confirma que o DMG
eleva o risco de complicacdes maternas € neonatais, mesmo sem uso de insulina, incluindo
cesariana (RC 1,16), parto prematuro (RC 1,51), macrossomia (RC 1,70), baixo Apgar (RC
1,43) e recém-nascido grande para a idade gestacional (GIG) (RC 1,57). Quando ha
necessidade de insulina, aumentam os riscos de GIG (RC 1,61), sindrome do desconforto
respiratorio (RC 1,57), ictericia (RC 1,28) e admiss@do em UTI neonatal (RC 2,29). O
rastreamento em uma etapa dobra a detec¢ao de DMG em comparacao a de duas etapas, mas
sua relagdo custo-beneficio permanece controversa. Uma revisdo sistematica demonstrou
que o diabetes pré-gestacional apresenta risco mais precoce € grave, com anomalias
congénitas, enquanto o DMG se associa principalmente a complicagdes do terceiro trimestre,
como parto prematuro (OR 1,73), GIG (OR 2,32) e pré-eclampsia (OR 1,39). Persistem
lacunas quanto a preven¢do de desfechos de longo prazo, como diabetes tipo 2 e doenca
cardiovascular materna, bem como obesidade e intolerancia a glicose em descendentes,
indicando a necessidade de estratégias mais eficazes de rastreamento e controle glicémico.
Consideracoes Finais: Esta revisdo abordou as atualizagdes mais recentes sobre o
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alta prevaléncia e relevancia em satide publica no Brasil. As evidéncias indicam que o DMG
¢ um importante determinante de desfechos adversos maternos e neonatais, mesmo em
mulheres ndo insulino dependentes, sendo ainda mais grave em pacientes que necessitam de
insulinoterapia. Entretanto, a escassez de evidéncias sobre complicagdes tardias reforca a
necessidade de acompanhamento pos-parto e controle glicémico rigoroso.

Palavras-chave: Diabetes Gestacional; Fatores de Risco; Resultado da Gravidez; Saude
Materna;
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Introduc¢do: A vaginite descamativa (VD) ¢é uma patologia do trato genital inferior,
considerada incomum e de etiologia desconhecida que causa inflamagao cronica da mucosa
vaginal. Tendo em vista sua baixa prevaléncia e a auséncia de sinais e sintomas definidores,
¢ frequentemente confundida com outras patologias ginecologicas. Nesse aspecto, conhecer
as caracteristicas clinicas e epidemioldgicas da VD ¢ fundamental para o adequado
diagnostico e tratamento dessas pacientes. Objetivo: Realizar uma revisdo descritiva de
literatura sobre a VD. Materiais e métodos: Trata-se de uma revisdo descritiva da literatura
realizada nas bases de dados Pubmed, Scielo, Lilacs e Latindex, de estudos publicados em
lingua portuguesa e em lingua inglesa a partir de 2018. Utilizou-se os seguintes descritores:
“vaginite descamativa’ e “desquamative vaginitis’. Os dados foram coletados na data de 19
de setembro de 2025. Ao fim foram selecionados 4 artigos que respondiam.aos interesses da
pesquisa. Resultados e diseussao: A VD € uma patologia ginecoldgica de etiologia
desconhecida earacterizada por inflamacao vaginal.cronica e descamacio vaginal acentuada.
A prevaléncia da VD.varia de 2 a 8% das mulheres nos estudos avaliados, todavia nio ha
estudos robustos que descrevam a real prevaléncia. As mulheres acometidas pelas VD
costumam relatar \corrimento vaginal \purulento/de coloragio amarelada ou esverdeada,
prurido vulvar que'pode variar de leve a intenso, muitas.vezes associado a sensacdo de
queimagio e irritagio persistente. A dispareunia relacionada a inflamacdo da mucosa vaginal
e ao ressecamento local costuma ser um dos sintomas mais relacionados a diminuigdo da
qualidade de vidas das mulheres com VD. Disuria e sangramento pos coito também podem
estar presentes. Além disso, os sintomas costumam ser cronicos com periodos de
exacerbagdo. Ao exame especular, observa-se eritema difuso e presenca de petéquias e areas
de descamacdo da mucosa. O pH vaginal costuma ser elevado, acima de 4,5. Ao exame
microscopico, observa-se um aumento . de leuedcitos polimorfonucleares e redugdo
significativa da flora de lactobacilos. O tratamento de primeira linha para a VD ¢é o uso de
cremes vaginais a base de corticoides por um periodo de 2 a 4 semanas. Antibidticos topicos,
como a clindamicina, podem ser utilizados em casos de desequilibrio bacteriano
concomitante. J& os estrogénios vaginais ficam reservados as mulheres pds-menopausa com
sinais de atrofia vaginal. As pacientes costumam apresentar melhora clinica apos o
tratamento, contudo, em alguns casos, ha necessidade de regimes intermitentes de tratamento
para o controle dos sintomas. Consideracdes Finais: A VD ¢ uma patologia genital de
etiologia incerta, de curso cronico e recidivante, com sintomatologia bastante importante,
que leva ao comprometimento da qualidade de vida das mulheres acometidas. A avaliacao
clinica e exame fisico detalhados sdo imprescindiveis para o correto diagndstico e manejo
adequado dessa doenga.

Palavras-chave: Doencas Vaginais; Ginecologia; Vaginite.
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Introducio: A vaginose citolitica (VC) ¢ uma condi¢ao ginecologica caracterizada pelo
aumento excessivo de lactobacilos vaginais associado a lise das células epiteliais vaginais.
O quadro clinico da VC ¢ semelhante a apresenta¢ao da candidiase vaginal, senda a ultima
mais frequente e mais conhecida. Por causa disso, a VC ¢ muitas vezes subdiagnosticada e
tratada de forma erronea. Assim, conhecer as caracteristicas € o0 manejo dessa patologia ¢
fundamental para o adequado tratamento das pacientes acometidas. Objetivo: Realizar uma
revisdo descritiva de literatura sobre a VC. Materiais e métodos: Trata-se de uma revisao
descritiva da literatura realizada nas bases de dados Pubmed, Scielo, Lilacs e Latindex, de
estudos publicados em lingua portuguesa e em lingua inglesa a partir de 2020. Utilizou-se
os seguintes descritores: “vaginose_.citoliticase, “cytolytic vaginosis”. Os dados foram
coletados na data de 19 de setembro de 2025. Aolﬁm«‘foram selecionados 5 artigos que
respondiam ao0s interesses da pesquisa. Resultados e discussdo: A VC € uma patologia
ginecoldgica pouco reconhecida,sendo’ caracterizada pelo ¢rescimento exacerbado de
lactobacilos "na mucosa vaginal. Essa hiperproliferacdo Jdeva a destruigao das células
epiteliais locais € & formacao de residuos celulares, resultando emdnflamagéo ¢ desconforto.
A populagdo afetada costuma ser de mulheres em‘idade reprodutiva, todavia sio poucos os
estudos disponiveis que avaliam a‘prevaléncia da VC. Os sintomas costumam ser de prurido
vulvovaginal intenso, disuria e dispareunia, associada a corrimento branco espesso.
Frequentemente, os'sintémas apresentam manifestacio eiclica com o periodo menstrual. Ao
exame fisico, observa-se hipervascularizagao e irritagao vulvovaginal além do corrimento ja
descrito. A microscopia optica, é possivel observat hiperproliferacio de lactobacilos, citolise
e auséncia de leucocitos. O pH costuma ser acido, 0 que auxilia na diferenciagdo da VC a
candidiase vulvovaginal. O objetivo do tratamento € elevar o pH vaginal e reduzir a
superpopulagio de lactobacilos, sendo 0 banho de assento ou duchas vaginais a base de
bicarbonato as op¢des de primeira linha. O uso de antibiéticos ou antifiingicos ndo encontra
respaldo na literatura. Além disso, a auséncia de melhora clinica com o uso prévio de
antifingicos favorece o diagndstico de VC. Ainda, tendo que em vista que a VC ndo ¢ uma
doencga sexualmente transmissivel, ndo ha indicagdo de tratamento do parceiro sexual. O
tratamento costuma ser resolutivo, todavia ha casos descritos de recidiva especialmente em
pacientes imunossupressas. Consideracdes Finais: A VC ainda ¢ uma patologia pouco
conhecida e por apresentar caracteristicas semelhantes a candidiase vaginal, a anamnese e o
exame fisico detalhados sdo fundamentais para o correto diagnostico, visto que apresentam
tratamentos diferentes.
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Introducao: A sifilis gestacional persiste como um importante problema de satde publica
no Brasil, apresentando impacto significativo entre adoleseentes, grupo etario especialmente
vulneravel em razao de fatores sociais, bioldgicos e da limitacdo de acesso aos servigos de
saude. Apesar da.disponibilidade.de meétodos diagnosticos e terapcuticos eficazes, a
incidéncia da infec¢ao tem aumentado nas ultimas décadas, refletindo falhas na prevencao,
no rastreamento e no acompanhamento das gestantes durante o_pré-natal. Nesse contexto,
compreender 0 comportamento epidemiologico dassifilis gestacional em adolescentes torna-
se essencial para subsidiar estratégias de intervengdo ¢ controle, reduzindo complicagdes
maternas, fetais € neonatais. Objetivo: Investigar a prevaléncia da sifilis gestacional em
adolescentes de 15 a 19 anos, analisando sua distribuicdo temporal € evolucdo, de forma a
contribuir para o plangjamento de estratégias deprevencioecontrole. Materiais e métodos:
Estudo epidemiolédgico, descritivo, transversal e retrospectivo. Os dados foram obtidos no
Sistema de Informag¢do de Agravos de Notificagdo (SINAN), contemplando os casos
registrados em adolescentes de 15 a 19 anos. Avaliaram-se a frequéncia anual e a evolugdo
dos casos notificados no periodo. Resultados e discussao: A analise da distribuicdo anual
dos casos de sifilis gestacional em adolescentes evidencia uma tendéncia de crescimento
consistente entre 2015 e 2019, atingindo 9.417 notificacdes no ultimo ano do periodo. Em
2020, observou-se queda de 26,1% (6.963 casos), possivelmente relacionada a pandemia de
COVID-19, que reduziu o acesso ao pré-natale atestagem, gerando provavel subnotificacao.
Nos anos seguintes, verificou-se recuperagao, com aumento de 25,5% em 2021 (8.742 casos)
e novo pico em 2023 (11.842 casos), representando crescimento de 35,4%. No que se refere
a evolugdo, 51,5% (37.911) dos casos evoluiram para cura, enquanto 48,5% (35.701) nao
tiveram registro de desfecho. Registraram-se ainda 28 obitos diretamente relacionados ao
agravo (0,038%) e 26 (0,035%) atribuidos a outras causas. Consideracoes Finais: Os
resultados apontam influéncia da pandemia na reducdo temporaria das notificagdes, seguida
de aumento expressivo nos anos subsequentes. A elevada propor¢ao de casos sem desfecho
registrado revela fragilidades na vigilancia epidemioldgica e no acompanhamento das
gestantes. Apesar da baixa ocorréncia de oObitos, esses dados refor¢am a necessidade de
diagnodstico precoce, tratamento oportuno e fortalecimento das politicas publicas que
ampliem o acesso ao pré-natal qualificado e a educacao em saude, reduzindo o impacto da
sifilis gestacional em adolescentes.
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Introducio: O parto cesdreo ¢ uma intervengdo médica invasiva de resolugdo da gestacao.
Essa modalidade de parto pode ocorrer por condi¢des clinicas de necessidade de interrupgao
cirtrgica da gestacao, por situacdes de risco a vida da mae ou do feto, ou por desejo materno.
Quando mal indicado, pode levar a resolugdo precoce da gestagao além de privar a mae e o
concepto do mecanismo fisioldégico e hormonal do parto vaginal. Objetivo: Descrever a
distribui¢do percentual de motivos de parto cesareo no Brasil no ano de 2019. Materiais e
métodos: Trata-se de um estudo observacional transversal realizado a partir da Pesquisa
Nacional de Saude de 2019 (PNS 2019), uma pesquisa por amostra de domicilio, com dados
disponiveis abertamente no site do nstituto Brasileiro de Geografia,e Estatistica (IBGE).
Buscou-se a se¢ao de informagoes sobre pré-natal, selecionando-se os valeres de mulheres
com parto cesareo, por motive de parto cesareo. As varidveis foram fornecidas em nameros
percentuais ‘diretamente pelo sistema, assim como as tabelas contendo o conjunto de
resultados. Os dados*foram posteriormente avaliadds por estatistica.descritiva. Resultados
e discussdo: Do total de partos cesarcos relatados na pesquisa nacional no ano de 2019,
36,6% foram por indicagdo médica por.complicagdesna gravidez ou no trabalho de parto,
enquanto 15,3% foramgpor indicacdo médica devido a mulher nio tef entrado em trabalho
de parto. As cesareas realizadas por motivo materno de nao querer sentir a dor do trabalho
de parto corresponderam a 14,5%. Aquelas que ja tinham cesareas prévias e por isso
realizaram o procedimento novamente totalizaram 11,8%. 10,4% realizaram parto cesareo
por escolha do médico. Por fim, 5,9% das mulheres realizaram o procedimento por desejo
de ligadura tubaria. O restante de 5,5% realizou essa modalidade de parto por motivos nao
especificados. Os resultados observados estao de acordo com os achados epidemioldgicos
encontrados em pesquisas regionais sobre o tema. Consideracdes Finais: Observou-se que
a maioria dos partos cesareos relatados ocorreu devido a indicagdo médica, seja por
complicacdes, seja por auséncia de entrada em trabalho de parto. O desejo materno pelo
procedimento também foi expressivo, relacionado a ndo querer sentir a dor do parto vaginal.
E importante que mais estudos explorem os motivos do parto cesareo em diferentes recortes
regionais e temporais.

Palavras-chave: Cesarea; Gestacdo; Plano de parto.

Referéncias:

BLACK, Mairead et al. Planned cesarean delivery at term and adverse outcomes in
childhood health. Jama, v. 314, n. 21, p. 2271-2279, 2015.

QUINLAN, Jeffrey D.; MURPHY, Neil J. Cesarean delivery: counseling issues and
complication management. American family physician, v. 91, n. 3, p. 178-184, 2015.



— T

. . X X A ICONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
TURNER, Michael J. Delivery after a previous cesarean section reviewed. Internatigitireraicia

Journal of Gynecology & Obstetrics, v. 163, n. 3, p. 757-762, 2023.




— T

I CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
E OBSTETRICIA

PERCENTUAL DE PARTOS PRE’-TERMO DE ACORDO COM
CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS DAS MAES EM 2019

Eixo: Humanizagao e seguranca no parto e nascimento

Leticia Esmério Olmedo

Graduanda em Medicina pela Universidade Federal de Santa Maria — UFSM, Santa Maria-RS
Vinicius Goldschmidt

Graduando em Medicina pela Universidade de Passo Fundo — UPF, Passo Fundo-RS

Mateus Antonio Pinheiro Pedro

Graduado em Medicina pela Universidade Federal de Santa Maria — UFSM, Santa Maria-RS.

Introducio: O parto pré-termo constitui em parto que ocorre antes de 37 semanas de idade
gestacional. Ele pode ser ocasionado por diferentes condi¢des clinicas, como trabalho de
parto pré-termo, infec¢do intrauterina ou incompeténcia istmocervical. Haja vista que o feto
ainda ndo concluiu seu desenvolvimento maximo nessa idade gestacional, o parto pré-termo
esta relacionado a maior mortalidade neonatal e complicagdes no neurodesenvolvimento do
concepto. E necessario, portanto, avaliar demograficamente as diferencas de incidéncia
desse tipo de parto.de acordo comscaracteristicas populacionais. _Objetivo: Descrever
demograficamente o percentual de partos pré-termo segundo.cor ¢ nivel. de instru¢ao das
mulheres. Materiais e métodes: Trata-se de um estudo transversal realizado a partir da
Pesquisa Nagional de Saude de 2019, uma pesquisa.brasileira por amostra de domicilio, com
dados disponiveis abertamente no Sistema IBGE de Recuperagao Autematica (SIDRA). A
edicio mais recente dameferida pesquisa se deu no-ano de 2019.Para o estudo em questio,
foi selecionado 0 rol de informagdes sobre pré-natal, selecionando-se os nimeros
percentuais de mulheres .com idade gestacional referida inferior a 37.semanas no momento
do parto. Foram analisadas as varidveis cor/raga ¢ nivel de instru¢do. Os dados foram
fornecidos em tabelas diretamente pelo sistema utilizado, sendo avaliados por estatistica
descritiva. Resultados e discussdo: O percentual total de partos pré-termo no Brasil no ano
de 2019 foi de 14,9%. Nas mulheres autodeclaradas braneas, essc namero foi de 13,8%. Nas
autodeclaradas pretas, 13,7%. Nas autodeclaradas pardas, 15,8%. Segundo nivel de
instrugdo, o parto pré-termo ocorreu em 1 1% das mulheres com nivel superior completo, em
14,1 % nas com médio completo ¢ superior incompleto, 15,4% nas com fundamental
completo e médio incompleto e em 20,8% naquelas sem instrugdo ou com fundamental
incompleto. Os resultados observados estao de acordo com os achados epidemioldgicos
encontrados em pesquisas regionais sobre o tema. Consideracdes Finais: Observou-se que
em 2019 houve maior percentual de partos pré-termo em mulheres autodeclaradas pardas e
naquelas com menor nivel de instrugdo, principalmente naquelas sem instru¢ao ou com nivel
fundamental incompleto. Nota-se clara disparidade social na distribuig¢do desse tipo de parto,
o que pode ser reflexo das diferengas de acesso a servigos de saude ou de pré-natal de
qualidade em determinados recortes populacionais.

Palavras-chave: Analise demografica; Gestacao; Parto pré-termo.
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Introducido: A correcdo endoscopica de malformagdes uterinas, principalmente pela
histeroscopia e laparoscopia, representa avanco relevantesna medicina reprodutiva. Essas
anomalias, presentes em 4% a 7% das mulheres e em até 25% das.com infertilidade ou perdas
gestacionais, estdo associadas a desfechos_adversos, ‘como abortos recorrentes e parto
prematuro. As técnieas. minimament€ invasivas revolucionaram o.tratamento, oferecendo
seguranga, eficacia e recuperacao rapida. A histeroscopia destaca-se como método de
escolha para © septo uterino,senquanto a laparoscopia mantém. papel €ém casos mais
complexos. Bvidéncias demonstram melhora consistente da: fertilidade, com aumento de
concepgOes espontaneas, melhores resultados em’ reprodugao assistida e reducdo de perdas
gestacionais. Ainda@assim, recomenda-se individualizar a indicag#o, sobretudo em pacientes
assintomaticas. /Assim, a Corre¢ao endoscopica consolida-se com@estratégia promissora no
manejo das anomaliasditerinas, com impacto positivo_sebre os desfechos reprodutivos.
Objetivo: Avaliar o impacto da correg¢ao endoscopica de malformacdes uterinas sobre a
fertilidade feminina, com énfase nos desfechos reprodutivos. Materiais e métodos: Revisao
narrativa da literatura, baseada em artigos cientificos € documentos institucionais sobre
técnicas endoscdpicas de correcdo de malformacOes uterinas € seus efeitos na fertilidade.
Foram incluidos estudos, sobretudo' sobre: histeroscopia, abordando taxas de concepgao
espontanea, reproducdo assistida e resultados gestacionais. A busca em bases nacionais e
internacionais utilizou descritores DeCS pertinentes, contemplando estudos retrospectivos,
séries de casos e diretrizes recentes. Resultados e discussdo: A andlise dos estudos
demonstra que a correcdo endoscopica de malformagdes uterinas, sobretudo por
histeroscopia, estd associada a melhora significativa nos desfechos reprodutivos. A técnica
se mostra altamente eficaz no tratamento do septo uterino, reduzindo taxas de aborto
recorrente ¢ aumentando as chances de concepgdo espontinea. Diversos trabalhos
evidenciam também impacto positivo em ciclos de reprodugdo assistida, com maiores taxas
de implantacdo embrionaria e gravidez clinica apds a correcdo anatomica. A laparoscopia,
embora menos utilizada, mantém relevancia em anomalias complexas, como tutero bicorno,
ou em situagdes associadas a alteragdes tubarias e ovarianas, funcionando de forma
complementar a histeroscopia. Apesar da consisténcia dos resultados, a literatura refor¢a que
a indicacdo cirurgica deve ser individualizada, j4 que ndo hé consenso sobre a necessidade
de intervengdo em pacientes assintomaticas. Limitagdes metodoldgicas, como amostras
pequenas e predominio de estudos retrospectivos, ainda dificultam conclusdes definitivas.
Mesmo assim, o conjunto das evidéncias aponta a correcdo endoscopica como estratégia
eficaz e promissora no manejo das malformagdes uterinas, contribuindo para a otimizagao
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estratégia eficaz e segura para o manejo das malformagdes uterinas, demonstrando impacto
positivo na fertilidade feminina e na qualidade dos desfechos gestacionais. A histeroscopia
destaca-se como técnica de primeira escolha para anomalias como o septo uterino, pela
elevada eficicia reprodutiva e baixa morbidade, enquanto a laparoscopia mantém
importdncia em casos mais complexos. Embora a literatura apresente limitagdes
metodolégicas, os resultados disponiveis sdo consistentes e reforcam a relevancia clinica
dessa abordagem. Ainda se faz necessdria a realizacdo de estudos prospectivos e
randomizados que permitam padronizar protocolos e consolidar a correcdo endoscopica
como pratica de referéncia em medicina reprodutiva.

Palavras-chave: Anomalias Congénitas; Histeroscopia; Infertilidade Feminina;
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Introducio: O periodo pds-parto envolve intensas transformagdes fisioldgicas que exigem
acompanhamento adequado para prevencdo de complicacoes. Entre estas, a retengdo de
restos ovulares e placentarios merece destaque, pois pode ocasionar hemorragias
persistentes, infecgdes, subinvolugde uterina ve comprometimento da fertilidade. A
curetagem uterina, amplamente utilizada, apresenta limitacdes como risco de perfuragio,
formagdo de sinéquias e necessidade de procedimentos adicionais. Nesse contexto, a
histeroscopia surge como alternativa diagnéstica.c terapéutica inovadora, por possibilitar
visualizacao direta.da cavidade uterina, remocao precisa de produtos.retidos e menor taxa
de falhas. Além de favorecer a seguranca do tratamento, contribui para preservagdo da
fungdo reprodutiva e para praticas menos invasivas e mais humanizadas. Assim, torna-se
relevante avaliar seu papel no manejo pos-patrto e'sua contribuicde’para a qualidade da
assisténcia ginecologica. Objetivo: Avaliar a aplicabilidade da histeroscopia no pos-parto
como método diagnéstico e terapéutico para identificagao € remocao de restos ovulares e
placentarios, visando maior precisdo diagnostica, redu¢ao de complicagdes e melhora do
progndstico materno. Materiais e métodos: A ‘revisao de literatura nas bases PubMed,
SciELO e trabalhos académicos de acesso aberto selecionou seis estudos sobre histeroscopia
no poés-parto para manejo de restos ovulares e placentarios. Foram incluidas publicagdes
originais e dissertagdes que abordassem diagnostico, tratamento, complicagdes ou desfechos
reprodutivos, excluindo relatos isolados ou. sem metodologia adequada. As informagdes
analisadas contemplaram contexto clinico, técnicas utilizadas, achados intrauterinos,
complicacdes e repercussdes reprodutivas. Resultados e discussdo: A analise demonstrou
que a histeroscopia apresenta elevada eficacia diagndstica e terapéutica no manejo de restos
ovulares e placentdrios. Em comparagdo a curetagem, destacou-se pela maior precisdo na
identificacdo dos tecidos retidos, pela redugdo de reintervengdes e por taxas menores de
complicacdes, geralmente restritas a dor pélvica leve, sangramento transitdrio e raros casos
de perfuragdo, todos com boa evolucdo. Mostrou-se superior na preservacdo da anatomia
endometrial, reduzindo risco de sinéquias intrauterinas e favorecendo melhores desfechos
reprodutivos, como manutencao da fertilidade e possibilidade de novas gestagdes. Além
disso, foi associada a recuperacdo mais rapida e experiéncia assistencial mais humanizada.
Dessa forma, consolida-se como técnica segura, eficaz e menos invasiva frente a curetagem
tradicional, representando avanco importante no cuidado materno. Sua incorporagdo a
pratica clinica amplia a qualidade da assisténcia, alinhando-se a estratégias de preservagao
da saude reprodutiva e valoriza¢do do protagonismo feminino. Contudo, a literatura ainda
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acompanhamento prolongado, para consolidar seu papel como padrio de referéncia.
Consideracdes Finais: A revisdo atingiu seu objetivo ao analisar a histeroscopia como
estratégia para diagnéstico e tratamento de restos ovulares e placentarios no pods-parto,
destacando seu valor como técnica segura, eficaz e centrada na preservacdo da saude
materna. Essa abordagem proporciona um cuidado mais preciso, minimamente invasivo €
alinhado aos principios de humanizagdo no atendimento ginecoldgico. A implementagao
ampla da técnica depende do desenvolvimento de protocolos clinicos solidos e de estudos
adicionais com acompanhamento prolongado, capazes de consolidar seu papel como padrao
de referéncia no manejo pos-parto € de promover avancos significativos na saude
reprodutiva.
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Introducdo: Em pleno século XXI, a era da modernidade e¢ dos avangos morais e
comportamentais, a gravidez precoce ainda ¢ uma realidade, sendo um assunto pouco
discutido por escolas e familiares. A adolescéncia ¢ uma fase de transi¢do entre a infancia e
a vida adulta que ocorre de maneira rapida e cheia de mudangas emocionais e fisicas para
mulher. A fase ¢ marcada por descobertas, inclusive sexuais. A atividade sexual na
adolescéncia pode levar a uma gravidez indesejavel que por sua vez pode trazer sérias
complicacdes maternais e fetais, além dos impactosssociais negativos, como abandono
escolar, aumento da pobreza em familias de baixa renda e menor chances de
desenvolvimento profissional. Uma adolescente gravida possui tm maior risco de um parto
prematuro, desenvelvimento de hipertensao gestacmnal e pré=eelampsia, anemias e
malformacgdes para o desenvolvimento do bebeé.

Objetivo: A pesquisa tera como.objetivo identificar os principais problemas relacionados a
gravidez precoce, incluindo problemas sociais € economices € relacionados a doengas e
complicacdes durante a gestacdo € pos-gestacio, descrever como.as campanhas publicas
podem influeneiar na diminui¢do dos casos, e por, fim identificar as principais atitudes que
devem ser realizadas para que se venha ter uma diminuicdo de grévidas adolescentes
Materiais e métodes:' O método utilizado foi a partiride, uma ‘revisdo de literatura,
exploratdrio e descritivo. Realizou-se uma busca de artigos cientificos submetidos de 2015
a 2025 nas bases de dados Google académico, ScieLo € LILACS, foram selecionados 8
artigos para compor a revisao, no idioma portugués utilizando os descritores previamente
em portugués: gravidez, gestantes adolescentes;, complicagdes na gravidez precoce e
problemas sociais e economicos durante a gravidez na adolescencia.

Resultados e discussido: Na literatura em geral, alguns autores tém demonstrado um
aumento no numero de gestantes adolescentes € nas dificuldades materno-fetais em todas as
etapas do ciclo gestacional, entre eles os mais . relevantes foram a prematuridade neonatal, o
baixo peso (BPN) e a mortalidade. Os problemas se devem principalmente com o baixo
nimero de consultas pré-natais, o acompanhamento médico tardio, além dos problemas de
baixa renda e pobreza. Outros artigos sugerem que o baixo peso do bebé pode estar
relacionado ao ambiente socioecondmico e cultural onde a méae esta inserida. Ademais,
outros estudos implicam que a confirmag¢do de uma gravidez precoce pode refletir em
prejuizos na saude do bebé, muitas vezes em rejei¢do do filho e maus tratos pelos
adolescentes, além de conflitos familiares no inicio, durante e ap6s a gestacao.
Consideracoes Finais: Comprovou- se que a maioria das adolescentes ndo possuem
conhecimentos sobre as consequéncias que a gravidez precoce pode acarretar para a vida,
além das complicagdes que podem trazer risco para elas e para o bebé. E de extrema
importancia o aumento de campanhas publicas de conscientizacao, a distribuicao correta de
métodos contraceptivos, como também palestras nas escolas da correta utilizagao e descrigao
das complicagdes associadas, além do apoio educacional da familia e praticas sociais que
venham promover uma conscientizacdo de uma gravidez saudavel e ndo precoce.
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Introducio: A mortalidade materna no Brasil € impactada por transtornos hipertensivos,
como pré-eclampsia, e condigdes associadas como edema e proteinuria. Este estudo visa
analisar 6bitos maternos entre 2013 e 2023, comyfoco na metbimortalidade relacionada a
essas condigdes, buseando contribuir para amelhoria das politicas de safide materna no pais.
Objetivo: Analisar asmorbimortalidade materna e perinatal associada a edema, proteintria
e transtornos hipertensivos na gestacao: Materiais e métodos: Estudo ecologico com dados
do TABNET/DATASUS sobre 6bitos de mulheres em.idade fértil devido a edema,
proteintria e transtornos hipertensivos na gestagdo, entre 2013, e 2023 no Brasil. Foram
avaliados fatores como regido, ano, cor/raga, escolaridade € momento do 6bito. Resultados
e discussdo: O Brasil registrou 3.710 6bitos maternos relacionados a gravidez, parto e
puerpério, com pico em 2013 (372) e menor nimero em 2023 (251), sugerindo melhoria no
acesso a cuidados maternos ou politicas de satde mais eficazes. Sao Paulo (486) teve o maior
nimero de casos, seguido por Bahia'(322), Maranhao (320), Para (293) ¢ Minas Gerais
(279), com maior incidéncia no Norte € Nordeste, possivelmente devido a desigualdades
regionais na assisténcia médica e infraestrutura hospitalar. A faixa etaria mais afetada foi de
30 a 39 anos (42,7%), seguida por 20 a 29 anos (35,4%), indicando que comorbidades e
gestacdes de risco aumentam com a idade."Quanto a raga, obitos por edema, proteintria e
transtornos hipertensivos foram mais frequentes entre mulheres pardas, brancas e pretas.
Mulheres com 4 a 11 anos de estudo apresentaram as maiores taxas de mortalidade, o que
pode estar relacionado a dificuldades no acesso a informagao e servigos de saude. Em relagao
ao momento do diagnostico, 61,8% dos Obitos ocorreram no puerpério até 42 dias, um
periodo critico para complicagdes pds-parto, enquanto 25,4% foram durante a gravidez,
parto ou aborto, destacando falhas na detecg¢do precoce de complicacdes obstétricas. Casos
inconsistentes ou ignorados (9,3%) sugerem fragilidades na notificacdo e investigacao,
impactando estratégias preventivas. Consideracoes Finais: A mortalidade materna persiste
no Brasil, influenciada por desigualdades socioecondmicas, raca e escolaridade. A maioria
dos obitos ocorre até 42 dias apds o parto, reforcando a necessidade de melhorias na
assisténcia pds-parto. O estudo destaca a importancia de politicas publicas para reduzir
desigualdades regionais, ampliar o acesso a saude e prevenir complicagdes maternas.
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Introducio: O cancer do colo do ttero ¢ um dos principais problemas de saude publica,
sobretudo em paises em desenvolvimento. Trata-se da quarta.causa mais comum de cancer
entre mulheres no mundo ¢ da terceira no Brasil, estando fortemente associado a infec¢ao
persistente pelo papilomavirus humano (HPV):Apesar de ser-prevenivel, a baixa cobertura
vacinal, barreiras socioculturais e.adesao limitada ao rastreamento mantém altas as taxas de
incidéncia e mortalidade. Nesse contexto, a educagdo em safide se destaca'como estratégia
essencial para ampliar o conheeimento sobre fatoresi'de risco; €stimular a vacinacdo e
promover praticas preventivas desde a adolescéncias Intervencoes educativas em escolas e
comunidades 'tém mostrado impacto positivo na compreensao_do tema e¢ na adesdo as
medidas de protegdo, configurando-se como ferramenta fundamental para reduzir a
incidéncia futura do cancer cervical e fortalecera sande feminina a longo prazo. Objetivo:
Avaliar o impacto de acoes educativas em adolescentesisobre conhecimento, percepgdo de
risco e adesdo as medidas preventivas do cancer do colo do ttero, com foco na vacinagao
contra o HPV e no rastreamento precoce. Materiais e métodos: Estudo descritivo,
transversal, realizado por levantamento bibliografi¢e nas bases PubMed, SciELO e LILACS,
utilizando descritores relacionados' @ educacao em saude, cancer de colo do utero,
adolescéncia, vacinag¢do contra HPV '€ preven¢do primaria. Incluiram-se artigos de 2015 a
2024, em portugués, inglés ¢ espanhol, ‘que abordassem intervencdes educativas em
adolescentes. Foram excluidos estudos sem resultados ou restritos a adultos. Resultados e
discussao: A literatura demonstra que intervencoes educativas ampliam o conhecimento
sobre HPV e cancer cervical, melhoram atitudes frente a vacinagao e reduzem o abandono
vacinal. O ambiente escolar ¢ apontado como espago estratégico, favorecendo o alcance de
grandes grupos de adolescentes em fase de construcao de identidade. No Brasil, os principais
desafios relacionam-se a desinformacdo e a influéncia dos responsaveis, que interferem na
decisdo sobre a vacinagdo. Programas integrados ao curriculo escolar, conduzidos por
profissionais de satide em parceria com educadores e familias, apresentam melhores
resultados. Estratégias participativas, como rodas de conversa e oficinas, mostraram maior
impacto que abordagens expositivas. Adaptacdes culturais e socioecondmicas sao
essenciais, considerando que, em alguns paises, a resisténcia se relaciona a crengas
religiosas, enquanto em outros decorre da falta de acesso aos servigos de saude. Observa-se
ainda escassez de estudos longitudinais que avaliem a sustentabilidade das intervengdes.
Apesar disso, ha consenso sobre a educagdo em saide como elemento central na prevengao
primaria, promovendo autonomia e consciéncia critica entre adolescentes. Consideracoes




— T

I CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
Finais: A educacdo em saude voltada a adolescentes constitui ferramenta estratégica pe#sFEIaICIA

prevengdo do cancer do colo do ttero, promovendo maior adesao a vacinagao contra o HPV
e fortalecendo atitudes preventivas em saude sexual e reprodutiva. Evidéncias apontam que
programas escolares bem estruturados contribuem para reduzir lacunas de conhecimento e
ampliar a cobertura vacinal. Para potencializar os resultados, recomenda-se maior
envolvimento de familias, escolas e servicos de saude, além de investimentos em politicas
publicas integradas e pesquisas robustas que sustentem intervengdes continuas e adaptadas
a diferentes contextos culturais.

Palavras-chave: Educa¢dao em Satde; Neoplasias do Colo do Utero; Prevenc¢ao Primaria;
Vacina contra HPV;
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Introducdo: A qualidade da assisténcia a saude da mulher, especialmente no ciclo
gravidico-puerperal, ¢ um reflexo direto da capacidade do_sistema de saide em promover
um cuidado integrado e centrado na paciente. Embora politicas ptblicas como a Rede
Cegonha tenham impulsionado avangos, a fragmentagao do cuidado entre os diferentes
niveis de atenc¢@o ainda persiste comeum desafio critico. A transicdo da gestante pela
Atengdo Primaria, pelo centro.obstétrico e, em casos complexos, pela Unidade de Terapia
Intensiva, frequentemente expoe lacunas na comunicagdo e¢ na colaboracdo entre os
profissionais. Este cendrio evidencia a necessidade’ de superar o modelo biomédico
tradicional, quewse, mostra insuficiente para lidar com a complexidade das demandas
obstétricas. Diante disso, a presente revisao integrativa busca responder a seguinte questao:
De que forma a inteégracdo entre equipes multiprofissionais impacta a qualidade do cuidado
e os desfechos em saude no contexto ginecolégico e obstétrico? ‘Objetivo: Analisar as
evidéncias sobre como a interdisciplinaridade pode qualificar a assisténcia, humanizar o
parto e garantir a seguranca da paciente. Materiais e métodos: Para responder a questao
norteadora, foi realizada uma revisao integrativa da literatura, método que permite a sintese
e andlise de estudos com diferentes abordagens para uma compreensao abrangente do tema.
A busca foi conduzida em bases de dados relevantes dasatde, como SciELO e LILACS,
selecionando-se artigos, dissertagdes € relatos de experiéncia que abordassem a atuacdo de
equipes multiprofissionais no cuidado ginecologico € obstétrico no Brasil ¢ na América
Latina. Os critérios de inclusdo priorizaram trabalhos que analisassem a
interdisciplinaridade, a gestdo do cuidado € 0s desfechos da assisténcia em diferentes niveis
de atengdo, desde a Atengdo Primdria até a Terapia Intensiva. A andlise dos quatro estudos
que compdem o corpus desta revisado foi realizada de forma qualitativa, buscando-se integrar
os achados para construir uma narrativa coesa sobre o impacto da colaboracdo profissional
na qualidade e seguranca do cuidado a mulher. Resultados e discussao: A analise dos
estudos revela que a integracdo de equipes multiprofissionais ¢ um fator determinante para
a qualidade e a seguranca da assisténcia ginecologica e obstétrica. A colaboragdo entre
diferentes categorias profissionais ndo apenas otimiza os processos de cuidado, mas também
promove uma abordagem mais humanizada e centrada na mulher, resultando em melhores
desfechos clinicos em todos os niveis de atencdo. Na Atencdo Primaria, a atuacdo
interdisciplinar na Estratégia de Satde da Familia demonstrou aumentar o potencial de
resolutividade e garantir uma atencao integral durante o pré-natal. A pratica de consultas
compartilhadas e a construgcdo conjunta de saberes entre médicos, enfermeiros e outros
profissionais fortalecem o vinculo com a gestante e asseguram uma assisténcia mais
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como a de um programa de residéncia, ¢ crucial para a implementagdo de boas praticas e
para a humaniza¢do do parto e nascimento. A atuacdo integrada possibilita a oferta de
cuidados que respeitam a autonomia da mulher e reduzem intervencdes desnecessarias.
Contudo, a eficacia dessa atuacdo pode ser limitada por barreiras institucionais, como a
persisténcia do modelo medicalocéntrico e falhas na comunica¢do. Em cendrios de alta
complexidade, como a UTI obstétrica, o manejo multiprofissional torna-se ainda mais vital.
A colaboracdo entre obstetras, intensivistas e enfermeiros estd diretamente associada a
reducdo da mortalidade materna e neonatal e a diminui¢ao do tempo de internagdo. A gestao
do cuidado, portanto, emerge como o fio condutor que unifica esses achados, evidenciando
que a comunicag¢ao eficaz e a integragcao de competéncias sao os pilares para uma assisténcia
segura ¢ de qualidade. Consideracgdes Finais: a integracao de equipes multiprofissionais ¢
um fator decisivo para a qualidade e seguranca do cuidado ginecologico e obstétrico. A
colaboracao entre diferentes saberes, desde a Aten¢ao Primaria a UTI, resulta em melhores
desfechos clinicos, maior resolutividade dos servigos € uma assisténcia mais humanizada. A
superagao do modelo biomédico fragmentado depende diretamente do fortalecimento da
comunicacdo e da atuagdo conjunta dos profissionais. Portanto, recomenda-se o
investimento continuo em formacao interdisciplinar e em protocolos que incentivem a gestao
compartilhada do cuidado, consolidando esta pratica como 0 padrao para a satde da mulher.

Palavras-chave: Cuidado Pré-Natal; Qualidade da Assisténcia a Saude; Relagoes
Interprofissionais
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Introducao: O cuidado pré-natal representa um dos pilares fundamentais da saude publica,
sendo um indicador sensivel da capacidade de um sistema de satide em proteger a vida da
mae e do bebé. Idealmente, esse acompanhamento deve ser universal, equitativo e continuo.
Contudo, no vasto e desigual territorio brasileiro, o acesso a esse direito essencial ¢
frequentemente obstruido por barreiras geograficas e so¢iais, especialmente para gestantes
que vivem em dareas remotas. Para essas mulheres, a distancia dos centros de saude, a
precariedade do transporte e a falta de profissionais especializados_transformam a jornada
da gestagcdo em um percurso de incerteza e risco, perpetuandoum ciclo de vulnerabilidade
que se reflete em desfechos, permatais desfavoraveis.. Nesse cenario. desafiador, a
telemedicina emerge ndo comouma mera ferramenta teenologica, mas como uma
promissora estratégia de equidade em saude. A capacidade de conectar profissionais da
Atengdo Primdria a especialistas, de monitorar condigdes de risco a distancia e de oferecer
suporte informativo dirctamente a gestante tem 0 potencial de remodelar radicalmente o
cuidado pré-natal. Objetivo: Analisar e sintetizar as evidéncias cientificas disponiveis sobre
0 uso, 0 impacto, os desafios e as potencialidades da telemedicina nesse contexto. Materiais
e métodos: Foi conduzida uma revisao integrativa da literatura. A pesquisa bibliografica foi
realizada entre julho e agosto de 2025, utilizando as bases de dados SciELO,
PubMed/MEDLINE e LILACS. A estratégia de busca foi desenhada para capturar a
intersec¢do entre os temas centrais do estudo. Foram utilizados Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS) e seus correspondentes em inglés (MeSH), combinados com operadores
booleanos. As principais combinagdes incluiram: (*Cuidado Pré-Natal” OR “Prenatal Care”)
AND (“Telemedicina” OR “Telehealth’) AND (“Areas Remotas” OR “Rural Population”
OR “Vulnerabilidade Social” OR “Social Vulnerability. Foram selecionados artigos
originais e de revisdo, publicados nos ultimos dez anos, nos idiomas portugués, inglés ou
espanhol, que abordassem o uso da telemedicina no cuidado pré-natal. O critério de exclusao
primario foi o de afastar estudos que, embora tratassem de telessaude, nao focassem no
periodo pré-natal ou ndo estabelecessem uma conexdo clara com os desafios de acesso
enfrentados por populagdes remotas ou vulnerdveis. O processo de selecdo seguiu as
diretrizes do método PRISMA, iniciando com a remoc¢ao de duplicatas, seguida pela triagem
de titulos e resumos e, por fim, a leitura na integra dos artigos pré-selecionados. A anélise
dos quatro artigos que compdem o corpus final deste trabalho foi concebida como um
exercicio de sintese interpretativa. Resultados e discussdo: A andlise integrativa da
literatura revela que a telemedicina ndo ¢ apenas uma ferramenta vidvel, mas um
componente estratégico essencial para mitigar as desigualdades no acesso ao pré-natal em
areas remotas. Os resultados demonstram seu potencial para fortalecer a APS, otimizar o
manejo de riscos e empoderar as gestantes, embora sua implementacao enfrente desafios que
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em sua capacidade de ampliar a resolutividade da APS, que ¢ a porta de entrada do sistema
para gestantes em areas remotas. A literatura mostrou que um servigo de teleconsultoria
sincrona foi capaz de evitar o encaminhamento para especialistas em 98,6% dos casos de
sifilis gestacional. Isso sugere que, ao conectar o profissional da ponta a especialistas, a
telemedicina o capacita para manejar situagdes complexas localmente, superando barreiras
geograficas e reduzindo o tempo de espera por um diagndstico ou tratamento, fator critico
em gestagdes de risco. Além de fortalecer a retaguarda profissional, as tecnologias digitais
aprimoram diretamente a qualidade e a seguranga do cuidado. Autores destacam como a
inteligéncia artificial e o sequenciamento genomico, integrados a telessatide, permitem uma
triagem fetal mais precisa e a deteccdo precoce de anomalias. Da mesma forma, o
monitoramento remoto de condigdes como hipertensao e diabetes gestacional, permite uma
intervencao agil, evitando complicagdes que, em areas remotas, poderiam levar a desfechos
graves devido a dificuldade de acesso a servigos de emergéncia. Contudo, a implementagao
dessas tecnologias ndo pode ignorar as barreiras estruturais e sociais que definem a
vulnerabilidade. A convergéncia dos achados aponta para a necessidade de um modelo de
cuidado hibrido e contextualizado. A telemedicina ndo deye substituir o contato humano,
que é fundamental para construir o vinculo de confianga destacado como essencial para a
adesdo. Em vez disso, deve complementé-lo. Um modelo eficaz para areas remotas poderia
integrar consultas presenciais para exames fisicos.e construgdo'de vinculo, com teleconsultas
para acompanhamento, Orientagd0 e suporte especializado. Consideragdes Finais: Este
estudo demonstrou que a telemedicina representa uma estratégia de alto potencial para
transformar 0 acompanhamento pré-natal'de gestantes em dreasremotas, atuando como uma
ferramenta poderosa para mltlgar desigualdades histéricas no acesso a satide. A analise das
evidéncias permitiu concluir que sua principal contribuicao reside na capacidade de
fortalecer a Atencdo Priméria a Satide, aumentando a resolutividade local ¢ garantindo um
manejo mais agil e seguro de condigdes de risco. 4

Palavras-chave: Cuidado Pré-Natal; Equidade em Saude; Telemedicina
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Introducio: A tromboflebite pélvica séptica (TPS) reptesentauma complicagdo rara do pos-
parto, porém potencialmente grave, geralmente associada a formacao de trombos sépticos
nas veias ovarianas ou pélvicas profundas: Sua ecorréncia € mais comum apds cesarianas do
que em partos vaginais, com incidéncia variando de 1.a cada 9.000 partos vaginais a 0,1%
dos cesareos: O desafio diagnéstico decorre da inespecificidade clinica e auséncia de
critérios padronizados. Objetive: Elaborar uma revisaobibliogréfica sobre achados clinicos,
fatores de risco, diagnostico, tratamento e desfechos maternes, destacando a importancia do
reconhecimento precoce ¢ do manejo multidisciplinar para otimizar o cuidado materno €
identificar lacunas na pratica clinica frente a tromboflebite pclvica séptica. Materiais e
métodos: Foi realizada uma revisdo bibliografica da literatura do PubMed utilizando os
descritores “septic pelvic thrombophlebitis” e “postpastum™, limitada aos ultimos 10 anos
(2015-2025) e estudos em linguagem inglés. Foram selecionados 14 artigos,
independentemente do tipo de estudo, contemplando pacientes no pos-parto imediato ou
tardio com diagnodstico confirmado ou fortemente sugestivo de TPS. Resultados e
discussio: A tromboflebite pélvica séptica no pos-parto geralmente se manifesta como febre
persistente e refrataria a antibioticoterapia para endometrite, podendo associar-se a dor
abdominal, leucocitose e sinais sistémicos de sepsey caracterizando quadros mais graves.
Entre as complicagdes, destacam-se a embolia pulmonar séptica, abscessos pélvicos ou
hepaticos e choque séptico, que elevam a morbimortalidade materna. O diagnostico depende
de uma boa suspeita clinica, j& que 08 sintomas sdao inespecificos. A tomografia
computadorizada (TC) € o exame de imagem mais utilizado, capaz de identificar trombos
em até 39% das pacientes. Contudo, na pratica, muitas vezes o diagndstico acontece por
exclusdo e se confirma pela melhora clinica apds o inicio da anticoagulagdo. O tratamento
combina antibidticos de amplo espectro — como carbapenémicos, cefalosporinas,
clindamicina, gentamicina e vancomicina — com anticoagulagdo, geralmente feita com
heparina de baixo peso molecular por cerca de seis semanas. Em situagdes graves, podem
ser necessarios recursos adicionais, como o uso de ativador do plasminogénio tecidual (tPA),
drenagem de abscessos ou até histerectomia. Os principais fatores de risco descritos sao
cesariana, endometrite, hemorragia pods-parto, pré-eclampsia, gestacdo multipla,
nuliparidade, idade materna abaixo de 20 anos e raca negra. Apesar da gravidade potencial,
quando a suspeita clinica ¢ feita precocemente e o tratamento ¢ iniciado de forma adequada,
o prognostico tende a ser favoravel. Consideracées Finais: A TPS deve sempre ser
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convencional. Reconhecer precocemente essa condi¢cdo, associado a antibioticoterapia de
amplo espectro e anticoagulagdo terapéutica, garante a maioria dos desfechos favoraveis.
Conhecer os fatores de risco ajuda a direcionar uma vigilancia clinica mais atenta,
permitindo diagnoéstico e tratamento mais rdpidos. Ainda assim, faltam estudos
multicéntricos que possam padronizar as condutas e oferecer mais seguran¢ca no manejo
dessas pacientes.

Palavras-chave: Satde materna; Transtorno puerperal; Tromboflebite.
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Resumo: Os recursos educativos digitais tém se mostrado importantes facilitadores no
cuidado 4 saude, especialmente pela disponibilidade ¢ facilidade de acesso para os usuarios.
Nessa perspectivagromuso _das redesiSociais no processo de assisténeia.configura-se como
estratégia educativa eficaz, uma vez que permite um ambicnte de interagdo e participacdo
ativa. Dessa forma, este relato de experiéncia tem como objetiverdescrever a atuagdo do
projeto Cepp no,uso da ferramenta digital Instagram, na educacao em saude no pos-parto e
aleitamento materno.” O estudo estd vinculado ao Projeto” de Extensdo: Consulta de
Enfermagem no Pré-Natal e Pos-Parto: educacio em Saiide no eiclo gravidico-puerperal
pela Universidade Estadual de Ponta Grossa. A coleta'de dados ocorreu no periodo de 26 a
29 de setembro, por'meio do Painel de Controle fornecidopelapropria rede social. O perfil
obteve um alcance total de 7.751 visualizagoes, sendo 0 publico majoritariamente feminino
(92,2%), residentes no municipio (68,8%) e de faixa etaria de 18 a 24 anos (43,2%). Os
resultados obtidos evidenciam que o uso das midias sociais contribui para a disseminacao de
informagdes relacionadas a satde, sendo uma ferramenta complementar a pratica de
assisténcia de enfermagem, além de ev1denc1ar a importancia das agdes de extensdo
universitaria para a comunidade.

Palavras-chave: Educagdo em saude; Enfermagem; Rede social; Satide da mulher.

Introducao:

A educacdo em saude faz parte do cuidado de enfermagem e se mostra essencial
porque aproxima o profissional da realidade das pessoas, favorecendo a troca de saberes e
fortalecendo o autocuidado. Quando o enfermeiro utiliza estratégias educativas no
atendimento, ele ndo sé transmite informagdes, mas também estimula a participagdo ativa
do individuo, promovendo reflexdes que podem gerar mudangas positivas na vida diaria
(COSTA et al., 2020). Assim, ao incluir praticas pedagogicas em sua rotina, a enfermagem

atua como mediadora, utilizando o conhecimento cientifico para orientar e apoiar a
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populacdo, especialmente em momentos de maior vulnerabilidade, como o puckpépigricia

(ALMEIDA; SOARES, 2024).

A internet tem se mostrado uma grande aliada na divulgacao de informagdes
em saude, ja que possibilita acesso rapido, facil e disponivel em qualquer lugar. Além de
fornecer conhecimento, os espagos virtuais também funcionam como redes de apoio,
fortalecendo vinculos e criando ambientes de promogio da saude (GOES et al., 2022). As
midias sociais, por sua vez, se destacam por permitir interacdo e participacdo ativa,
incentivando ndo apenas o compartilhamento de conteidos, mas também a reflexao critica
dos individuos sobre sua propria realidade (SANTOS; SENNA, 2017).

Nesse contexto, a extensdo universitaria também se beneficia do uso das
midias digitais para alavancar suas acdes. O uso de ferramentas digitais, a exemplo das
plataformas Instagram e Facebook, favorece a apr'og(imagéo da universidade com a
comunidade externa, transmitindo informacoes cientiﬁca‘smele}zantes a saude ¢ bem-estar
das pessoas. (SILVA3 RODRIGUES, 2023). Dessa.forma, as fedes digitais, se tornam um
recurso edugativo poteﬁte capaz de favorecer proc‘essoé. de ensino-aprendizagem ¢
contribuir para melhorias no culdado em satde (FAVERO FALLER ROSA, 2018).

Ass1m por meio do Projeto Consulta de Enfermagem no Pré-Natal e Pos-
Parto - CEPP, q‘ueA..acontece na Universidade Estadqal de Ponta Grosgg (UEPG), utiliza-se
um recurso denominado “Cepp Web”, que se céﬁﬁgu’fa como uma extensdo digital do
projeto que existe de forma presencial. Por meio do uso de ferramentas digitais, ¢ possivel
alcancar a comunidade com educagao em saﬁdeza‘c,er'ca de temas relevantes como 0 pos-
parto, aleitamento materno, saiide mental no puerpério, beneficiando a comunidade através
de informagdes cientificas e seguras. w4
Objetivo:

Descrever a experiéncia do projeto Cepp no uso da rede social Instagram na educacao
em saude sobre pos-parto e aleitamento materno a partir do conhecimento cientifico.
Materiais e métodos:

Trata-se de um relato de experiéncia vinculado ao Projeto de Extensdo: Consulta de
Enfermagem no Pré-Natal e Pos-Parto: educacdo em satde no ciclo gravidico-puerperal pela
Universidade Estadual de Ponta Grossa, curso de Enfermagem. No referido projeto
participam alunos do 4° e 5° anos ap6s término da disciplina Saude da Mulher, na qual os

prepara a partir de conhecimento técnico-cientifico e assim, o projeto Cepp contribui com a
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comunidade, com educag¢do em saude a beira leito em maternidade escola e pelo Cepp WFeBRICIA

nas redes sociais.

Sobre a perspectiva metodologica, o relato ¢ uma forma de narrativa, onde o autor
narra através da escrita expressando um acontecimento vivido. Neste sentido, o Relato de
Experiéncia ¢ um conhecimento que se transmite com aporte cientifico (GROLLMUS;
TARRES, 2015).

O periodo de coleta aconteceu a partir da ferramenta Painel de Controle da rede social
Instagram entre os dias 26 a 29 de setembro de 2025 e serd apresentado por frequéncia
simples disponiveis na referida ferramenta.

Resultados e discussio:

Para melhor analise dos dados referente ao alcance do instagram do Cepp Web
durante o periodo de 29/08 a 27/09, foram categoriza'dgsem: visualizagdes, seguidores e
interagdes. Esses indicadores permitem compreender a~di'men,s§o do publico alvo atingido,
implicando em umamétrica sobre como a educacdo em saﬁde‘digital pode atingir diferentes
contextos, proporcionandb assim informacgdes de saude c‘onﬁéveis

O petfil analisado alcanqou 7.751 v1suahzagoes (tabela 01) das qllmls 60,6% foram
provenientes de seguldores e 39 ,4% de nao seguldores JEsse dado ‘evidencia que além do
vinculo criado" cqm um pubhco pré- estabelemdo 0 conteudo tambem repercutiu em
individuos que alnda ndo seguiam a pagina, amphando ohalcance das informacgoes
compartilhadas. No que diz respeito ao tipo de contetido mais visualizado, observou-se que
as publicagdes concentram 97,4% do alcance,‘segui‘daé pelas historias (“stories”) com 2,6%,
enquanto os reels ndo registraram visualizagGes significativas. Essa perspectiva pode estar
relacionada com a forma com que o pﬁblfco ‘c.on‘some informacgoes em saude: contetidos
fixos, como publicagdes, tendem a ser mais procurados por sua caracteristica de permanéncia
e facil compartilhamento, enquanto os “stories” costumam ficar menos tempo disponiveis
(ZHANG Y., 2021).

A andlise da localizagao geografica mostrou que a maior parte do publico ¢ oriunda
de Ponta Grossa (68,8%), seguida de Curitiba (3,4%), Bento Gongalves (2,1%) e Castro
(1,7%). Essa concentracao regional reflete a abrangéncia dos locais de agdo e divulgagdo do
projeto, realizado na cidade de Ponta Grossa. Segundo Gomes R. (2020), o reconhecimento
do territério de maior impacto € essencial para direcionar estratégias educativas mais
proximas da realidade social do publico-alvo. Quanto a distribuicdo por paises, o Brasil

concentrou praticamente a totalidade do alcance (99,6%), com pequena participacdao dos
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Estados Unidos (0,4%). Esse dado evidencia que o perfil atua predominantemente cEfBgfiTRICIA

publico nacional, condizente com a proposta de educagcdo em saude voltada a realidade
materno-infantil brasileira.

No que diz respeito a faixa etaria, houve maior concentra¢do de usudrios entre 18 a
24 anos (47, 3%) e 25 a 34 anos (36,7%), seguida por 12,2% do publico com 35 a 44 anos e
3% com 45 a 54 anos. Esses dados correspondem ao perfil etdrio de mulheres em idade
reprodutiva, especialmente no periodo gestacional e puerperal que participaram das agdes
do projeto CEPP ou buscaram informagdes nas redes sociais, e de académicos do curso de
Enfermagem da Universidade Estadual de Ponta Grossa que realizam a organizagao,
divulgacgdo e pesquisa do projeto. Em relagdo ao género, 92,2% do publico era feminino em
comparagdo a apenas 7,8% masculino, destacando a maior participagdo feminina no
engajamento com conteudo de satide materno-infantiln s’ﬂ ias digitais, o que indica que

as postagens atingiram o publico-alvo esperado - maes € ge j s (Tabela 02).

Tabela 01. C a ’ { pes entre seguidores e seguidores do

Cepp Web.

Variaveis Total (%)
Visualizacoes 46 ' 7751 (100)
Tipo de Publicacdes 7232 (9 "mvf 7549 (97.4)
Conteudo

Historias 201(99,9 202 (0,1) 202 (2,6)

Tabela 02. Métrica do perfil demografico das visualizacoes dos seguidores do Cepp
WEB. No periodo de 27/08/2025 a 29/08/2025.

Visualizacoes de seguidores

Variaveis Classe Porcentagem Total

Principais cidades Ponta Grossa 68,8 76,0
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Curitiba 3.4
Bento Gongalves 2,1
Castro 1,7

Paises Brasil 99,0 100
Eua 1,0

Faixa Etaria 18-24 473 99,2
25-34 36,7

35-44 12,2
€

A disseminagao d , S 4 no !I‘l do puerperal, por
meio de tecnologias o Cepp Web a partir da
analise do perfil dos seguidores da p4 do avaliado em questdo, a
comunidade presente nesta platafo guidores, dos quais todos
mostraram-se residentes do Brasil. Es ado ao predominio do uso do
idioma portugués que, embora restrinja a os contextos culturais, favorece
também a efetividade da comunicagao ca

Em relagdo a localidade dos seguidores, esses eram provenientes de diferentes
municipios, destacando-se Ponta Grossa, que concentrou 78,3% do publico, seguida de
Curitiba (4,6%), Castro e Ivai ambas com o mesmo quantitativo (2,5%) e Carambei (1,1%).
Esses dados evidenciam que o conteudo educativo produzido por graduandos de
Enfermagem acerca do puerpério alcanga prioritariamente a populagdo dos Campos Gerais
do Paran4, ainda que se estenda também at¢é a capital do estado. O predominio de seguidores

da regido de Ponta Grossa indica que, apesar do alcance potencialmente global das redes
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sociais, os impactos iniciais das agdes educativas tendem a se concentrar nos territorio$ $rgsica

proximos dos promotores de saude.

No que se refere ao género, observou-se que 89,7% dos seguidores eram mulheres,
enquanto 10,3% eram homens. Apesar de menos expressivo, o publico masculino representa
um contingente relevante para andlises de interesse, mostrando-se cada vez mais ativo nas
redes e dando maior importancia a saide das companheiras. O predominio feminino esta em
consonancia com a literatura, a qual aponta que mulheres, sobretudo em idade fértil, buscam
com maior frequéncia informacdes relacionadas a satide em redes sociais (Souza, 2025). Ao
relacionar género e faixa etdria, constatou-se que entre as mulheres a predominancia foi da
faixa de 18 a 24 anos (43,2%), enquanto, entre os homens, cerca de 58% se concentraram
entre 25 e 34 anos. Essa analise permite uma maior reflexdo quanto a necessidades de

estratégias diferenciadas de educag@o em satde nas re

’c' 1s, capazes de dialogar tanto

com mulheres jovens em busca de orientagcdo para ess vida reprodutiva, quanto

contabilizadas nteraco : ; i s por seguidores
(96,6%). Isso se de . acOe cia maior que as

histérias, permitindo i G ) , além de terem

Variaveis Classe Seguidores (%)  Nao Seguidores (%) Total (%)
Interacoes 98 (86,3) 16 (13,7) 114 (100)
Tipo de Publicagio 94 (96,6) 43,4 98 (85.9)
conteudo

Historias 1(3,4) 15 (96,6) 16 (14,1)




— T

I CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
Consideracoes Finais: EOBSTETRICIA

Como demonstrado ao decorrer deste estudo, as midias sociais se mostram como
poderosas ferramentas de disseminagdo de informagao, sendo seu uso uma opgao estratégica
para mediar a educagdo em saude de enfermagem a comunidade. Aplicando ao projeto de
extensdo Cepp, a proliferacdo de contetido online correspondente ao pré natal e pos parto €
extremamente positiva para o acesso ao conhecimento cientifico, seguro ¢ de qualidade. A
atuacdo por meio dos posts permite esclarecimento de duvidas e tranquilizacdo de
insegurancas do publico alvo: mulheres que vivem o periodo gravidico-puerperal.

O Cepp Web pretende continuar com sua rotina de atividades, em busca da constante
ampliagdo da populagdo alcangada pelos posts, objetivando o maior acesso a orientagdo de
enfermagem, principalmente pelo publico alvo, mas também qualquer pessoa interessada na
promog¢do de saide e bem estar materno. Aos aca(lié_micos participantes da atividade,
corresponde a uma oportunidade de aprendizagem e estudo continuo, além do estimulo a
educagdo em saudeywisto a importﬁhcia de suasintervencio porsmeio da extensio na
comunidade. ‘ 7 :
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Resumo: A Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) € uma condi¢cdo enddcrina frequente
em mulheres em idade fértil, com repercussdes que vao-além da satde reprodutiva,
abrangendo aspéctos metabolicos e cardiovasculares: Este estudo realizou uma revisdo
sistematica de literatura, analisando 14 artigos publicados entre 2006 € 2025 nas bases
PubMed, SciELO e Google Schelar, com 0 objetivo de investigar'a relacio entre SOP e risco
cardiovascular. Osresultados indicam que mulheres com SOP apresentam maior prevaléncia
de alteragdes metabolicas, incluindo dislipidemia, resisténciadd insulina e obesidade
abdominal, fatores conheeidos por aumentarem o risco de doencas cardiovasculares. Além
disso, sinais preécoees de comprometimento vaseular, como aumento da rigidez arterial,
podem ser observados mesmo em mulheres jovens. Q hiperandrogenismo, a inflamacao
cronica e o acimulo de gordura visceral parecem atuar como mecanismos-chave nesse
processo. Apesar de existirem divergéncias na literatura quanto a associacio direta entre
SOP e eventos cardiovasculares maiores, 0s dados refor¢am que a SOP deve ser considerada
um fator de risco relevante. Dessa forma, a identificagdo precoce da sindrome, acompanhada
de estratégias de interven¢ado voltadas patra o eontrole metabolico e o estilo de vida saudavel,
torna-se essencial para reduzir complicagdes cardiovasculares futuras. Este estudo evidencia
a necessidade de ateng@o clinica integral em mulheres com SOP, considerando ndo apenas
os aspectos reprodutivos, mas também a satide cardiovascular e metabolica, promovendo
preven¢ao e acompanhamento multidisciplinar.

Palavras-chave: Dislipidemias; Fatores de Risco Cardiovascular; Sindrome do Ovério
Policistico;
Introducio:

A Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) ¢ considerada a endocrinopatia mais
comum em mulheres em idade reprodutiva, afetando uma propor¢do significativa da
populagdo feminina. Caracteriza-se por uma combina¢do de hiperandrogenismo clinico ou

laboratorial, anovulacdo cronica e alteracdes morfoldgicas nos ovarios, com repercussoes

que vao além da esfera reprodutiva, atingindo aspectos metabdlicos e cardiovasculares
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(AZIZ et al., 2012; SILVA; PARDINI; KATER, 2006). A resisténcia insuH¢HEATRICIA
frequentemente presente na SOP, atua como elo central para a sindrome metabolica,
favorecendo alteragdes lipidicas, obesidade central e hipertensao, fatores que elevam o risco
cardiovascular ao longo da vida (OSIBOGUN; OGUNMOROTI; MICHOS, 2020; GUAN
etal., 2022). Dessa forma, a SOP ndo deve ser vista apenas como um distirbio ginecoldgico,
mas como uma condi¢do que impde impactos sistémicos e desafios multidisciplinares em
saude (CHEUNG et al., 2008; WEKKER et al., 2020).

Evidéncias cientificas recentes indicam que mulheres com SOP apresentam
alteracdes cardiovasculares subclinicas detectdveis ja em idade reprodutiva, incluindo
disfungdo endotelial, aumento da rigidez arterial, espessura intima-média da cardtida
elevada, escores de célcio coronario aumentados e acimulo de gordura visceral e epicardica
(GOMEZ et al., 2022; TAY et al., 2024, ZHUANG_ et al, 2022). Esses marcadores
subclinicos sugerem que os processos fisiopatologicos que favorecem a doenga
cardiovascular podemsse. iniciar muito antes do surgimento de eventos.clinicos, ressaltando
a necessidade de rastreamento precoce e de intervengdes pre"Venti\_/as especificas para essa
populagdo. : . ' I : |

Além dos mércadores lsubclinicos, estu(\los" de&thffqm prevaléncia elevada de
hipertensao, di.éli,.pidemia, intolerancia ‘a glicos’e e maior perensﬁo a eventos
cardiovasculares nao fatais em mulheres com SOP. Alteragoes no perfil lipidico, como
aumento de triglicerideos, colesterol LDL e colesterol nao-HDL, assim como redugdo do
HDL, tém sido observadas independentemente do. indice de massa corporal, refor¢ando que
a SOP, por si s0, representa um fator de risco cardiovascular (NANDAKUMAR et al., 2024;
POWELL et al., 2022). A resisténcia insul‘iniqai, em conjunto com alteragcdes hormonais e
metabolicas, emerge como mecanismo-chave nessa associacdo, justificando estratégias
preventivas e terapéuticas que incluem ‘mudanca de estilo de vida, controle da pressao
arterial e, quando indicado, farmacoterapia (SILVA; PARDINI; KATER, 2006;
OSIBOGUN; OGUNMOROTI; MICHOS, 2020).

Apesar do consenso sobre o risco cardiovascular aumentado, a magnitude e a
causalidade da associagdo entre SOP e eventos cardiovasculares ainda apresentam
divergéncias na literatura. Algumas analises populacionais e meta-analises indicam risco
elevado de doenga cardiovascular clinica, enquanto outras nao observam associagdes
significativas apos ajuste para fatores de confusdo como idade, fendtipo da SOP, etnia e

obesidade (CREANGA et al., 2018; WEKKER et al., 2020). Pesquisas recentes sugerem
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ainda que variantes genéticas especificas podem modular esse risco, indicando que o¥yefiricia

individual da paciente deve ser considerado na avaliagdao e no manejo clinico (POWELL et
al., 2022).

Diante dessa complexidade, a consolidagdo de evidéncias € essencial para guiar
praticas clinicas e politicas de saude. A SOP, por ser uma condi¢do prevalente e com
repercussoes cardiometabolicas relevantes, constitui um problema significativo de satde
publica, com implica¢des na morbimortalidade futura das mulheres (AZIZ et al., 2012; TAY
et al.,2024). A identificacdo precoce de fatores de risco, a adocdo de medidas preventivas e
a definicdo de estratégias de acompanhamento individualizado sdo imprescindiveis para
reduzir a carga de doencas cardiovasculares em pacientes com SOP.

A presente revisdo narrativa de literatura com carater sistematizado concentra-se na

analise de estudos publicados entre 2006 e 2025, in i@o trabalhos originais, revisoes

sistematicas, meta-analises e diretrizes internacionais. a foi realizada em bases

nacionais e inte livres em inglés e
portugués, ¢

cardiovascu i i i car lacunas e

analisar as evidéncias disponiveis na cdo entre a SOP e os riscos

cardiovasculares em mulheres em id

Objetivo:

Analisar de forma critica e sist da as evidéncias disponiveis na literatura
cientifica sobre a associa¢do entre a Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) e os riscos
cardiovasculares em mulheres em idade reprodutiva, considerando fatores clinicos,
metabolicos e hormonais envolvidos, bem como possiveis implicagdes para a prevencao, o

diagnostico precoce e o manejo adequado dessas pacientes.

Materiais e métodos:
Este trabalho trata-se de uma revisao narrativa de literatura com carater sistematizado,

desenvolvida com o objetivo de analisar as evidéncias cientificas disponiveis sobre a

associacao entre a Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) e os riscos cardiovasculares em
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mulheres em idade reprodutiva. A pesquisa bibliografica foi realizada nas HeagEgRICIA

PubMed/MEDLINE, SciELO, LILACS e Google Scholar, no periodo de julho a agosto de
2025, utilizando descritores controlados do Medical Subject Headings (MeSH) e dos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), bem como termos livres em inglés e portugués.
Entre os principais termos empregados destacaram-se: “Polycystic Ovary Syndrome” ou
“Sindrome dos Ovarios Policisticos”, “Cardiovascular Diseases” ou “Doencas
Cardiovasculares”, “Metabolic Syndrome” ou “Sindrome Metabdlica”, “Risk Factors” ou
“Fatores de Risco” e “Atherosclerosis” ou “Aterosclerose”. A combinag¢ao entre eles foi
realizada por meio dos operadores booleanos AND e OR, sendo um exemplo da estratégia
de busca: (“Polycystic Ovary Syndrome” OR “SOP”’) AND (“Cardiovascular Diseases” OR
“Risk Factors” OR “Atherosclerosis™).

Foram considerados elegiveis os artigos publicfados entre 2006 e 2025, a fim de
contemplar tantos estudos classicos, que consolidaram a compreensio fisiopatologica da
SOP, quanto trabalhes.mais recentes, revisdes sistematicas e difetrizes clinicas atualizadas.
Foram incluidos estudos 6riginais (transversais, coortes ‘casd.s-controle ¢ ensaios clinicos),
revisdes sistematicas, meta- analises € diretrizes que mvestlgaSsem a relagdo entre SOP e
risco cardiovascular, publlcados em inglés, portugues ou espanhol em periodicos revisados
por pares € dlsponwels na 1ntegra Foram excluldos artlgos duplicados, relatos de caso, cartas
ao editor, editoriais ou opmloes nao baseadas em dados cientificos, alem de estudos que nao
abordassem diretamente a interface entre SOP e risco cardlovascular ou que apresentassem

amostras muito reduzidas (n < 30).

A selegdo dos estudos ocorreu em trés etapas :A leiturainicial de titulos e resumos, leitura
completa dos artigos potencialmente relevanfes € extracao padronizada de dados. Nesta
etapa final, foram coletadas informagdes sob1"e o ano de publicagdo, autores, pais, desenho
do estudo, numero de participantes, variaveis cérdiovasculares investigadas (como indice de
massa corporal, perfil lipidico, resisténcia insulinica, rigidez arterial e escore de
Framingham), principais resultados e limitacdes. Apos a aplicagdo dos critérios, foram
incluidos 14 artigos principais, entre eles Powell ef al. (2022), Cheung et al. (2008), Aziz et
al. (2012), Osibogun et al. (2020), Guan et al. (2022), Gomez et al. (2022), Nandakumar et
al. (2024), Tay et al. (2024), Wekker et al. (2020), Creanga et al. (2018), Zhuang et al.
(2022), além de estudos nacionais disponiveis na SciELO, como Silva, Pardini e Kater

(2006).
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Por se tratar de uma revisdo de literatura, ndo houve necessidade de submisSHR¥SEIRICIA

Comité de Etica em Pesquisa. Ressalta-se que todas as fontes utilizadas foram devidamente

citadas, assegurando-se a integridade académica e cientifica da producao.

Resultados e discussao:

Ao analisar a literatura disponivel, observou-se que a Sindrome dos Ovarios
Policisticos (SOP) constitui um fator de risco relevante para doenga cardiovascular (DCV)
em mulheres em idade reprodutiva (AZIZ et al., 2012; GUAN et al., 2022). Fatores como
dislipidemia, resisténcia a insulina, obesidade e sindrome metabdlica sdo prevalentes em
mulheres com SOP, favorecendo o desenvolvimento de sequelas metabdlicas de longo prazo
(SILVA; PARDINI; KATER, 2006; OSIBOGUN; OGUNMOROTI; MICHOS, 2020).

Estudos demonstraram que mulheres com SOP apresentam niveis mais elevados de
colesterol LDL e triglicerideos, assim como niveis feduzidos de HDL, associados a
intolerancia a ghcose res1sten01a insulinica ¢ hlpermsuhnerma partlcularmente em
mulheres obesas em comparac;ao as magras (CHEUNG et al.; 2008; NANDAKUMAR et
al., 2024). A hlpertensao tambem se apresenta com maior prevalenc1a nesse grupo, sendo o
risco mdependente do indice den massa corporal (IMC) mas mais assoc1ado a mulheres em
idade reprodutlva (WEKKER etal., 2020; GUAN et al., 2022) Alem disso, mulheres com
SOP apresentam maior incidéncia de sobrepeso, obesidadee 0bes1dade ‘central, favorecendo
o desenvolvimento da sindrome metabolica (POWELL et al., 2022; ZHUANG et al., 2022).

Diversos marcadores subclinicos de risco cardiovascular folram descritos. A dilatagao
mediada por fluxo (FMD), marcador de disfung:io.eﬁdo.telial e preditor de DCV, mostrou-se
reduzida em mulheres com SOP, princi'palménté‘ na presenca de obesidade e sindrome
metabolica (GOMEZ et al.,, 2022; TAY et 'al_., 2024). A rigidez arterial, medida pela
velocidade de onda de pulso, também foi méis elevada em mulheres com SOP, indicando
maior risco cardiovascular, embora esse aéhé{dé possa ser influenciado por idade e obesidade
(OSIBOGUN; OGUNMOROTTI; MICHOS, 2020).

A espessura intima-média da carotida (EIMC), indicador de aterosclerose subclinica,
mostrou-se aumentada em mulheres com SOP em rela¢do aos controles, embora pequenas
variagOes entre estudos possam ser atribuidas ao tamanho amostral ou ao IMC basal das
participantes (TAY et al., 2024; ZHUANG et al., 2022). O acimulo de gordura visceral
(VFT) demonstrou papel preditivo independente na EIMC, sugerindo sua importancia na

DCYV subclinica (GUAN et al., 2022).
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O célcio arterial coronario (CAC), marcador de aterosclerose coronaria, tafiflB&HTRICIA

apresentou aumento em mulheres com SOP em estudos menores, embora a reprodutibilidade
desses achados ainda necessite de investigagdo adicional (AZIZ et al., 2012; POWELL et
al., 2022). Estudos fisiologicos indicam que a resisténcia insulinica e hiperandrogenismo
prejudicam a vasodilatacdo dependente do endotélio, contribuindo para disfuncdo vascular,
independentemente da obesidade (GOMEZ et al., 2022; NANDAKUMAR et al., 2024).

A SOP também esta associada a ativacao inflamatdria, com aumento de espécies
reativas de oxigénio e elevacdo de marcadores inflamatdérios como proteina C-reativa,
interleucina-6 e fator de necrose tumoral, que desempenham papel na aterosclerose e na
DCV (SILVA; PARDINI; KATER, 2006; OSIBOGUN; OGUNMOROTI; MICHOS,
2020).

Dessa forma, a literatura confirma que a SOP est'é fortemente relacionada ao aumento
do risco cardiovascular em mulheres em idade repr‘odutiYa, sendo 0s mecanismos
multifatoriais e vinterdepend'entes,' incluindo resisténcia iﬁsulinica,. hiperinsulinemia,
hiperandrogenismo, inflamagao, hipertensao, obesidadé .Viééeral e sindrome metabdlica
(GUAN et al., 2022 TAY et al 2024 WEKKER ét al., 2020) No enltanto permanece
incerto se esse TisCo.se mantem ou aumenta apos a ménopausa Visto que a maioria dos
estudos se baselaA..em diagnosticos realizados pregocemente (_CREéNGA et al, 2018;
POWELL er al., 2023)] V' 4 |

Consideracoes Finais:

A revisdo da literatura mostra de maneira cénsistehte que a Sindrome dos Ovarios
Policisticos deve ser compreendida como um importante fator de risco cardiometabolico. Ao
analisar diferentes dimensdes da doenga, obser{fa-se que a associacao entre SOP e disfungdo
cardiovascular ¢ sustentada por multiplos mecamsmos que vao desde alteragdes metabolicas
classicas até evidéncias subclinicas de comprometlmento vascular.

Os mecanismos que explicam essa relagdo envolvem tanto mudangas hormonais
quanto processos inflamatorios. O excesso de andrégenos, por exemplo, favorece o acumulo
de gordura na regido abdominal, piora a resisténcia a insulina e atrapalha a a¢do do 6xido
nitrico, substancia essencial para a dilatagao normal dos vasos. Esse conjunto de alteragdes
cria um ciclo em que a funcdo dos vasos sanguineos vai sendo progressivamente
comprometida. Paralelamente, sinais de inflamagdo persistente como niveis mais altos de

proteina C-reativa e de citocinas inflamatdria ajudam a sustentar um ambiente que facilita a
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formagdo da aterosclerose. Também se observa maior producao de radicais livres e FBIRFFRICIA

ativacdo de células do sistema imune no endotélio, refor¢ando a ideia de que a SOP prepara,
desde cedo, um terreno desfavoravel para a satide cardiovascular.

As alteragdes vasculares descritas merecem destaque. A fun¢do endotelial, medida
pela FMD, ¢ consistentemente menor em mulheres com SOP, especialmente quando
associada a sindrome metabolica e a obesidade. Do mesmo modo, a rigidez arterial (avaliada
pela velocidade de onda de pulso, VOP) costuma estar aumentada, embora esse achado seja
influenciado por idade e adiposidade. A CIMT, por sua vez, aparece aumentada em
diferentes faixas etérias, inclusive em adolescentes, sugerindo que a sindrome imprime sua
marca desde cedo. Em relagdo ao CAC, os resultados sdo contraditorios: enquanto estudos
menores indicam elevagdo, coortes mais robustas nao confirmaram associacao significativa.
Além disso, a maior deposigdo de gordura visceral e epicardica em mulheres com SOP foi
correlacionada a alteragdes metabolicas e maior espessura intima-média, sugerindo que esses
depositos atuam come pecas centrais na éonstrug:ﬁo do risco cardiovaseular.

Os marcadores bidquimicos e inflamatorios compie,tarfl esse_panoralma. Em mulheres
com SOP, ha regulagio positiva de mediadorés p'ré-inﬂarﬁaté,ribs e cardiovasculares, como
ANGPT]I, IL-1Rae XCLI, 20 MEsmo tempo em ciue"ocofre'régulagéo negativa de proteinas
cardioprotetoras; como sRAGE, BMP6, Mn-SOD e GDF2. O res_ultado € um desequilibrio
que favorece estresse oxidativo, inflamagao créniéa debaixo grau e disfungdo vascular. A
interacdo entre hiperandrogenismo € resisténcia a insulina s€ mostra particularmente
importante nesse contexto, pois refor¢a o ciclo de dano endotelial e perda da capacidade
adaptativa dos vasos. ,

No campo dos desfechos clinicos, es;fudpé populacionais mais amplos sugerem maior
risco de eventos como infarto do miocardio, angina e acidente vascular cerebral em mulheres
com SOP, bem como menor sobrevida livre de eventos cardiovasculares ao longo do tempo.
No entanto, metanalises que selecionaram apenas estudos de maior qualidade ndo
confirmaram de forma consistente todos esses desfechos, em especial os cerebrovasculares
ndo fatais, revelando que ainda hé incertezas e necessidade de mais investigacao.

Por fim, a obesidade e a sindrome metabolica se destacam como fatores de confusao
e, ao mesmo tempo, de intensificacdo do risco. A obesidade central estd diretamente
associada ao aumento de gordura visceral e epicardica, a elevacao da espessura intima-média

e a piora da fungdo endotelial. A presenga da sindrome metabolica em mulheres com SOP

agrava ainda mais esse quadro, ampliando o risco de doenca cardiovascular subclinica.
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Curiosamente, a transi¢do para a menopausa parece modificar parte dessa relagdo: dA@gHIRICIA

estudos sugerem que os andrégenos podem exercer efeitos tardios de protecdo vascular, o
que refor¢a a complexidade da interagdao entre hormonios, metabolismo e envelhecimento.
Em conjunto, essas evidéncias apontam para uma visdao ampliada da SOP, que deve
ser entendida como um estado de risco cardiovascular aumentado. A sindrome ndo apenas
acumula fatores de risco tradicionais, mas também envolve mecanismos genéticos,
inflamatérios, hormonais e vasculares que interagem de forma complexa. Reconhecer esse
cendrio ¢ essencial para orientar estratégias de prevengdo e acompanhamento clinico mais
eficazes, capazes de promover a satde integral das mulheres afetadas e reduzir o impacto de

complicagdes cardiovasculares ao longo da vida.
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Eixo: Assisténcia multiprofissional na saude da mulher

Paulo Nixon Cardoso Monteiro

Mestrando em Ciéncias Fisiologicas pela Universidade Federal do Piaui - UFPI, Teresina PI
Maylla Salete Rocha Santos Chaves

Mestrando em Ciéncias e Satide pela Universidade Federal do Piaui - UFPI, Teresina PI

A incontinéncia urindaria (IU) ¢ definida como qualquer tipo de perda involuntéria de urina.
Esta ¢ classificada como IU de esforco, IU de urgéncia e IU mista. Pesquisas apontam que a
gestacdo e o parto aumentam a sua frequéncia. Os processos fisioldgicos que ocorrem nesta
época, o stress muscular excéntrico e a sobrecarga dos tecidos moles adjacentes resultam na
diminui¢ao da funcionalidade pélvica. O presente resumo tem por objetivo avaliar os fatores
de risco e os impactos na qualidade de vida (QV) de mulheres com IU durante o periodo
gestacional. Foi realizada uma busca sistematizada nas bases de dados Scielo, PubMed,
ScienceDirect e Lilacs, com o recorte temporal entre julho e setembro de 2025, para
realizacdo de uma revisdo sistematica_sebre os fatores de risco e os impactos na QV de
mulheres com IU durante o periodo gestacional. Eoram encontrados.695 estudos e ao
término das etapas de triagem, foram selecionados 17 artiges para a presente revisdo. Por
meio desses, foi possivel inferitique sao infimeros os fatores querpodem influenciar a U
durante o periodo. gravidico. O ganho de peso ¢ um'elevado fator de risco/para o surgimento
da IU, pois o acimulo de peso implica aumento da pressdo‘intra-abdominal ocasionado pela
grande quantidade/de tecido adipeso. A TU na gestag:ﬁ(')' configura-se como uma condigdo
prevalente e multifatorial, que pode comprometer significativamente a QV de gestantes.
Assim, ressalta-se a‘importancia de ampliar a conscientiza¢do, a educacdo em saude e a
oferta de estratégias,de euidado direcionadas as gestantes.

Palavras-chave: Fatores de risco; Gravidez; Incontinéncia urinaria; Qualidade de vida

Introducio:

O~

Segundo a Sociedade Internacional de Continéncia, a incontinéncia urinaria (IU)

O~

definida como qualquer tipo de perda involuntaria de urina (ASSIS et al., 2015). Esta
classificada em trés subtipos: incontinéncia urinaria de esfor¢o (IUE), em que a urina é
perdida por agdes que exijam esforgo, tais como durante espirros, risos ou tosse;
incontinéncia urinaria de urgéncia (IUU), em que a perda involuntaria ¢ acompanhada ou
imediatamente precedida de urgéncia para urinar; e nos casos com presenca de sintomas dos
dois subtipos anteriores concomitantemente, o termo incontinéncia urinaria mista (IUM) ¢
utilizado (CALDEIRA et al., 2021).

Alguns fatores de risco para o possivel desenvolvimento da IU sdo: sexo feminino,
diabetes mellitus (DM), incontinéncia fecal, cirurgias de assoalho pélvico, tabagismo,

sedentarismo, multiparidade, sobrepeso e desregulacao enddcrino-metabolica, sobretudo no
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periodo de menopausa (COSER, 2021). Além disso, de forma especial as mulheres ad#BsfiirIc1a
sendo mais acometidas, uma vez que a paridade, o tipo de parto, o uso de forceps e a
histerectomia também estao associadas a um aumento do risco de desenvolver este tipo de
condi¢do (FRITEL et al., 2015).

A prevaléncia da IU em mulheres pode diferir de estudo para estudo, podendo
encontrar uma variagdo entre 5-69%, justificado pela etiologia multifatorial, diferencas nas
defini¢des utilizadas para IU, caracteristicas da populacao estudada e as diferengas
socioculturais entre as mulheres que possuem esse tipo de queixa (MARTINS et al., 2017).
Pesquisas apontam que a gestagdo e o parto aumentam a frequéncia de IU, decorrente das
modifica¢des no assoalho pélvico (AP), causadas mesmo que parcialmente por estes fatores
(MIRANDA et al., 2022).

Os processos fisioldgicos que ocorrem nesta € 2,0 stress muscular excéntrico e a

sobrecarga dos tecidos moles adjacentes resultam na d da funcionalidade pélvica

€ nas suas pro ndo irreversiveis,
resultando a cia (PIRES et
al., 2020). i a idé ptar por parto
cesareo possa ui i ¢ AP) e minimizar
os riscos de |
gestacional ocasionadas,
sobretudo pelo aume zem ao relaxamento da

o da uretra, corroborando

0Z, 2019). E notério que a

musculatura lisa do trato urinario, ¢
para a dilata¢ao do sistema urinario
IU tem papel negativo na vida social ), uma vez que se considera
um problema higiénico, capaz de depre feminina e gerar sentimentos de
repulsa e reclusdo, diante da vergonha d onseguir controlar a propria urina (THOME

et al., 2021).

Objetivo:
Avaliar os fatores de risco e os impactos na qualidade de vida de mulheres com

incontinéncia urindria durante o periodo gestacional.

Materiais e métodos:
Foi realizada uma busca sistematizada nas bases de dados Scielo (Scientific

Electronic Library Online), PubMed (National Library of Medicine), ScienceDirect e Lilacs
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(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde), sendo esta GltinFeBgrFgaicia

intermédio da Biblioteca Virtual em Satde (BVS), com o recorte temporal entre julho e
setembro de 2025, para realizacdo de uma revisdo sistematica da literatura sobre os fatores
de risco e os impactos na QV de mulheres com IU durante o periodo gestacional.

Foram selecionados artigos publicados nos tltimos dez, por meio da combinagao dos
seguintes descritores: “Fatores de risco”; “Gravidez”; “Incontinéncia urindria”; “Qualidade
de vida”, e seus equivalentes em inglés e espanhol, assim como suas combinagdes a partir
do operador booleano “AND”. Os critérios de inclusdo utilizados foram: artigos originais,
restritos a [U no periodo gestacional e disponibilizados na integra gratuitamente. Excluiram-
se os artigos de revisdo, relatos de casos, dissertagdo de mestrado, teses e aqueles cuja

pesquisa envolveu outros tipos de incontinéncia, bem como estudos duplicados, que nao

O processo de triagem e sele¢do dos artigos qui ntificados e avaliado por
dois pesquisado i i rma: inicialmente
foi realizada ali ivo do presente
estudo fora i . i i 1 s resumos dos
artigos rema Lt aos critérios
supracitados de'ing] ) i eitura minuciosa

dos artigos que preen isi as ctapas anteriores para

ses de dados eletronicas.

[ | - hl

i i i i
jmmmmt---m Pmm ety mmmmte--n e ttaiatatatate
! LILACS : | SCIENCE DIRECT ! :PU'BM:ED: 1 SCIELO :
________ I S e — = — — — P |

K K i ’ K

I : I !

i 01 artigos | i 05 artigos | i 09 artigos | i 02 artigos !
_____ === R e Rttt by S Rt
I I I I
! ! ! !

L L L L T T T T A ————— T————=—=—==- fm e e e -

I
I
[t bmmmmmm e s 1
I I
I I
[ i
Estudos excluidos 678 :
Estudos de revisio 86 Artigos selecionados 17
Relatos de casos 46 LILACS 01
Artigos duplicados 91 SCIENCE DIRECT 03
Artigos incompletos e/ou pagos 328 PUEMED 09
Fuga do tema principal proposto 106 SCIELO 02
Outros idiomas 21




— T

] ] 1CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
Fonte. Autoria propria, 2025. E OBSTETRICIA

Foram encontrados 695 estudos em sua totalidade de busca e ao término das etapas
de triagem supracitadas, foram selecionados 17 artigos para a presente revisao (Fluxograma
1). Por meio desses, foi possivel inferir que sao inumeros os fatores que podem influenciar
a IU durante o periodo gravidico, além da propria gestagio (THOME et al., 2021). O ganho
de peso ou obesidade prévia ¢ um elevado fator de risco para o surgimento da IU, pois o
acimulo de peso implica aumento da pressdo intra-abdominal ocasionado pela grande
quantidade de tecido adiposo adjacente a MAP (SOUZA; MUSSI; QUEIROZ, 2019).

Dentre os trés subtipos de U, o mais prevalente ¢ a [IUM, chegando atingir até 87%
dos casos (COSER, 2021). Por outro lado, a idade pode afetar a distribui¢cdo dos tipos de IU,
sendo que os normalmente observados entre as mulheres idosas e de meia idade sdo a [UM
¢ a IUU respectivamente, enquanto para as mais jovens, a IUE ¢ a mais prevalente
(CALDEIRA et al., 2021). Resultados estes sdo coné)bbradqs,vpor Assis et al. (2015), os
quais identificaram que jovens com média etaria de.vinte anos, éi)resentam a IUE com maior

prevaléncia. _ ,» :

No entanto, Thomé et"al. (2021) demonstraram que iﬁuiheres cllue apresentaram
sintomas de IU no périodo gestécioﬂal tinham mé'di;t de‘jdad'e' mais alta que as continentes,
muitas vezes epi Ad{ecorréncia do processo natural de envelheéirhento Juntamente com a
pressdo exercida noWAP durante o ciclo gravidiéa. O mesmo tipbl de distribuigdo foi
encontrado por Pires efal. (2020), corroborando com 08 achados encontrados na literatura
atual, Assis et al. (2015) acrescentam ainda queyo aumento do peso corporal e abortos
anteriores acabam se tornando fatores contribuintes para o dparecimento da IUE durante este
periodo. | .

Uma estratégia profilatica ou terapéuti(;a de grande relevancia ao combate a IU no
periodo gestacional ¢ o fortalecimento 'da MAP e a pratica de atividade fisica regular.
Todavia, mais de 80% das gestantes ndo a praticam antes ou durante a gestacao. Para Pires
et al. (2020) esses dados evidenciam e justificam a grande propor¢ao dos casos de
sedentarismo e sobrepeso, que impactam diretamente na saude materna e fetal, devendo ser
considerado algo alarmante para a saude publica do pais. Miranda et al. (2022) revelam que
ha melhoria em 70% dos casos de IU de gestantes que praticam atividade fisica regular
durante a gravidez.

No entanto, o grande o nivel de desinformagdo da comunidade e das proprias

gestantes em relacdo as possibilidades terapéuticas por meio do exercicio fisico
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supervisionado e individualizado, assim como a baixa populariza¢do na sociedade bragilsiganicia

quando comparada a outras vertentes da medicina tradicional, tem como consequéncia a
baixa procura das gestantes a essa alternativa (MARTINS et al., 2017). Corroborando a isso,
Fritel et al. (2015) acreditam que quanto aos aspectos sociais como escolaridade e poder
aquisitivo, exercem grande influéncia nesta situagdo, aqueles que vivem a margem da

sociedade acabam por ndo alcangar tais possibilidades.

Consideracoes Finais:

A TU durante a gestagao configura-se como uma condigdo prevalente e multifatorial,
que pode comprometer significativamente a QV de gestantes. Seus efeitos vao além dos
aspectos fisicos, refletindo-se também em dimensdes emocionais e sociais, ocasionando
sentimentos de constrangimento, isolamento e prejuizo na autoestima. Nesse sentido, a
identificacao precoce dos sintomas, associada a medidés"de prevencdo e intervengdo, como
os exercicios de _fortalecimento _da"MAP e 0 acompanhamento multiprofissional
1nd1v1duahzado mostram-se fﬁndamenta1s para reduzir 0s 1mpactos dessa eondig¢ao.

A551m ressalta-se a 1mportanc1a de ampliar a consc1ent1za<;ao a educag:ao em saude
e a oferta de estrateglas de cuidado direcionadas as gestantes, visando promover nao apenas
a saude materna, mas também uma melhor exper1enc1a gesta(:lonal € QV. Dessa forma,
campanhas e mov1mentos de consc1¢ntlzag:ao a populagao-devem ser amplamente divulgadas
a mulheres no periodo gestacional. A falta de informagao € um agravante a esta situagdo que
além de bioldgica afeta também o contexto social de suas portadoras, tornado-se dessa

forma, um problema de saude publica ainda distante de sef solucionado.
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Resumo: Os recursos educativos digitais tém se mostrado importantes facilitadores no
cuidado a saude, especialmente pela disponibilidade e facilidade de acesso para os usuérios.
Nessa perspectiva, o uso das redes sociais no processo de assisténcia configura-se como
estratégia educativa eficaz, uma vez que permite.um ambiente de interagdo e participagdo
ativa. Dessa forma, este relato de experiéncia tem como objetivo deserever a atuagao do
projeto Cepp no uso da ferramenta digital Instagram, na educacao em saude no pos-parto e
aleitamento ‘materno. O estudo estd vinculado,ao Projetorde Extensao: Consulta de
Enfermagem no PrésNatal e Pos-Parto: educagdo em savdeno ciclo.gravidico-puerperal
pela Universidade Estadual de Ponta Grossa. A coleta de dados ecorreu no periodo de 26 a
29 de setembro, por meio do Painel de Controle fornecido pela propria rede social. O perfil
obteve um alcancetotal.de 7.751 visualizacdes, sendo o publico majoeritariamente feminino
(92,2%), residentes no municipio (68,8%) ¢ de faixa etaria de'l8 a 24 anos (43,2%). Os
resultados obtidos evidenciam que o uso das midias sociais contribui para a disseminagio de
informagdes relacionadas a satde, sendo uma ferramenta complementar a pratica de
assisténcia de enfermagem, além de evidenciar a importancia das agdes de extensdo
universitdria para a comunidade.

Palavras-chave: Educacdo em saude; Enfermagem; Rede social; Satude da mulher.

Introducao:

A educagio em saude faz parte do cuidado de enfermagem e se mostra essencial
porque aproxima o profissional da realidade das pessoas, favorecendo a troca de saberes e
fortalecendo o autocuidado. Quando o enfermeiro utiliza estratégias educativas no
atendimento, ele ndo sé transmite informagdes, mas também estimula a participagdo ativa
do individuo, promovendo reflexdes que podem gerar mudangas positivas na vida diaria
(COSTA et al., 2020). Assim, ao incluir praticas pedagdgicas em sua rotina, a enfermagem
atua como mediadora, utilizando o conhecimento cientifico para orientar e apoiar a
populacdo, especialmente em momentos de maior vulnerabilidade, como o puerpério

(ALMEIDA; SOARES, 2024).
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A internet tem se mostrado uma grande aliada na divulgacao de infornERegEssicia

em saude, ja que possibilita acesso rapido, facil e disponivel em qualquer lugar. Além de
fornecer conhecimento, os espacos virtuais também funcionam como redes de apoio,
fortalecendo vinculos e criando ambientes de promogédo da satide (GOES et al., 2022). As
midias sociais, por sua vez, se destacam por permitir interacdo e participacdo ativa,
incentivando ndo apenas o compartilhamento de conteudos, mas também a reflexdo critica
dos individuos sobre sua propria realidade (SANTOS; SENNA, 2017).

Nesse contexto, a extensdo universitaria também se beneficia do uso das
midias digitais para alavancar suas acdes. O uso de ferramentas digitais, a exemplo das
plataformas Instagram e Facebook, favorece a aproximag¢do da universidade com a
comunidade externa, transmitindo informacgdes cientificas relevantes a saude e bem-estar
das pessoas. (SILVA, RODRIGUES, 2023). Dessa fm:ma,- as redes digitais, se tornam um
recurso educativo potente, capaz de favorecer processos Qe ensino-aprendizagem e
contribuir para melherias no cuidade em satde (FAVERO; FALLER; ROSA, 2018).

Assim, pof meio do Projeto Consulta de‘Enf'e.rmagem no Pré-Natal ¢ Pos-
Parto - CEPP, que acontece na‘-UIiiyersidade"Estadu_al' de'-Pont'a'l AGrossa (UEPQ), utiliza-se
um recurso denomiriadql “Cepf) Web”, que se clon'ﬁgufa 'cémf) utha extensao digital do
projeto que exist.e A.de forma presencial. Por'meio do‘uso de ferrar_rientg:s digitais, é possivel
alcangar a comunidade com educacao em saude ééerca"de tethas relevantes como o pOs-
parto, aleitamento materno, saide mental no puerpério, beneficiando a comunidade através
de informagdes cientificas e seguras. '

Objetivo: ‘ :

Descrever a experiéncia do proj étoéepp no usoda rede social Instagram na educagao
em saude sobre pos-parto e aleitamento materno a partir do conhecimento cientifico.
Materiais e métodos:

Trata-se de um relato de experiéncia vinculado ao Projeto de Extensdo: Consulta de
Enfermagem no Pré-Natal e Pos-Parto: educacao em saude no ciclo gravidico-puerperal pela
Universidade Estadual de Ponta Grossa, curso de Enfermagem. No referido projeto
participam alunos do 4° e 5° anos ap6s término da disciplina Saude da Mulher, na qual os
prepara a partir de conhecimento técnico-cientifico e assim, o projeto Cepp contribui com a
comunidade, com educacao em saude a beira leito em maternidade escola e pelo Cepp Web

nas redes sociais.
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Sobre a perspectiva metodoldgica, o relato € uma forma de narrativa, onde OFQBEFFRICIA

narra através da escrita expressando um acontecimento vivido. Neste sentido, o Relato de
Experiéncia € um conhecimento que se transmite com aporte cientifico (GROLLMUS;
TARRES, 2015).

O periodo de coleta aconteceu a partir da ferramenta Painel de Controle da rede social
Instagram entre os dias 26 a 29 de setembro de 2025 e serd apresentado por frequéncia

simples disponiveis na referida ferramenta.

Resultados e discussao:

Para melhor andlise dos dados referente ao alcance do instagram do Cepp Web
durante o periodo de 29/08 a 27/09, foram categorizados em: visualizagdes, seguidores e
interagdes. Esses indicadores permitem compreender a dimensdo do publico alvo atingido,
implicando em uma métrica sobre como a educacdo em saude ,di"gital pode atingir diferentes
contextos, proporeionando assim infofmégées de saude conﬁa’iv.eisi

O perﬁl‘analisado.alcanc;ou 7.751 visualizagoes (‘ta,bel.a Ol) das quais 60,6% foram
provenientes de seguldores e 39, 4% de nao Seguldores Esse dado ev1detllcm que além do
vinculo criado com um publlco pré- estabelemdo 0 ‘conteudo tambem repercutiu em
individuos que. amda ndo seguiam a pagina, arpphando 0 alcan_ge das informacdes
compartilhadas. No 'que'diz respeito ao tipo de cori;[éﬁdo' mais v'isualiZadb, observou-se que
as publicagdes concentram 97,4% do alcance, seguidas pelas historias (“stories”) com 2,6%,
enquanto os reels ndo registraram visualizacdes signiﬁcativas. Essa perspectiva pode estar
relacionada com a forma com que o pubhco consome informacgdes em saude: conteudos
fixos, como publicagdes, tendem a ser mais procurados por sua caracteristica de permanéncia
e facil compartilhamento, enquanto os “stories™ costumam ficar menos tempo disponiveis
(ZHANG Y., 2021).

A andlise da localizacao geografica mostrou que a maior parte do publico ¢ oriunda
de Ponta Grossa (68,8%), seguida de Curitiba (3,4%), Bento Gongalves (2,1%) e Castro
(1,7%). Essa concentracdo regional reflete a abrangéncia dos locais de agdo e divulgagdo do
projeto, realizado na cidade de Ponta Grossa. Segundo Gomes R. (2020), o reconhecimento
do territério de maior impacto € essencial para direcionar estratégias educativas mais
proximas da realidade social do publico-alvo. Quanto a distribuigdo por paises, o Brasil
concentrou praticamente a totalidade do alcance (99,6%), com pequena participacdo dos

Estados Unidos (0,4%). Esse dado evidencia que o perfil atua predominantemente em um
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publico nacional, condizente com a proposta de educagdo em saude voltada a realeksg@ErIcA

materno-infantil brasileira.

No que diz respeito a faixa etaria, houve maior concentra¢ao de usudrios entre 18 a
24 anos (47, 3%) e 25 a 34 anos (36,7%), seguida por 12,2% do publico com 35 a 44 anos e
3% com 45 a 54 anos. Esses dados correspondem ao perfil etdrio de mulheres em idade
reprodutiva, especialmente no periodo gestacional e puerperal que participaram das agdes
do projeto CEPP ou buscaram informagdes nas redes sociais, € de académicos do curso de
Enfermagem da Universidade Estadual de Ponta Grossa que realizam a organizagao,
divulgacgdo e pesquisa do projeto. Em relacdo ao género, 92,2% do publico era feminino em
comparagdo a apenas 7,8% masculino, destacando a maior participagdo feminina no
engajamento com conteudo de satde materno-infantil nas midias digitais, o que indica que

as postagens atingiram o publico-alvo esperado - maes,e gestantes (Tabela 02).

Tabela 01. Comparagao dos tipo entre seguidores.e nao seguidores do
Cepp Web. 27/08-29/08.
‘ £~ i7
i
Variaveis @ e 0 seguido‘ . Total (%)
4

Visualizacoes 46 0,6 30 7751 (100)

Tipo de Publicagdes 7232 (95,8) ll’ 7549 (97,4)

Conteudo

Histoérias 201(9 02 (0,1) 202 (2,6)

Tabela 02. Métrica do perfil demografico das visualizacdes dos seguidores do Cepp

WEB. No periodo de 27/08/2025 a 29/08/2025.

Visualizacoes de seguidores

Variaveis Classe Porcentagem Total

Principais cidades Ponta Grossa 68,8 76,0
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Curitiba 3.4
Bento Gongalves 2,1
Castro 1,7

Paises Brasil 99,0 100
Eua 1,0

Faixa Etaria 18-24 473 99,2
25-34 36,7

35-44 12,2
€

A disseminagao d , S 4 no !I‘l do puerperal, por
meio de tecnologias o Cepp Web a partir da
analise do perfil dos seguidores da p4 do avaliado em questdo, a
comunidade presente nesta platafo guidores, dos quais todos
mostraram-se residentes do Brasil. Es ado ao predominio do uso do
idioma portugués que, embora restrinja a os contextos culturais, favorece
também a efetividade da comunicagao ca

Em relagdo a localidade dos seguidores, esses eram provenientes de diferentes
municipios, destacando-se Ponta Grossa, que concentrou 78,3% do publico, seguida de
Curitiba (4,6%), Castro e Ivai ambas com o mesmo quantitativo (2,5%) e Carambei (1,1%).
Esses dados evidenciam que o conteudo educativo produzido por graduandos de
Enfermagem acerca do puerpério alcanga prioritariamente a populagdo dos Campos Gerais
do Paran4, ainda que se estenda também at¢é a capital do estado. O predominio de seguidores

da regido de Ponta Grossa indica que, apesar do alcance potencialmente global das redes
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sociais, os impactos iniciais das agdes educativas tendem a se concentrar nos territorio$ $rgsica

proximos dos promotores de saude.

No que se refere ao género, observou-se que 89,7% dos seguidores eram mulheres,
enquanto 10,3% eram homens. Apesar de menos expressivo, o publico masculino representa
um contingente relevante para andlises de interesse, mostrando-se cada vez mais ativo nas
redes e dando maior importancia a saide das companheiras. O predominio feminino esta em
consonancia com a literatura, a qual aponta que mulheres, sobretudo em idade fértil, buscam
com maior frequéncia informacdes relacionadas a satide em redes sociais (Souza, 2025). Ao
relacionar género e faixa etdria, constatou-se que entre as mulheres a predominancia foi da
faixa de 18 a 24 anos (43,2%), enquanto, entre os homens, cerca de 58% se concentraram
entre 25 e 34 anos. Essa analise permite uma maior reflexdo quanto a necessidades de

estratégias diferenciadas de educag@o em satde nas re

’c' 1s, capazes de dialogar tanto

com mulheres jovens em busca de orientagcdo para ess vida reprodutiva, quanto

contabilizados nteraco i i s por seguidores
(96,6%). Isso se de . acOe cia maior que as

histérias, permitindo i G ) , além de terem

Variaveis Classe Seguidores (%) Nao Seguidores (%) Total (%)
Interacoes 98 (86,3) 16 (13,7) 114 (100)
Tipo de Publicagio 94 (96,6) 43,4 98 (85.9)
conteudo

Historias 1(3,4) 15 (96,6) 16 (14,1)
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Como demonstrado ao decorrer deste estudo, as midias sociais se mostram como
poderosas ferramentas de disseminagdo de informagao, sendo seu uso uma opgao estratégica
para mediar a educagdo em saude de enfermagem a comunidade. Aplicando ao projeto de
extensdo Cepp, a proliferacdo de contetido online correspondente ao pré natal e pos parto €
extremamente positiva para o acesso ao conhecimento cientifico, seguro ¢ de qualidade. A
atuacdo por meio dos posts permite esclarecimento de duvidas e tranquilizacdo de
insegurancas do publico alvo: mulheres que vivem o periodo gravidico-puerperal.

O Cepp Web pretende continuar com sua rotina de atividades, em busca da constante
ampliagdo da populagdo alcangada pelos posts, objetivando o maior acesso a orientagdo de
enfermagem, principalmente pelo publico alvo, mas também qualquer pessoa interessada na
promog¢do de saide e bem estar materno. Aos aca(lié_micos participantes da atividade,
corresponde a uma oportunidade de aprendizagem e estudo continuo, além do estimulo a
educagdo em saudeywisto a importﬁhcia de suasintervencio porsmeio da extensio na
comunidade. ‘ 7 :
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Resumo: O Projeto Consulta de Enfermagem no Pré-Natal e Pos-Parto (CEPP) possui
relevancia significativa frente ao parto e aleitamento materno,.fornecendo todas as
orientacdes necessarias a puérpera € contribuindo no aleitamento materno eficaz e
continuo. O @bjetivo foi identificar as condi¢des maternas das pucrperas atendidas pelo
CEPP frente a0 parto e pratica do aleitamento materno nos anos de 2023 € 2024. Pesquisa
transversal e retrospectiva referente aos anos de 2023 e 2024 a partir de instrumento
estruturado em maternidade escola nos Campos Gerais. Aganalise foi descrita em
frequéncia 51mples e percentual ¢ 08 dados foram tabulados em planilha Excel. O namero
de atuagdes totalizow254. A idade variou entre 15 43 anoesie.quantoiao estado civil, 33%
eram casadas e 47% possuiam relagao estavel, sendo as demais solteiras ou divorciadas.
Quanto ao tipo de parto, 41,9% das mulheres realizaram parto vaginal e 58,1% realizaram
cesdrea., tanto as eletivas, emergéncia € a pedido. Na pratica do aleitamento materno, 93%
das puérperas ofereceram o leite materno nas 48h de internagdo do bindmio. Identificou-se
alta prevaléncia de cesarea em relagdo aos partos vaginais. O aleitamento materno foi
adotado pela grande maioria das puérperas, contribuindo na saude do binémio.

Palavras-chave: Aleitamento materno; Enfefmagem; Periodo Pos-Parto.

Introducio:

A assisténcia ao parto passou por grandes modificagdes ao longo dos anos no Brasil.
Até o inicio do século XIX, a grande maioria dos partos eram realizados por parteiras no
proprio domicilio e a pratica de cesareas ainda era desconhecida ou pouco utilizada (BOFF
et al, 2023; PAIM et al, 2025). Com o passar do tempo, a assisténcia a parturiente passa a
ser competéncia médica e desde o advento das cesareas, a via cirirgica de parto s6 aumenta

(LEAL et al, 2021).
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Nesse contexto, o parto vaginal ¢ a via de parto mais segura para a mae ¢ oH9eHéIRICIA

estando associado a um menor risco de complica¢des puerperais e ocorrendo de maneira
fisiologica (BETRAN et al, 2021). Quando certas complicacdes impedem que o parto
vaginal aconteca, a cesdrea ¢ indicada, devendo representar no maximo 15% dos
nascimentos, segundo a Organiza¢ao Mundial de Saude — OMS.

A prética do aleitamento materno ¢ outro fator crucial na saude da mae e do bebé,
devendo se manter de forma exclusiva até os 06 meses de vida e de forma complementar até
os 2 anos segundo o Ministério de Satde. Além de trazer inimeros beneficios para a mae,
como a redugdo do risco de hemorragias, cancer de mama, ovario e utero, fortalece o vinculo
com o bebé e contribui na reducido da morbimortalidade neonatal (NOGUEIRA et al, 2022).
Assim, ¢ dever dos profissionais de saude o incentivo e orientacdo frente ao aleitamento

materno, esclarecendo duvidas e apoiando a puérper esse_processo (NOGUEIRA et al,

2022).

Desse xto do pré-natal e
sobretudo n: o1l i r as puérperas
nas suas m i e apoiando o
aleitamento
Objetivo:

Identificar a icdes mate elo CEPP frente ao parto

e pratica do aleitamento materno nos

Materiais e métodos:

Trata-se de pesquisa transversa tes aos anos de 2023 e 2024.
Coleta aconteceu em maternidade esc os Gerais, a partir de instrumento
estruturado. A andlise foi descrita em frequéncia simples e percentual. Os dados vieram de
planilha Excel retroalimentados a cada ano de atuagao do projeto. Os aspectos éticos foram
respeitados a partir da resolugéio 466 de 2012. O estudo tem parecer do Comité de Etica em
Pesquisa pela Universidade Estadual de Ponta Grossa, sob Parecer n°® 6.835.168. CAAE:

79299724.1.0000.0105.

Resultados e discussao:
Entre 2023 e 2024 foram realizadas 254 atuacdes extensionistas na maternidade

escola, na cidade de Ponta Grossa, sendo 182 em 2023 ¢ 72 no ano de 2024. Em relagao a
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idade, as puérperas mais jovens tinham 15 anos e as mais velhas 43. A média de idadesgegrica

puérperas atendidas no projeto foi de 29 anos e, variou entre 22 a 26 anos em cada ano
analisado.

Em relagdo ao estado civil, 33% das puérperas eram casadas, 47% estavam em
alguma relacdo estavel sem ser casadas civilmente. As outras eram solteiras ou divorciadas.
Somando as categorias “casada e unido estavel”, identificou que 80% dos atendimentos se
deram no CEPP com mulheres que possuiam, teoricamente um companheiro, sugerindo a
presenca do suporte afetivo, financeiro e logistico no cuidado a mae e ao bebé.

A presenca da rede de apoio no cuidado pos-parto ¢ fundamental, podendo ser
constituida por familiares, amigos, vizinhos, profissionais de saude e outros que possam estar
realmente presentes nesse periodo. Este apoio social ajuda a amenizar as dificuldades no
uporte emocional que auxilia

cuidado ao neonato, bem como o fortalecimento de vin lc’e

no bem estar materno (ALVES et al, 2022).

do nimero t i da a partir de

um procedi irtrgico, i icacao a mae, bem

20.127. Apesar das recomendagdes al, os numeros ainda estao
abaixo do esperado e longe da meta

Outro dado importante seria fr mento materno, no qual 93%
das puérperas ofereceram o leite mate terna¢do do bindmio. Quanto as
orientagdes sobre o aleitamento matern: -hospitalar, identificou que os enfermeiros
atuaram diretamente no aleitamento materno em 42% dos atendimentos, seguida do
profissional médico com 37% e os demais profissionais, com 21%, sendo-os: técnicos de
enfermagem, fonoaudidlogos e odontologos.

Portanto, com esse estudo pode-se identificar que a atuacdo direta do profissional
enfermeiro na educagdo em saude no ciclo gravidico-puerperal intra-hospitalar promove a
autonomia materna no cuidado consigo e com o bebé, e aqui destacando a via de parto e a

pratica do aleitamento materno.
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A realizacdo de cesareas se manteve com altas taxas entre os anos de 2023 e 2024,
com mais da metade dos nascimentos ocorridos via cirargica. Em relagdo ao aleitamento
materno, a prevaléncia se mantém satisfatéria, com mais de 90% dos neonatos recebendo
leite materno de forma exclusiva nas primeiras 48h de internagdo. Portanto, ¢ refor¢ado a
importancia da conscientizagdo mediante as altas taxas de cesarea e os beneficios do parto
vaginal. Além disso, a pratica do aleitamento materno continuard sendo um dos aspectos
mais importantes do projeto CEPP, com agdes extensionistas voltadas a educagdo em satde

e apoio a mae e ao bebé¢, garantindo a satde e bem estar do publico atendido.
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Resumo: A gravidez ndo planejada na adolescéncia permanece como um importante desafio
de saude publica, associada a complicagdes obstétricas, abandono escolar e perpetuacao da
pobreza. O acesso a informagao e aos métodos contraceptivos na Aten¢ao Primaria a Saude
(APS) ¢ um direito fundamental, mas barreiras institucionais, relacionais e socioculturais
dificultam sua efetivacdo. Este estudo teve como objetivo‘analisar as evidéncias cientificas
sobre as barreiras e os facilitadores do acesso de adolescentes a contracepcao. Foi realizada
uma revisao integrativa nas bases SciELO.ePubMed, abrangendo o periodo de 2010 a 2025.
Foram encontrados 178sartigos,.dos quais 163 foram excluides por'ndo atenderem aos
critérios de inclusdo. Ao final, 15 artigos compuseram a amostra. Os resultados evidenciam
que adolescentes enfrentam dificuldades como mcompatlblhdade de horarios escolares e de
funcionamento das unidades, ausenc1a de pr1vac1dade receioda quebra de confidencialidade
e influéncia familiar ou de pares nas decisdes contraceptfvas Por outro lado, estratégias
como rodas de escuta, intersetorialidade com a escola e capacitacdo dos profissionais
mostram-se facilitadoras.’ Conclui-se que a superagdo dessas barreiras exige mudancas
organizacionais na APS, investimento na formag:ao das equipes e fortalecimento do
protagonismo juvenil.

Palavras-chave: Adolescente; Anticoncepcao; Atengao primaria a saude; Saude sexual e
reprodutiva '

Introducio: ‘

A adolescéncia ¢ marcada pbr transformagoes fisicas, psicologicas e sociais,
incluindo o inicio da vida sexual, periodo em que a gravidez niao planejada configura-se
como um desafio global de saude publica (WHO, 2024). No Brasil, a Atencao Primaria a
Satde (APS) desempenha papel estratégico no cuidado integral ao adolescente,
especialmente no que tange a saude sexual e reprodutiva (BRASIL, 2018).

Contudo, diversos estudos apontam que o acesso dos adolescentes aos métodos
contraceptivos ainda encontra limitagdes. Barreiras como horarios incompativeis das
unidades, exigéncia da presenga dos pais, auséncia de privacidade e julgamento moral de
profissionais interferem na adesdo (AGOSTINO et al., 2023; ARAUJO et al., 2023).
Também se destacam influéncias socioculturais, como vergonha, mitos e desinformagdo

propagada nas redes sociais (QUARESMA et al., 2022; SOUSA et al., 2024).
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Por outro lado, iniciativas como o Programa Saude na Escola (PSE) e espad@gsggricia

escuta destinados aos jovens apresentam efeitos positivos na adesao contraceptiva (VIANA
et al., 2022; MARTINS et al., 2024).

A relevancia da temadtica se evidencia pela persisténcia da gravidez ndo planejada na
adolescéncia e pela necessidade de fortalecer a APS como espago de promocgao da saude
sexual e reprodutiva. Assim, este estudo visa sintetizar as evidéncias sobre barreiras e

facilitadores no acesso a contracepg¢ao por adolescentes.

Objetivo:
Analisar as evidéncias cientificas disponiveis sobre as barreiras e os facilitadores para

0 acesso de adolescentes a métodos contraceptivos na Atencao Primaria a Saude.

Materiais e métodos:

editoriais, teses/dissertagoes, estudos ospitalar ou sem recorte em
adolescentes.
Resultados da busca:
e SciELO: 76 artigos encontrados; ndo atenderem aos critérios (18
revisdes, 20 sem foco em adoles 13 fora da APS); 25 pré-selecionados; apos
leitura completa, 17 excluidos — 8 artigos incluidos.
e PubMed: 102 artigos encontrados; 82 excluidos (25 revisoes, 40 hospitalares, 17 sem
recorte etario); 20 pré-selecionados; apos leitura completa, 13 excluidos — 7 artigos
incluidos.

Total final: 15 artigos compuseram a amostra da revisao.

Resultados e discussao:
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De forma geral, os 15 artigos selecionados revelam que o acesso dos adolesceh@egsrIcia

contracepc¢do ¢ limitado por barreiras estruturais, profissionais e socioculturais. Os estudos
apontam que a simples disponibilizagdo dos métodos ndo garante sua adesdo, sendo
necessario investir em praticas de acolhimento, confidencialidade e estratégias intersetoriais.

A analise dos estudos selecionados revela um quadro persistente de barreiras que
limitam o acesso de adolescentes aos métodos contraceptivos na Atencdo Primaria a Saude
(APS), evidenciando que, mesmo com avancos nas politicas publicas brasileiras, a
efetividade das a¢des ainda encontra entraves histdricos e culturais. Um dos aspectos mais
recorrentes refere-se as barreiras institucionais, como horarios de funcionamento
incompativeis com a rotina escolar e a auséncia de espagos de atendimento exclusivos para
adolescentes. Essas dificuldades estruturais, ja descritas por Correia (2009) e refor¢adas por
Aratijo et al. (2023), impactam diretamente a adesdo, umayez que reduzem a possibilidade
de busca espontanea por parte dos jovens, que muitas vezes necessitam de confidencialidade
e flexibilidade pasaprocurar os servig:és.r '

Outro ponto central diz respeito as barreiras relacionais e proﬁsslionais, marcadas
pelo receio dos adolescentes 'de sofrerem 'julg’amehtoé' ou i)ela falta de preparo dos
profissionais de satide em lidar com demandas espéciﬁcas‘,'dai j{l{/entu_'de. Mendes et al. (2010)
e Ferreira et al. (2016) apontam que a auséncia de privacidade nog'atendimentos, bem como
comentarios de carater moralizante, contribui para Que 0s adolescentes evitem o uso regular
dos servigos. Esse fenomeno foi confirmado por Martins et al. (2024), ao destacar que a
formagdo continuada e a sensibilizacao das equipes s30 essenciais para que os profissionais
possam oferecer uma escuta qualificada, livee d¢ preconceitos, capaz de promover vinculo e
confianca. vy

As barreiras socioculturais também exercem papel de destaque. Vergonha, medo da
exposicdo e influéncia de pares ou familiares nas decisdes contraceptivas foram fatores
relatados por Costa (2018) e Sousa et al. (2024). Além disso, o papel das redes sociais como
fonte de informagdo — muitas vezes permeada por desinformacao e mitos — aparece como
um elemento contempordneo que molda a percepcdo dos adolescentes acerca da
contracep¢do (QUARESMA et al., 2022). Esse cenario refor¢a a importancia da APS como
espago de educacdo em saude, no qual informagdes baseadas em evidéncias possam
contrapor discursos informais e, por vezes, prejudiciais.

Em contraponto, os estudos também evidenciam a existéncia de estratégias

facilitadoras que, quando implementadas, contribuem para ampliar o acesso e a adesdo dos
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adolescentes. O Programa Saude na Escola (PSE) é destacado por Viana ef al. (2022 )%@8tFgRica

um dispositivo importante para a integracdo entre satde e educagdo, favorecendo a
abordagem de temas sensiveis em ambientes de maior proximidade com os adolescentes. De
forma semelhante, Santos ef al. (2025) demonstram que praticas de acolhimento mais
humanizadas, com garantia de confidencialidade, favorecem significativamente a procura
pelos métodos contraceptivos, especialmente entre meninas em maior vulnerabilidade
social.

A literatura internacional também corrobora esses achados, enfatizando que a
confidencialidade e a privacidade sdo fatores decisivos no cuidado reprodutivo de
adolescentes (AGOSTINO et al, 2023; WHO, 2024). Estudos apontam que paises que

investiram em politicas de capacitagdo profissional e em unidades de atendimento

restringem ao
nivel indivi itaco i las. Persistem
desafios rela ok i a oragdo de uma
de direitos. A
integracdo entre escola alorizagao da escuta e ao
realidade do acesso a contracepgao. ¢ consolidar-se ndo apenas
como porta de entrada do sistema, m o da autonomia e cidadania
em saude sexual e reprodutiva.
Consideracoes Finais:

A revisdo integrativa evidencio adolescentes ainda enfrentam obstaculos
significativos para acessar e¢ aderir aos métodos contraceptivos na APS. Os principais
entraves sao institucionais (horérios, distancia), relacionais (julgamento, falta de
privacidade) e socioculturais (vergonha, influéncia de pares e desinformacao).

Conclui-se que a superagdo dessas barreiras demanda reorganizacdo dos servigos,
capacitagdo permanente das equipes ¢ fortalecimento de estratégias intersetoriais, visando

garantir que o direito a saide sexual e reprodutiva dos adolescentes seja efetivamente

assegurado.
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Resumo: O cancer de colo de utero (CCU) ¢ um grave problema de saude publica global e
esta intrinsecamente ligado a infec¢do persistente por tipos oncogénicos do Papilomavirus
Humano (HPV), o que o torna altamente prevenivel. Diante dessas evidéncias, a
Organiza¢ao Mundial da Satde (OMS) recomenda o Teste de HPV como método primario
de rastreamento a partir dos 30 anos, estratégia que 0wBrasil j4 comecgou a explorar em
projetos-piloto. O objetivo desta revisdo integrativa ¢ sintetizar as'evidéncias cientificas que
sustentam essa transicdo, avaliando asacuraeia comparativa. Metodologia: Revisdo de
literatura realizada nas bases desdados SciELO e PubMed, buscando, artigos originais,
revisdes sistematicas e diretrizes que comparassem o Teste de HPV ao Papanicolau no
rastreamento primdrio. Resultades e discussao: A andlise des 17 artigos selecionados
confirma o comsenso sobre a superlorldade do Teste de HPV em sensibilidade, embora
aponte a menor especificidade como uma desvantagem a scr mitigada por estratégias de
triage (como genotipagem ou citologia reflexa). A viabilidade ‘econdmica é suportada por
estudos de custo-efetividade, que indicam que o rastreamento com Teste de HPV a cada 5
anos ¢ custo-efetivo no 'Sistema Unico de Satide (SUS) brasileiro. Os maiores obstaculos, no
entanto, sdo de ordemwoperacional (reorganizacao laboratorial, logistica de amostras) e
educacional (capacitagao de profissionais € comunicacao com as pacientes sobre o resultado
positivo de HPV). Inovagdes como a autocoleta, demonstraram alta aceitabilidade no
contexto brasileiro, representando uma ferramenta promissora para ampliar a cobertura.
Conclusao: transicao para o Teste de HPV € cientificamente embasada e economica, mas
seu sucesso depende da superagdo dos complexos desafios de implementacdo e
comunicagao.

Palavras-chave: Climatério; Cuidado Integral.a Satde; Equipe de Assisténcia ao Paciente;
Qualidade de Vida.

Introducio:

A O cancer de colo de ttero (CCU) representa um grave problema de saude publica
global, sendo a quarta neoplasia mais comum entre as mulheres. No Brasil, ocupa uma
posi¢do de destaque, especialmente nas regides com menor indice de desenvolvimento
socioeconomico (INCA, 2023). A historia natural desta doenca ¢ bem conhecida: a infec¢ao
persistente por tipos oncogénicos do Papilomavirus Humano (HPV) € a sua causa necessaria,
sendo responsavel por praticamente todos os casos (WALBOOMERS et al., 1999). Essa

caracteristica singular torna o CCU uma doenca amplamente prevenivel, tanto pela
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vacinagdo profilatica contra o HPV quanto pelo rastreamento e tratamento de Fkoggegrica

precursoras. Na introducdo, deve-se apresentar a visdo geral sobre o assunto, indicando a
relevancia da pesquisa.

Durante décadas, o rastreamento do CCU baseou-se mundialmente na citologia
oncdtica cervical, o exame de Papanicolau. Esta estratégia foi bem-sucedida em reduzir
drasticamente as taxas de incidéncia e mortalidade da doenca em paises que lograram
implementar programas organizados e com alta cobertura (SASLOW et al., 2012). Contudo,
a citologia possui limitagdes intrinsecas, como uma sensibilidade moderada e variavel para
a deteccao de lesoes de alto grau (NIC-2/3), o que exige coletas em intervalos curtos (a cada
3 anos no Brasil) e depende fortemente da qualidade da coleta, do processamento da amostra
e da interpretacao do citopatologista.

Com o avango do conhecimento molecular, surgiram os testes de deteccdo do DNA
ou RNA do HPV de alto risco. Multiplos ensaios clinicos randpmizados de grande porte e
metanalises subsequentes demonstraram de forma inequivbéa que.o teste de HPV ¢
significativamente mais sensivel que a citologia para detectar iesées_ precursoras de alto grau
(RONCO etal.;2014; ARBYN etal., 2012). A maior densibilidade do teste de HPV oferece
maior seguranga, perr‘niti_r_ldo qufl: os intervalos de rlastreaﬂkleflt'(‘) .s?j am estendidos para 5 anos
ou mais em muihgfes com resultado negativo, 'sem“pompromete_f’ a ,ev_:ﬁcé.cia do programa.
Diante dessas evidéngias robustas, ‘a Organizagéd. Muridial dasSaide (OMS) langou uma
estratégia global para a eliminacdo do CCU, na qual recomenda a transicao para o teste de
HPV como método primario de rastreamento a partir dos 30 anos (WHO, 2021).

O Brasil, alinhado a essas diretrizes,inicion projetos-piloto para a implementagdo do
teste de HPV no Sistema Unico de Séﬁde.(S[.I.S),‘ como 0 Projeto FRIDA (KLUG et al.,
2023). Justifica-se, portanto, a realiza¢ao desta revisao integrativa pela necessidade critica
de sintetizar e analisar o corpo de evidéneias cientificas que fundamentam essa transigao.
Compreender a acuracia comparativa, o custo-efetividade e, principalmente, os desafios
operacionais, logisticos e educacionais para a implementacao do teste de HPV em larga
escala ¢ fundamental para orientar gestores, profissionais de saude e a sociedade na
modernizagdo do programa de rastreamento do cancer cervical no pais.

Objetivo:

Sintetizar as evidéncias cientificas que comparam a eficacia do teste de detec¢ao do

Papilomavirus Humano (HPV) com a citologia oncoética convencional (Papanicolau) no

rastreamento primario do cancer cervical.
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Materiais e métodos:

Trata-se de uma revisdo integrativa, seguindo as etapas propostas por Mendes,
Silveira e Galvdo. A pergunta norteadora foi: " uais sdo as evidéncias cientificas disponiveis
sobre a acurécia, o custo-efetividade e os desafios de implementacao do teste de HPV como
método primario de rastreamento do cancer de colo de utero?". A busca foi realizada em
setembro de 2025 nas bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO) e U.S.
National Library of Medicine (PubMed), utilizados foram: "Papillomavirus Infections",
"Cervical Cancer", "Primary Screening", "HPV DNA Tests", "Papanicolaou Test" e seus
correspondentes em portugués, combinados com os operadores AND e OR.

Os critérios de inclusdo foram: artigos originais (ensaios clinicos, estudos

observacionais, analises de custo-efetividade), revisoe gticas e diretrizes; publicados

entre 2012 e 2025; nos idiomas portugués, inglés ou es e comparassem o teste de

HPYV ao Papanic . : editoriais, cartas,

A bu SU I i bMed). Foram

Resultados e discussio:

A amostra final de 17 publicac¢d clinicos randomizados de grande
impacto, revisdes sistematicas, estudos d mentacao e diretrizes de 6rgados nacionais e
internacionais. A analise dos artigos evidencia um consenso cientifico robusto sobre a
superioridade do teste de HPV em sensibilidade, embora aponte desafios importantes
relacionados a sua menor especificidade e a complexidade de sua implementagdo em
sistemas de saude de diferentes contextos.

A superioridade do teste de HPV em termos de protecdo contra o cancer invasivo €
o argumento cientifico mais robusto para a transicdo. A analise conjunta de grandes ensaios
clinicos europeus, publicada por Ronco et al. (2014), demonstrou que o rastreamento com

HPV confere uma prote¢do 60-70% maior contra o desenvolvimento de canceres invasivos



— T

I CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
do que a citologia. Essa evidéncia de alto impacto foi fundamental para que a Organ#¢Hgrica

Mundial da Satde (OMS) passasse a recomendar o teste de HPV como o método preferencial
em sua estratégia global de eliminagdao do CCU (WHO, 2021).

Essa maior protecao deriva diretamente da maior sensibilidade do teste. A metanalise
de Arbyn et al. (2012) j& havia consolidado que o teste de HPV ¢é consistentemente mais
sensivel para a deteccdo de lesdes precursoras de alto grau (NIC-2+). No entanto, essa
mesma metandlise apontou a principal desvantagem do teste: uma especificidade
ligeiramente menor. Isso significa que o teste de HPV identifica mais mulheres com
infecgdes transitorias que ndo evoluiriam para cancer, o que pode levar a um aumento nos
encaminhamentos para colposcopia, como observado no ensaio clinico VUSA-Screen
(Dijkstra et al., 2016).

Para mitigar o problema da baixa especiﬁcid'ade,' sdo necessarios algoritmos de
"triage" para selecionar, dentre as mulheres com teste de HPV positivo, aquelas que
realmente precisamrde investigacao cdlpbscépica. O.estudo A‘T.HENA (Wright et al., 2015)
demonstrou d utilidade da genotipagem para HPV 16 e 18,,os'fipos mais oncogénicos, como
uma forma de d1rec1onar rnulheres de maior rlsco dlretamente para a col;loscopla Estudos
mais recentes, COMO.0. ensalo LAST (Andrulhs et al '2025) 1nvest1gam marcadores
moleculares, comq.a dupla marcagao para pl6f[§1-67, como uma_estrqfcegla de triage ainda
mais especifica que a 01tolog1a reflexa. y A

A viabilidade econdmica da transi¢ao tambem € um fator crucial. Embora o custo
unitario do teste de HPV seja maior que o da citologia, seu uso em intervalos mais longos (5
anos vs. 3 anos) e sua maior efetividade em prevenir o cancer (cujos custos de tratamento
sdo altissimos) tornam a estratégia favbre’wél. A revisdo de Mezei et al. (2017) ja indicava
que, na maioria dos paises de alta renda, o rastreamento com HPV era custo-efetivo. No
contexto brasileiro, o estudo de Lopes et al. (2023) corroborou essa conclusao, demonstrando
que a incorporagdo do teste no SUS seria uma alocacao eficiente de recursos.

Superados os debates sobre eficacia e custo-efetividade, os maiores desafios sao de
implementagdo. O estudo qualitativo de Malone et al. (2019), com profissionais de satde, e
o estudo observacional de Campos et al. (2024), no cenario brasileiro, destacam barreiras
como a necessidade de centralizar a analise em laboratorios de maior complexidade, garantir
a logistica de transporte de amostras e requalificar os profissionais, que precisam mudar de

uma cultura de diagnostico (citologia) para uma de manejo de risco (teste de HPV).
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Uma inovacdo que pode revolucionar o acesso ao rastreamento ¢ a autocol ERESTARICIA

revisdo sistematica de Smith et al. (2023) mostrou que a oferta da autocoleta aumenta a
adesdo, especialmente em mulheres que nao realizam o exame regularmente. No Brasil, o
projeto FRIDA (Klug et al., 2023) foi um marco ao demonstrar a viabilidade e a alta
aceitagdo da autocoleta na Aten¢do Primaria, abrindo um caminho promissor para ampliar a
cobertura do rastreamento.

Por fim, a comunicagdo com a populacao ¢ um desafio nao negligencidvel. Diferente
de um Papanicolau "alterado", um resultado de "HPV positivo" carrega o estigma de uma
infeccdo sexualmente transmissivel e pode gerar ansiedade. O estudo de Reis et al. (2024)
evidenciou as dividas e o medo das mulheres frente a esse resultado, sublinhando a urgéncia
de se desenvolver estratégias de comunicacdo claras e acolhedoras para acompanhar a
mudanga tecnoldgica, um ponto que, se nao for bem tra'balhado, pode comprometer a adesao
ao seguimento. W K
Consideracoes Finais:.

As evidéncias cientificas publicadas na ultima dé‘cada.sao inequivcrcas em apontar a
superioridade do teste de HPV | como ferramenta prlmarla para o rastreamento do cancer de
colo de utero, oferecendo malor sensibilidade e prote{:ao contra a doenca invasiva em
comparagio com a 01t010g1a oncotica. A transi¢io para 0 NOVo metod(y ¢ recomendada pelas
principais organizacoes "de saude globais ¢ mostra-se custo-efetiva em diversos cenarios,
incluindo o Brasil. .

Contudo, a implementacdo em larga escala & um processo complexo que transcende
a simples substituicdo de uma tecnologia por outra. Os principais desafios sdo operacionais
e educacionais, exigindo a reorganizagao da reglé laboratorial, a capacitagdo de profissionais
de saude para uma nova ldgica de manejo de risco € 0 desenvolvimento de estratégias de
comunicac¢do eficazes para orientar a populagao. O sucesso dessa transi¢do, potencializado

por inovacdes como a autocoleta, € um passo decisivo para acelerar o progresso rumo a

eliminagdo do cancer de colo de utero como um problema de satde publica.
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Resumo: O climatério ¢ uma fase de transicdo complexa que acarreta vastas repercussoes
biopsicossociais, com uma estimativa de mais de um bilhdo de mulheres na menopausa até
2030, ressaltando sua magnitude global. O hipoestrogenismo resulta em manifestagdes como
sintomas vasomotores, sindrome geniturinaria, alteracdes de humor e aumento do risco de
doengas cronicas como osteoporose € doengas cardiovasculares. A abordagem a essa fase
tem evoluido de um modelo puramente biomédice para um cuidado integral e
individualizado, preconizado por diretrizes internacionais como as da North American
Menopause Society (NAMS), que defendem 0'manejo holistico, envolvendo modificagdes
no estilo de yida e suporte. psicossocial. Portanto, uma abordagem multiprofissional ¢é
essencial pata prover um cuidado completo. A" literatura cientifica corrobora essa
necessidade: a Terapia Cognitivo=Comportamental (BCC) demonstra eficacia na redugio
dos sintomas vasemotores ¢ ma melhora do humor; afisioterapia € crucial para a
incontinéncia’ urinaria, e prevencdo de oOsteoporose; € a nutrigdo € vital na satde
cardiovascular e 0ssea. Bsta revisao integrativa visa Sintetizar as evidéncias sobre a eficacia
do cuidado multiprofissional, fornecendo subsidios para a reorganizacdo de praticas
assistenciais e politicas publicas que promovam um culdado humanizado e baseado em
evidéncias para a mulher no climatério.

Palavras-chave: Climatério; Cuidado Integral a Saude; Equipe de Assisténcia ao Paciente;
Qualidade de Vida.

Introducao: ‘

A O climatério ¢ uma fase do ciclo de vida feminino que representa a transi¢ao da
fase reprodutiva para a ndo reprodutiva, sendo um processo complexo com vastas
repercussoes biopsicossociais. A Organiza¢ao Mundial da Satide estima que, até 2030, mais
de um bilhdo de mulheres estardo na menopausa, evidenciando a magnitude e a relevancia
do tema para a saude publica global (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2022). As
manifestagdes clinicas, decorrentes do hipoestrogenismo, incluem sintomas vasomotores, a
sindrome geniturinaria da menopausa, alteragdes de humor, distirbios do sono e um aumento
do risco de doencas cronicas como osteoporose e doengas cardiovasculares, impactando
negativamente a qualidade de vida (VALADARES et al., 2010).

A abordagem a essa fase tem evoluido de um modelo estritamente biomédico, focado

na Terapia Hormonal (TH), para uma perspectiva de cuidado integral e individualizado.
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Diretrizes de sociedades internacionais, como a North American Menopause S&eiEEFRICIA

(NAMS), preconizam que o manejo do climatério deve ser holistico, envolvendo
modificagdes no estilo de vida, suporte psicossocial e intervencdes farmacologicas e nao
farmacologicas adaptadas as necessidades, comorbidades e preferéncias de cada mulher
(THE NAMS 2022 HORMONE THERAPY POSITION STATEMENT ADVISORY
PANEL, 2022). Uma abordagem focada exclusivamente no ginecologista ¢é, portanto,
insuficiente para abarcar a complexidade do cuidado necessario (THE NAMS 2022
HORMONE THERAPY POSITION STATEMENT ADVISORY PANEL, 2022).

A literatura cientifica corrobora a eficacia de intervengdes multiprofissionais. A
Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC), conduzida por psicélogos, tem demonstrado
eficacia na redu¢do do impacto dos sintomas vasomotores € na melhora do humor e do sono
(AYERS; HUNTER, 2013). A fisioterapia, por sua vez, ¢ aprimeira linha de tratamento para
a incontinéncia urinaria e atua na prevencdo de sarcopenia e osteoporose por meio de
exercicios resistidos (PEDRO»et al 2018). A nutrigdo dpsenipenha papel vital no controle
de peso e na saude cardiovascular e ssea, enquanto a erifermagem ¢ fundamental na
coordenac¢ao do cuidado, na educa¢ﬁo em saude ¢ no aéolhimeﬁto (GEBEIl{ et al., 2016).

Apesar do crésce_nte corf)o de evidéncias, la .i’mp,lérrfe‘rit'agéo de modelos de cuidado
integrado ainda .‘en.frenta barreiras nos sistemas de §'a1’1de. Justiﬁ_c'a-se_,; assim, a realizagao
desta revisdo integrativa pela necessidade de sinfetizar’ as evidéncias publicadas sobre a
eficacia da abordagem multiprofissional (MENDES.; SILVEIRA; GALVAO, 2008). A
consolida¢do deste conhecimento ¢ crucial para fundamentar a reorganizacdo das praticas
assistenciais e para subsidiar politicas publicas que visem promover um cuidado integral,
humanizado € baseado em evidéncias pafa alfnulher no climatério (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2022).

Objetivo:

Descrever as intervengdes e abordagens realizadas por equipes multiprofissionais
direcionadas a saude integral da mulher durante o climatério e a menopausa.
Materiais e métodos:

Trata-se de uma revisdo integrativa, seguindo as etapas propostas por Mendes,
Silveira e Galvao. A pergunta norteadora foi: "Como a literatura cientifica publicada
descreve a contribuicdo e a integracao da equipe multiprofissional no cuidado a mulher no
climatério, e quais os impactos dessa abordagem na qualidade de vida?". A busca foi

realizada em setembro de 2025 nas bases de dados Scientific Electronic Library Online
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(SciELO) e U.S. National Library of Medicine (PubMed), utilizando os descHesfEgRICA
(DeCS/MeSH): "Climacteric", "Menopause", "Quality of Life", "Patient Care Team",
"Comprehensive Health Care" e seus correspondentes.

Os critérios de inclusdo foram: artigos originais publicados entre 2011 e 2025; nos
idiomas portugués, inglés ou espanhol; que descrevessem ou avaliassem intervencdes
multiprofissionais (dois ou mais profissionais) para mulheres no climatério. Foram
excluidos: revisdes, editoriais, teses, dissertacoes e estudos que abordassem a atuacdo de
apenas uma categoria profissional de forma isolada.

A busca resultou em 374 artigos (119 na SciELO e 255 na PubMed). Foram
removidas 82 duplicatas. Apos a triagem de 292 titulos e resumos, 245 foram excluidos. Dos
47 artigos lidos na integra, 29 foram excluidos por ndo atenderem plenamente aos critérios.
Ao final, 18 artigos foram selecionados para compor a amostra desta revisao.

Resultados e discussao: , J

A amostrafinal.foi composta p’or-18 artigos publicadoé éntre 2011 ¢ 2024. A analise
revelou a predominﬁncia. de ensaios clinicos randomiz‘ados'. (n=8) e estudos qualitativos
(n=6), indicando uma busca tanto pela eV1den01a da éficécia qUanto pelaI compreensdo da
experiéncia das mulheres e dos profissionais. Os estuﬂos convergem ao apontar que a
abordagem mult;pmﬁssmnal ¢ superior. ao’ culdado ‘usual para a' mcl]gora da qualidade de
vida e 0 manejo da smtomatologla climatérica. 4 A

A superioridade do modelo mult1proﬁss1onal € uma tonica na literatura. O ensaio
clinico de Baccaro et al. (2011) ja demonstrava, no inicio da década passada, que a
combinagdo de expertises resultava em melhora nos dominios psicossociais da qualidade de
vida. Mais recentemente, o estudo de Dale}; et ‘a.l. (2017) reforgou essa premissa ao mostrar
que a unido de exercicios fisicos com aconselhamento de saude foi eficaz na redugao geral
dos sintomas, evidenciando a sinergia entre as areas.

A satude mental ¢ um dos componentes mais beneficiados pela atuagdo integrada. A
revisao de Ayers e Hunter (2013) consolidou a TCC como uma terapia de primeira linha
para o manejo ndo hormonal de fogachos e sintomas de humor. O estudo mais recente de
Silva e Mendes (2024) avanga ao demonstrar que a integracdo formal entre psicologia e
ginecologia pode, inclusive, otimizar o uso de psicofdirmacos, o que estd alinhado as
diretrizes da NAMS (2022).

As contribuicdes da fisioterapia e da nutrigdo sdo igualmente cruciais. O consenso da

FEBRASGQO, liderado por Pedro et al. (2018), estabelece a fisioterapia pélvica como padrao-
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ouro para a sindrome geniturinaria, enquanto o estudo de Souza et al. (2023) compro¥gBsgirICIA

impacto positivo na fungao sexual. No campo nutricional, o trabalho de Ferreira et al. (2020)
prové evidéncia robusta de que a orientagdo dietética, somada a exercicios, melhora
marcadores de risco cardiovascular.

A perspectiva da mulher e o papel da enfermagem também sdo destacados. Enquanto
a pesquisa qualitativa de Vivian-Taylor ¢ Bowen (2014) revelou o sentimento de
fragmentacdo e a necessidade de um cuidado mais coeso, em contrapartida, mulheres em
programas multiprofissionais relataram sentir-se empoderadas. O estudo de Mann et al.
(2015) demonstrou que um modelo de cuidado liderado por enfermeiras levou a uma maior
satisfacdo da paciente. Contudo, as barreiras organizacionais ¢ de comunicagdo persistem, e
as enfermeiras demandam maior apoio institucional.

Por fim, a implementacdo de intervengdes c*'v s se mostra uma estratégia

fundamental. A revisdo de Zeleke et al. (2022) co programas educacionais

o conhecimento e

r crucial para o manejo de

omoc¢ao da qualidade de

Conclui-se que o desafio atual resi acdo da eficacia do modelo
s de satide. E imperativo que
gestores e formuladores de politicas p na criagdo de linhas de cuidado
integrais, na formacdo de equipes e eracdo das barreiras organizacionais ¢ de
comunicagdo. A atengdo a mulher climatérica deve evoluir para um padrdo que reflita a
complexidade e a integralidade da experiéncia humana.
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Resumo: A pré-eclampsia (PE) ¢ uma das principais causas de morbimortalidade materna e
fetal, caracterizada pelo aumento da pressdo arterial sistélica (=140 mmHg) ou diastdlica
(>90 mmHg), associada a proteintria ou lesdo de 6rgaos-alvo apds a 20? semana de gestagao.
A vigilancia adequada durante o pré-natal permite a identificacdo precoce dos fatores de
risco e a implementacdo de medidas preventivas. A PE tem etiologia multifatorial,
envolvendo fatores genéticos, imunoldgicos, vasculares e inflamatodrios. Os fatores de risco
incluem primigestagdo, historico familiar de PE, idade avancada, obesidade, doencgas pré-
existentes (hipertensdo e diabetes), gestacdes multiplas.e ineompatibilidades materno-fetais.
As consequéncias da PE para a mie incluem sindrome HELLP, eclampsia, insuficiéncia
renal, edema pulmonar e descolamento_prematuro de ‘placenta. Para o feto, ha risco de
restri¢do de crescimento. intrauterine, prematuridade, sofrimento fetale.Obito. A assisténcia
pré-natal estruturada ¢ crucial para a detecgao precoce e a reducao dos riscos, especialmente
para gestantes de alto risco. © objetivo deste estudo foi analisar a importancia do
gerenciamento sistematizado no cuidado @ gestante com PE. Trata-se de uma revisio
integrativa, em janeiro de 2025. A busca ocorreu nas bases Google.,Académico, PubMed e
BVS (LILACS e MEDLINE). Foram incluidos artigos'publicades entre 2019 ¢ 2024, em
portugués e inglés, que abordassem a sistematizag@o do'cuidado e @' manejo multiprofissional
na pré-eclampsia. Foram excluidos estudos duplicados, foradorecorte temporal, sem relagdo
direta com o tema ou de acesso restrito. Apos selecdo, 12 artigos compuseram a matriz de
sintese. A capacitagdo dos profissionais de saude, o rastreamento adequado e a
individualizagdo do atendimento sdo fundamentais para reduzir os riscos materno-fetais. O
estudo reforca que um cuidado pré-natal de qualidade ¢ essencial para a prevencao e manejo
da PE, sendo necessario investir em quahﬁcag:ao profissional e politicas publicas para
melhorar os desfechos.

Palavras-chave: Cuidado Pré-Natal; Gestantes; Pré-Eclampsia; Saude Materna.

Introducio:

A pré-eclampsia (PE), representa uma das principais causas de morbimortalidade
materna e fetal em todo mundo, sendo caracterizada pelo aumento da pressao arterial
sistolica (>140 mmHg) ou diastolica (>90 mmHg), associada a proteintria ou sinais de lesao
de orgdos-alvo apds a 20" semana gestacional. A adequada vigilancia durante o pré-natal
permite a identificacdo precoce dos fatores de risco, a implementagdo de medidas
preventivas, sendo a assisténcia pré-natal fundamental para os desfechos materno-fetais

(Lima et al., 2024).



— T

. . I CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
A PE ¢ uma condigdo especifica da gestacdo na qual a hipertensdo ¢ assocFigrERIcIA

proteintria e/ou disfungdo de orgdos alvo apoés a 20* semana de gestagdo. De etiologia
multifatorial, a mesma envolve fatores genéticos, imunologicos, vasculares e inflamatorios,
sendo uma das principais de morbimortalidade materno-fetal. Dentre os fatores de risco para
seu desenvolvimento, destacam-se destacam-se a primigestacdo, historico familiar de pré-
eclampsia, idade materna avancada, obesidade, doengas cronicas pré-existentes (como
hipertensdo arterial e diabetes), gestacdes multiplas e fatores imunologicos, como
incompatibilidades materno-fetais.As consequéncias da PE sdo significativas tanto para a
mae quanto para o feto. Diante desse cendario, 0 acompanhamento pré-natal assume um papel
essencial na detecgdo precoce da doenga, permitindo intervengdes oportunas que visem
reduzir a incidéncia dos casos. No estudo de Santos et al., (2021), estima-se que 61,2% das

gestantes ndo realizaram o pré-natal, o que comprom ojfastreamento, e favorece a piora

do quadro clinico. Ademais, no estudo também foi den e cerca de 500 mil bebés

morreram indire tudo, além disso o

Brasil teve . eram devido a

PE.

téncia pré-natal
estruturada to al as gestantes,
especialmente aquela identificacdo precoce da
condi¢do, esse acompanhamento pe eres no pré-natal de alto
risco, garantindo intervengdes adeq . s medidas de prevengdo e
promocao, contribui significativame rtalidade materno-fetal e a

1a pré-natal qualificada como
pilar essencial na prevencdo e manejo d. maior seguranga para a gestante

e o feto.

Objetivo:
Analisar a importancia do gerenciamento sistematizado no cuidado a gestante com

pré-eclampsia.

Materiais e métodos:
Trata-se de uma revisao integrativa realizada em janeiro de 2025, norteada pela questao
de pesquisa: “Qual a importancia do gerenciamento sistematizado no cuidado a gestante com

pré-eclampsia?”. A busca foi conduzida nas bases de dados Google Académico, PubMed e
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Biblioteca Virtual em Saude (BVS) - incluindo Literatura Latino-Americana do Caribesgizicia

Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE). Foram utilizados os descritores “Gestantes”, “Pré-Eclampsia” e “Cuidado Pré-
Natal”, bem como suas equivaléncias em inglés, “Pregnant Women”, “Pre-Eclampsia” e
“Prenatal Care”, combinados com os operadores booleanos AND e OR.

Os critérios de inclusdo foram: artigos publicados entre 2019 a 2024, disponiveis em
portugués e inglés, que abordassem aspectos relacionados a sistematizagdo do cuidado e
manejo multiprofissional em gestantes com pré-eclampsia. Foram excluidos: estudos
duplicados, publicacdes fora do recorte temporal,que ndo tratassem diretamente do tema
proposto e artigos restritos.

A busca nas bases Google Académico, BVS ¢ PUBMED resultou em 640 artigos

(Google Académico: 380, PUBMED: 188, BVS: Os a triagem inicial, foram

excluidos 380 por estar fora da area temaética, 200 por poral, 22 duplicados e 2
analise completa
s para compor
(7), PUBMED
ara a discussao

dos resultados

Resultados e discu

A partir da analise dos arti -s€ que o gerenciamento
sistematizado no cuidado a gestante enha um papel fundamental
na prevengdo de complicagdes matern nta que a implementacao de
protocolos baseados na sistematizagdo fermagem melhora a deteccao
precoce da doenca e reduz a morbi ade associada. Além disso, a abordagem
multiprofissional mostrou-se essencial para garantir um acompanhamento mais efetivo,
promovendo uma assisténcia integrada e humanizada.

Os estudos evidenciam que a qualidade do cuidado pré-natal tem impacto direto nos
desfechos obstétricos, sendo essencial a capacitacao dos profissionais para o reconhecimento
precoce dos sinais de alerta da pré-eclampsia. Estratégias como o rastreio adequado, o
monitoramento continuo e a individualizacdo do atendimento foram identificadas como

praticas fundamentais para a reducdo das complicagdes maternas e neonatais.
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A pré-eclampsia continua sendo uma das principais causas de morbimortaFekgEricia

materno-fetal, sendo que sua prevencdo e manejo dependem diretamente da qualidade da
assisténcia pré-natal. Os estudos analisados destacam que um acompanhamento adequado,
com rastreamento precoce € intervencgdes oportunas, reduz significativamente os riscos para
a gestante e o bebé.

A importancia do cuidado pré-natal para gestantes com risco de pré-eclampsia ¢é
amplamente discutida na literatura. Segundo Oliveira et al., (2023), a triagem adequada e o
acompanhamento clinico continuo permitem intervengdes precoces, reduzindo
complicacdes. Ja& o estudo de Costa et al., (2023) reforca que a deteccdo precoce da pré-
eclampsia melhora os desfechos materno-fetais e reduz a mortalidade perinatal. Além disso,
a pesquisa de Lima et al., (2021) destaca que a atuagdo da equipe multidisciplinar (médicos,
enfermeiros e nutricionistas) otimiza o monitoramenlto_ da gestacdo, proporcionando um
atendimento mais qualificado e humanizado.

A assisténeiarde . enfermagem fambém se mostra fundamentalna deteccao e manejo
da pré-eclampsia. O estudo de Santos et al., (2022) enfatiza que a Sistematizagdo da
assisténcia de enfermagem possibi'lit.a um rastreaento eﬁcie,nté € um corlltrole rigoroso da
pressdo arterial, evitaindo desfechos graves. Em (\:'orisoné'néiéi,'a reévisdo de Almeida et al.,
(2023) destaca a.‘ importancia da capacitacao dos prq’ﬁssionais de 'sal'n_i;e no manejo da pré-
eclampsia, apontando que muitas equipes ainda apfesent’am lacunas no conhecimento sobre
diagnostico e tratamento da condicao.

Os fatores de risco associados a pre-eclampsia também foram amplamente discutidos
nos artigos revisados. O estudo de Souza et al., (2021) aponta que condigdes como
obesidade, diabetes gestacional e historico familiar aumentam significativamente as chances
de desenvolvimento da doenga. Além disso, a.pesquisa de Martins et al., (2020) reforga que
a resisténcia a insulina e a inflamagao sistémica desempenham papel central na
fisiopatologia da pré-eclampsia, destacando a importancia de estratégias nutricionais e
terapéuticas na sua prevencao. Complementando essa analise, o estudo de Silva et al., (2021)
sugere que o rastreamento genético pode ser uma ferramenta promissora para identificar
gestantes com maior predisposicao a doenca.

Outro aspecto relevante identificado foi a relagdo entre a pré-eclampsia e os impactos
cardiovasculares na prole. O estudo de Santos et al., (2022) alerta para o fato de que filhos
de maes com pré-eclampsia apresentam maior risco de desenvolver hipertensdo arterial e

doengas cardiovasculares na vida adulta. Esse achado ¢ corroborado pela pesquisa de Souza
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et al., (2022), que aponta que a disfuncdo vascular materna pode afetar a programagack fefaiTrIcIA

predispondo o bebé a complica¢des metabolicas no futuro.

A qualidade da assisténcia pré-natal foi analisada no estudo de Lima et al., (2021),
que identificou falhas nos protocolos de rastreamento da pré-eclampsia em diversas unidades
de saude, evidenciando a necessidade de capacitagdo continua dos profissionais. Ja o estudo
de Oliveira et al. (2022) propde a Regra dos 4P (Pressdo, Proteintria, Perfil de risco e
Preven¢do), que visa reduzir a mortalidade materna por meio da implementacdo de
protocolos mais eficazes.

A pesquisa de Santos et al., (2021), ao analisar dados de clinicas pré-natais em
Zanzibar, revelou que muitos profissionais de satide ndo possuem conhecimento adequado
sobre o manejo da pré-eclampsia, o que reforca a necessidade de treinamentos frequentes.
Essa conclusdo ¢ reforcada pelo estudo de Almqida ‘et al., (2023), que sugere a
implementag¢ado de diretrizes padronizadas para garantirmhateg‘dimento de qualidade.

Por fim, ewmpacto dos cuidados pre-natais_em pafsés emudesenvolvimento foi
analisado no estudo de Costa et al., (2023), que mostrou Elue a mortalidade materna e
neonatal relac1onada a pre- eolamp51a poderia ser s1gn1ﬁcat1vamente reduzida com a
ampliagdo do acesso a0 atendlmento pré-natal. De for‘,rna complementar a pesquisa de
Oliveira et al., (20;8) destaca a importancia'da 1r'1tegr‘ag:ao entre os_mvg_lls de atengdo a saude,
garantindo um fluxo continuo de assisténcia para géstantés de alto risco.

Diante dessas evidéncias, fica evidente que o investimento em qualificagdo
profissional, ampliacdo do acesso ao pré-natal e implémen‘;agﬁo'de protocolos baseados em
evidéncias sdo estratégias essenciais para reduzjr 0s impactos da pre-eclampsia. A atuagio
de equipes multidisciplinares, aliada ao 'reistrgéménto precoce e ao manejo adequado da
doenga, pode contribuir significativamente para a melhora dos desfechos materno-fetais.
Dessa forma, politicas publicas voltadas para a melhoria da assisténcia pré-natal devem ser

fortalecidas, garantindo um atendimento mais eficaz e seguro para gestantes em risco.

Consideracoes Finais:

O gerenciamento sistematizado do cuidado a gestante com pré-eclampsia ¢ essencial
para prevenir complicagdes materno-fetais, conforme evidenciado na literatura. A adogdo de
protocolos estruturados na assisténcia de enfermagem favorece a identificagdo precoce da
doenga, contribuindo para a reducdo da morbimortalidade. Além disso, a atuacdo integrada

da equipe multiprofissional aprimora o acompanhamento, proporcionando um cuidado mais
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eficaz e humanizado. A qualificacdo dos profissionais, 0 monitoramento continu@PESTEIRICIA

personalizacdo do atendimento s3o estratégias fundamentais para melhorar os desfechos
obstétricos € minimizar os riscos da pré-eclampsia. Assim, destaca-se a importancia de
politicas publicas que fortalegam o acesso ao pré-natal de qualidade e incentivem a adogao
de diretrizes baseadas em evidéncias, garantindo maior seguranga e eficiéncia no cuidado as

gestantes de risco.
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No Brasil, o canéer do colo.do.ttero € o quarto mais ineidente entre as mulheres. O objetivo
dessa pesquisa foi identificar com base no SISAB e SISCAN se o indicador de citopatologico
do programa Previne Brasil ampliou na oferta de exames e ‘na identificacio de lesdes
precursoras. ‘A pesquisa tem como metodologia um levantamento documental primario de
abordagem quantitativa.no banca de dados provenientes d‘o Sistema/de Informacio em Satide
da Atengao Basica (SISAB) e do Sistema de Informagao do Cancer (SISCAN), no periodo
de 2018 a 2024."A"analise dos dados dos sistemas SISAB e SISCAN revelou desigualdades
entre os estados brasileiros quanto a cobertura ¢ a qualidade do rastreamento do cancer do
colo do utero. Diante desses achados, € essencial fortalecer a integracdo entre SISAB e
SISCAN, investir na qualificacdo das equipes, aprlmorar a qualidade dos registros e ampliar
0 acesso das mulheres aos servigos de satde. - L N

Palavras-chave: Atencdo Primaria a Saude; Exame citopatologico; Programas de
rastreamento.

Introduciao

O cancer de colo uterino ¢ um problema de saude publica que atinge o Brasil, sendo
0 quarto mais comum entre as mulheres e a quarta causa mais frequente de morte por cancer
entre as mulheres no mundo, com 570 mil casos novos. Por muito tempo, a medicina seguiu
sem uma estratégia eficaz para prevenir ou tratar o cancer de colo uterino, sendo as cirurgias
de retirada de tutero a principal forma de tratamento. No final da década de 1930, o médico
grego, radicado nos EUA, George Papanicolaou descobriu que o exame do esfregaco
retirado do colo do utero de mulheres, conseguiu detectar a presenga de lesdes que poderiam

se transformar em formagdes cancerosas (Teixeira, 2015; Ferreira, 2021).
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Para o monitoramento dos exames e das situacdes clinicas encontradas, foi crifergricia

Sistema de Informagdo do Cancer (SISCAN), que integra os Sistemas de Informagdo do
Cancer do Colo do Utero (SISCOLO) e nele, registra-se a solicitagio de exames
citopatologico e histopatoldgico de rastreamento e de investiga¢do diagndstica de cancer de
colo do ttero, resultados de todos os exames e seguimento dos exames alterados (Silva, CLL
et al, 2025).

Na Ateng¢ao Priméria em Saude, essas agdes chegaram em busca de prevenir o cancer
de colo de tutero, com mais efetividade por meio do modelo de financiamento, com a
publicacdo da Portaria GM/MS n° 2.979, instituindo o Programa Previne Brasil, e entre os
indicadores listados, trouxe o acompanhamento da saude da mulher para mensurar a
realizagdo de exames citopatoldgicos na faixa etdria preconizada (Silva, PRM et al, 2025).

A relevancia deste estudo relaciona-se a ide ados registrados no SISAB,

englobando o indicador de cobertura do exame citopatologi rograma Previne Brasil e

confronta-los ¢ . i estudo fornecera

mais eficien recursos.

Objetivo

Identificar com base no S dor de citopatolégico do

programa Previne sil ampliou identificagdo de lesdes

precursoras.

Materiais e Métodos

Trata-se de uma pesquisa de | mental primario de abordagem

quantitativa. A coleta foi realizada no mé ril de 2025, no banco de dados provenientes
do Sistema de Informagdo em Saude da Atencdo Basica (SISAB) e do Sistema de
Informagao do Cancer (SISCAN), ambos disponibilizados pelo Ministério da Saude, por
meio dos relatorios publicos disponiveis no portal e-Gestor AB e na plataforma
TABNET/DATASUS.

Para a realiza¢do desta pesquisa, foram escolhidos todos os estados brasileiros,

organizando-se os dados por regides geograficas (Norte, Nordeste, Centro-Oeste, Sudeste e

Sul). A realizacdo da divisdo regional possibilitou ter uma visdo macro da realidade nacional,
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permitindo analisar os padrdes e as particularidades da coleta do citopatologickeBeiiirICIA

diferentes partes do pais.

Utilizou-se como os critérios de inclusdo a coleta do citopatologico em todos os
estados brasileiros nos anos de 2018 a 2024 realizados em mulheres na faixa etaria de 25 a
64 anos, e os dados obtidos, foram tabulados e analisados no Excel, sendo apresentados por

graficos e tabelas.

Resultados e Discussao

A analise dos dados dos sistemas SISAB e SISCAN, no periodo de 2018 a 2024,
revelou desigualdades significativas entre os estados brasileiros quanto a cobertura e a

qualidade do rastreamento do cancer do colo do utero.

Figura 1. Distribui¢do dos exames citologicos registrados no S‘é"&ﬁ&w Brasil, 2018 a 2024.
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SISCAN

O SISAB apresentou variagd e mulheres de 25 a 64 anos

que realizaram o exame citopatologi evidenciou fragilidades na
qualidade dos registros e no seguimento

A comparagdo entre os sistem encia inconsisténcias importantes. Muitos
estados apresentaram maior numero de exames registrados no SISAB do que no SISCAN, o
que sugere subnotificagdo ou falhas na integragdo de dados. Além disso, o estudo de Benicio
et al. (2024) reforca que tal cenario dificulta o planejamento de acdes efetivas de prevengao
e controle do cancer do colo do ttero. Com isso dificulta o acompanhamento da linha de

cuidado e prejudica a efetividade do programa de rastreamento (Figura 2).

Figura 2. Distribuigdo registrados no SISCAN e SISAB no Brasil, 2018 a 2024.
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Como o indicador analisado refere-se exclusivamente a coleta do exame

citopatologico, os exames realizados fora da rede SUS frequentemente ndo sao inseridos no
SISCAN, pois os prestadores privados ndo contratualidades ndo tém a obrigatoriedade de
registrar esses procedimentos no sistema (Figura 2).

Tal situacdo contribui para a subnotificaga

di&:u tando o monitoramento da
cobertura real do rastreamento e a garantia do seguime s alterados. Brasil (2016)
e ¢ a limitagdo no

uso dos siste i cisdo em saude

Os eft ) i i e 2020 e 2021,
também impa i a s inesperadas na
cobertura em praticar atado no estudo de Benicio
et al. (2024).

Em 2022, observa-se uma | possivelmente associada a
reestruturacao das acdes da Atencao to da vigilancia em saude.
No entanto, a auséncia da conectividad CAN continua sendo um dos
principais entraves para a consolidagdo rastreamento eficaz, equitativa e

continua (Figura 3).

Figura 3. Comparagdo dos registrados no SISCAN e SISAB por Estados do Brasil, 2018 a 2024.
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Os trés estados se destacaram por apresentarem, de forma consistente, mais registros

Fonte: SISCAN/SISAB (2025)

no SISAB do que no SISCAN: Sao Paulo, Rio de Janeiro e Ceara. Nestes, a Atencao Primaria

a Saude parece ser a principal porta de entrada para a realizacdo dos exames, com registro

das agdes no SISAB, mas com pouca adesdo ao us CAN como instrumento de

vigilancia qualificada. Essa situacao re i companhamento dos casos

Por i i ntaram maior
r uma melhor
ados e estrutura

consolidada de lab ili o SISCAN nao

A vigilancia do cancer do co eabilidade do exame desde
a sua realizacao até o desfecho clinico, com informagdes completas,

padronizadas, integradas e registradas d istemas de informagdes.

Figura 4. Registros de Exames a no SISCAN no Brasil, 2018 a 2024.
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Figura 5. Registros de Exames alterados no SISCAN por Estados no Brasil, 2018 a 2024.

Fonte: SISCAN/SISAB (2025)

Para a presente andlise, foram considerados apenas os resultados alterados
registrados no SISCAN, uma vez que a obtencdo dessa informacdo por meio do SISAB

mostrou-se inviavel, devido a auséncia de filtros espeeificos que permitam a estratificagdo

por tipo de resultado ou a identificacdo de exames com a itopatologicas. Observou-

se que, a medi i longo dos anos,

(Figura 4 e 5).

Consideracoes Finai

Os resultados deste estudo evi
rcantes na cobertura € na

periodo de 2018 a 2024. A

do colo do utero no Brasil, com
qualidade dos registros entre os siste
falta de integracdo entre os sistemas, ju e exames na rede privada sem
registro no SISCAN, contribui para a su ¢ao ¢ fragiliza o monitoramento da linha de
cuidado.

Estados que utilizam o sistema de maneira estratégica demonstraram melhores
indicadores de vigilancia, reforcando a importancia da alimentagdo continua e qualificada
do sistema. Os impactos negativos da pandemia de COVID-19 também evidenciaram a
vulnerabilidade dos servicos de rastreamento. Diante desses achados, ¢ essencial fortalecer
a integragdo entre SISAB e SISCAN, investir na qualificagdo das equipes, aprimorar a

qualidade dos registros e ampliar o acesso das mulheres aos servigos de saude.

Referéncias



— T

I CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
E OBSTETRICIA

BENICIO, L. B. B,, et al. Analise descritiva do indicador de cobertura do exame
citopatologico no Brasil: um estudo de 2018 a 2023. Revista Brasileira de Enfermagem,
v. 77, n. Supl. 1, p. €20240044, 2024

BRASIL. Ministério da Saude. Conselho Nacional de Satde. Resolucido n°® 466, de 12 de
dezembro de 2012. Aprova diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas
envolvendo seres humanos. Diério Oficial da Unido, Brasilia, DF, 13 jun. 2013. Disponivel
em:_https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2013/res0466 12 12 2012.html.

BRASIL. Ministério da Saude. Conselho Nacional de Saude. Resolu¢ao n® 510, de 7 de
abril de 2016. Dispde sobre as diretrizes € normas regulamentadoras de pesquisa em
Ciéncias Humanas e Sociais. Didrio Oficial da Unido [ou Imprensa Nacional, conforme o
caso], Brasilia, DF, 24 maio 2016. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2016/res0510 07 04 2016.html.

BRASIL. Ministério da Satde. Diretrizes brasileiras para o rastreamento do cancer do colo
do utero. 2. ed. Brasilia: INCA, 2016. )

Conceito e Magnitude. Disponivel emihttps:/www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/gestor-e-
profissional-de-saude/controle-do-cancer-do-colo-do-utero/conggito-e-magnitude Acesso
em: 15 de Maio de 2025. ' :

. , 'y : l
DANTON, G. Metodologia cieﬁltiﬁca. Para de Minas: Virtual Books Online, 2002.

SILVA, C. L. L. DA et al. Perfil das Coletas do Exame Citopatologico em um
Municipio Gauche: Analise do Triénio 2019-2021. Saude Coletiva (Barueri), v. 15, n.
95, p. 15678-15693,2025a. Disponivel em:
https://doi.org/10.36489/saudecoletiva.2025v15195p15678-15693

SILVA, P. R. M. et al. Exame Citopatolégico em Minas Gerais: Anilise do Indicador
do Previne Brasil dos Anos 2022-2023. RevistaBrasileira de Cancerologia, v. 71, n. 1,
2025. '

TEIXEIRA, L. Dos gabinetes de ginecologia as campanhas de rastreamento: a
trajetéria da prevencdo ao cincer de colo do uitero no Brasil. Historia ciéncias, saude -
Manguinhos, v. 22, n. 1, p. 221-239, 2015. Disponivel em:
<https://www.scielo.br/j/hcsm/a/jB3QhTfmYww3VmjcD6SNjf/?1lang=pt>

VIEIRA, E. A. et al Atuacio do enfermeiro na detecciio precoce do cancer de colo
uterino: revisio integrativa. Nursing (Sao Paulo). 25. 7272-7281. 10.36489/nursing.
2022 v25 1285 p7272-7281. Disponivel em:
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1371986.


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2013/res0466_12_12_2012.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2016/res0510_07_04_2016.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/cns/2016/res0510_07_04_2016.html
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/gestor-e-profissional-de-saude/controle-do-cancer-do-colo-do-utero/conceito-e-magnitude
https://doi.org/10.36489/saudecoletiva.2025v15i95p15678-15693
https://doi.org/10.36489/saudecoletiva.2025v15i95p15678-15693
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1371986
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-1371986

— T

I CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA

O IMPACTO DE PROTOCOLOS DE PARTO HUMANIZADQO NAstemic
TRANSFORMACAO DO CUIDADO OBSTETRICO: REVISAO
INTEGRATIVA

Eixo: Humanizacdo e seguranga no parto e nascimento

Cleiton Charles da Silva

Mestre em Satde da Familia pela Universidade Federal da Paraiba — UFPB, Jodo Pessoa PB

Inara Leyde Silva de Melo Machado

Graduanda em Enfermagem pelo Centro Universitario Aparicio Carvalho - FIMCA, Porto Velho RO
Jodo Victor Soares Vitoria

Graduado em Enfermagem pelo Centro Universitario de Exceléncia — UNEX, Vitoria da Conquista BA
Ester de Jesus da Silva Pimentel

Graduanda em Enfermagem pela Universidade da Amazdonia - UNAMA, Manaus AM

Resumo: A assisténcia ao parto no Brasil é marcada por um modelo intervencionista. Esta
revisdo integrativa objetivou analisar a eficacia de protocolos de parto humanizado na
reducdo de intervencdes obstétricas desnecessarias. A metodologia consistiu na analise de
quatro estudos primarios brasileiros que abordaram a implementacao de protocolos de boas
praticas em servigos de saude. Os resultados indicam que a aplicacdo de protocolos é uma
estratégia eficaz para diminuirsintervencoes rotineiras, como'o uso indiscriminado de
formula, e para promover praticas benéficas, como o aleitamento materno. A construgio
participativa desses protocolos fortalece a autonomia da enfermagem obstétrica, padroniza
o cuidado baseado.cm evidén?ias e aumenta a sa‘rtisfagﬁo"das parturientes. Contudo, a
implementa¢ao enfrenta barreiras, como a resisténcia de parte da:eéquipe € a hegemonia do
modelo biomédico. Conglui-se que 0s protocolos de parto humanizado sio ferramentas
efetivas para qualificar aassisténcia e reduzir intervencdes, mas seu sueesso depende de uma
implementagao sistémica, que inclua a capacitacao e o envolvimento ativo dos profissionais
de saude. '

Palavras-chave: Protocolos Clinicos; Enfermagefn Obstétrica; Trabalho de Parto;
Seguranca do Paciente; Qualidade da Assisténcia.a Saude.
Introducio:

A assisténcia ao parto no Brasil tem sido historicamente marcada por um modelo
tecnocratico e hospitalocéntrico, que, ‘embora tenha contribuido para a redugdo da
mortalidade em casos de alto risco, também consolidou uma cultura de intervencoes
rotineiras e muitas vezes desnecessarias. Praticas como o uso indiscriminado de ocitocina,
episiotomias e altas taxas de cesarianas transformaram um evento fisiolégico em um
procedimento medicalizado, afastando a mulher do protagonismo de seu proprio corpo e
parto (Marques et al., 2025). Este cenario, amplamente documentado, ndo apenas eleva os
riscos de morbidade materna e neonatal, mas também gera experiéncias de parto traumaticas,

configurando o que hoje se reconhece como violéncia obstétrica (Fonseca et al., 2025).
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Em resposta a esse modelo, 0 movimento pela humanizacdo do parto e nascifif8sEgrIcIA

ganhou forca, impulsionado por evidéncias cientificas globais e por politicas publicas
nacionais, como a Rede Cegonha. A premissa central da humanizacao ¢ a valorizagdo da
fisiologia do parto e da autonomia da mulher, promovendo um cuidado respeitoso e centrado
em suas necessidades. Uma das principais estratégias para operacionalizar essa mudanca de
paradigma ¢ a implementagdo de protocolos assistenciais baseados em boas praticas, que
visam padronizar o cuidado, garantir a seguran¢a e, fundamentalmente, reduzir o uso de
intervengdes que ndo possuem respaldo cientifico (Zveiter et al., 2022).

Esses protocolos, quando bem estruturados, orientam a equipe de saude,
especialmente a enfermagem obstétrica, a adotar praticas que apoiam o processo natural do
parto, como a oferta de métodos nao farmacologicos para alivio da dor, a liberdade de

posi¢do e movimento e o apoio continuo. A litera

sugere que a simples presenga e
aplicacdo de um protocolo claro e baseado em evidénc orientar a pratica clinica,

diminuindo a v e promovendo um

superacao de

Diante

revisdo busca responder a seguint 4 de protocolos de parto
humanizado na reducdo de interveng as? Ao analisar a literatura
sobre a implementacao e os resultado icas, pretendemos sintetizar
as evidéncias sobre seu impacto na qu na seguranca da mulher e do
recém-nascido.
Objetivo:
Analisar a eficacia de protocolos de parto humanizado como estratégia para a redugao

de intervengdes obstétricas desnecessarias no contexto brasileiro.

Materiais e métodos:
Para responder a questdo sobre a eficacia dos protocolos de parto humanizado na

reducdo de intervencdes obstétricas desnecessarias, foi conduzida uma revisao integrativa

da literatura. Este método foi selecionado por sua capacidade de sintetizar e analisar
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criticamente estudos com diferentes abordagens metodologicas, permitindo EOB¥FARICIA

compreensdo ampla e aprofundada do fenomeno.

A pesquisa foi estruturada em etapas sequenciais, incluindo a formulacdo da
pergunta, a defini¢do dos critérios de inclusdo e exclusdo, a busca e selecdo dos artigos, a
extracdo de dados e a analise interpretativa dos achados. A amostra final desta revisdo foi
composta por quatro artigos primdrios, selecionados de um conjunto maior de publica¢des
analisadas, por apresentarem dados empiricos originais sobre a implementacao de protocolos
e praticas de humanizagao em servigcos de satude no Brasil.

Foram excluidos os artigos de revisao, protocolos de pesquisa e outros textos que nao
se configuravam como pesquisa primaria, a fim de focar a andlise em resultados diretos da
pratica assistencial. Os critérios de inclusdo para os estudos foram: (1) ser uma pesquisa
original (qualitativa, quantitativa ou de método misto);' (2)ter.como objeto a assisténcia ao
parto, a implementagdo de protocolos ou a experiéncia de mulheres e profissionais em
servicos de saude.brasileiros; e 3) abordar direta.ou 1nd1retamente a aplicacao de boas
praticas e a réducdo de intervencoes. i g |

A analise dos artigos selec1onados foi reallzada de forn’la sistematica, com foco na
extragdo de dados sobre as 1nterven<;oes propostas (protocolos) os desfechos observados
(redugdo de 1nt¢rvengoes, satisfacao. da pac1ente) e os desaf_'los enfrentados na
implementagao, perl*nitindo uma sintese robusta sofre aeficacia dos p'rotbcolos no contexto
real da assisténcia obstetrica nacional. .

Resultados e discussio:

A analise dos estudos primarios seleciqnado_s oferece evidéncias concretas sobre a
eficdcia da implementagdo de protocolos .de p.art‘o humanizado como ferramenta para a
reducdo de intervengdes obstétricas desnecessarias. Os resultados indicam que, quando
aplicados de forma sistematica, os protocolos iniciam uma transformag¢do na cultura
assistencial, com impacto direto na qualidade e seguran¢a do parto.

A implementa¢ao de protocolos baseados em boas praticas demonstrou ser uma
estratégia eficaz para diminuir intervengdes rotineiras. O relato de experiéncia de Barroso
(2017) ¢ emblematico, mostrando que a intervencdo resultou na redugcdo do uso
indiscriminado de formula e em maior estimulo ao aleitamento materno. Mesmo quando a
mudancga ¢ inicial, como a relatada por Ribeiro e Santos (2019), a simples existéncia e

divulgacdo do protocolo ja gera uma reflexdo critica na equipe sobre a necessidade de

incorporar as boas praticas.
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Além do impacto direto nas praticas, os protocolos funcionam como um impoFeAFESRICIA

instrumento de respaldo para a enfermagem obstétrica. O estudo de Piler et al. (2020), que
envolveu a equipe na construcdo de um protocolo, revelou que o processo participativo
permitiu aos profissionais identificar as barreiras e fragilidades do seu proprio processo de
trabalho. Ao terem um documento que legitima o uso de métodos nao farmacologicos, como
o banho de aspersao (Hiinning; Molin, 2023), os enfermeiros sentem-se mais seguros para
promover um cuidado centrado na mulher.

Essa mudanca na pratica profissional reverbera diretamente na experiéncia da
parturiente. Quando a equipe segue um protocolo que valoriza a autonomia, a mulher ¢
encorajada a participar ativamente das decisdes. O resultado é um aumento significativo na
satisfacdao da clientela com o atendimento recebido, como observado por Barroso (2017),
que relatou um salto de 51% para 75% na satisfacao ast aimplementa¢do das boas praticas.

Apesar da eficacia demonstrada, a implementa¢ao néjo ¢ isenta de desafios. A
principal barreiraidentificada ¢ a resisténcia de parte da equipe; espeeialmente da categoria
médica, em aderir a condutas que desafiam praticas tradfcionéis (Barroso 2017). A falta de
conhecimento sobre as evidéncias & uma cultura’ de educac;ao permanente ainda fragil sdo

i : ) b
obstaculos s1gn1ﬁcat1vos ur

Fica clar‘o,Aportanto, que 0 sucesso de um protocolo depéndg' de uma abordagem
sistémica. Nao basta criaf o documento; € preciso éépacit'ar a equipe, garéntir 0S recursos e,
fundamentalmente, envolver os profissionais em sua construcio e validagdo, como
defendido por Piler et al. (2020) e Hiinning; Molin (2023). Em suma, os protocolos de parto
humanizado s3o eficazes por reorientarem a pratica, empoderarem a enfermagem e
reposicionarem a mulher como protago'nisté de seu parto.

Consideracoes Finais:

A analise dos estudos sobre a implementacao de protocolos de parto humanizado no
Brasil permite concluir que estes sdo, de fato, uma ferramenta eficaz para a redugdo de
intervencoes obstétricas desnecessarias. A eficacia, no entanto, nao reside no documento em
si, mas no processo que sua implementa¢do desencadeia: a padronizagdo de praticas
baseadas em evidéncias, o fortalecimento da autonomia da enfermagem obstétrica e,

consequentemente, a promog¢ao do protagonismo da mulher. Os resultados mostram que a

aplicagdo de protocolos qualifica a assisténcia, aumenta a segurancga ¢ eleva a satisfacao das

parturientes com a experiéncia do parto.
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Contudo, o sucesso dessa estratégia ¢ diretamente proporcional ao engajameR@gsganicia

equipe e ao apoio institucional. A resisténcia a novas praticas ¢ a hegemonia do modelo
biomédico ainda se apresentam como barreiras significativas, que s6 podem ser superadas
por meio de uma abordagem sistémica, que inclua educagdo permanente e, crucialmente, a
construgao participativa dos protocolos.

Portanto, para que o Brasil avance na superacdo do seu cendrio de alta intervencdo
obstétrica, ¢ fundamental investir ndo apenas na criagao, mas na implementacao qualificada
e participativa de protocolos de parto humanizado. Eles sdo a base para um cuidado mais
seguro, respeitoso e fisioldgico, sendo um pilar indispensavel para a consolidagdo de um

novo paradigma na aten¢do ao nascimento.
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Resumo: A Sindrome dos Ovérios Policisticos (SOP) € atendocrinopatia mais comum em
mulheres em idade reprodutiva. Embora seus aspectos metabdlicos e reprodutivos sejam
bem estudados, seu profundo impacto na.saude mental ¢ frequentemente subdiagnosticado,
afetando significativamente a qualidade de vida das pacientes. O.estudo teve como objetivo
analisar e sintetizar as evidéncias cientificas sobre os impactos da SOP na saude mental de
mulheres em idade reprodutiva, mapeando a prevaléncia de transtornos mentais associados
e 0s mecanismos subjacentes. Para isso foi realizadauma revisdo narrativa da literatura, com
buscas nas bases de dados PubMed, SciELO, Google Scholar ¢ outras. Foram selecionados
e analisados 7 artigos publicados entre 2019 ¢ 2025, que abordavam a relacio entre SOP ¢
saude mental, incluindo depressao, ansiedade, autoestima e imagem corporal. A analise dos
dados foi realizada deforma qualitativa e narrativa. A literatura confirma uma prevaléncia
significativamente maior, de depressao e ansiedade em mulheres com SOP, com risco de trés
a oito vezes superior a0 da populacao geral. Os impactos sao multifatoriais, envolvendo uma
complexa interagdo entre fatores fisiologicos (hiperandrogenismo, resisténcia a insulina),
manifestagdes fisicas estigmatizantes (hirsutismo, acne, obesidade) e pressdes psicossociais
(infertilidade, estigma social). Esses fatores contribuem diretamente para a redugdo da
autoestima, insatisfagdo com a imagem corporal e sefrimento emocional, criando um ciclo
vicioso que agrava tanto a satde fisica quanto a mental. A SOP causa prejuizos significativos
na saude mental, sendo imperativo que a abordagem clinica transcenda o manejo biomédico.
Recomenda-se a incorporagdo da triagem de saude mental na rotina de cuidado e a
implementagdo de um tratamento multidisciplinar, que integre suporte psicologico, para
promover uma melhora integral na qualidade de vida das pacientes.

Palavras-chave: Qualidade de Vida; Saude Mental; Sindrome do Ovario Policistico

Introducio:

A Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) ¢ reconhecida como a endocrinopatia
mais comum em mulheres em idade reprodutiva, afetando uma parcela significativa da
populacdo feminina em todo o mundo. Caracterizada por um espectro de sinais como

irregularidades menstruais, hiperandrogenismo e a presenca de cistos ovarianos, a SOP foi,



— T

. . . . . . I CONGRESSO INTERNACIONAL DE GINECOLOGIA
por muito tempo, enquadrada primariamente como um distirbio metabolico e reprodtRi#sasTRICIA

No entanto, um corpo crescente ¢ robusto de evidéncias cientificas revela que suas
implicagdes transcendem o eixo fisiologico, exercendo um impacto profundo e, por vezes,
devastador sobre a satide mental. A experiéncia de viver com SOP ¢ frequentemente marcada
por um sofrimento psicologico que, infelizmente, ainda ¢ subdiagnosticado e subtratado na
pratica clinica (Azziz et al., 2016).

A literatura demonstra de forma consistente que mulheres com SOP apresentam uma
prevaléncia significativamente maior de transtornos de humor e ansiedade quando
comparadas a populagdo geral. Estudos de revisdo sistematica apontam que até 60% dessas
mulheres podem sofrer de depressdo e até 57% de ansiedade em algum momento de suas
vidas (Agnol et al., 2024; Tavares et al., 2019). Essa vulnerabilidade nao ¢ fortuita, mas sim

Ogicos e psicossociais. As

ecia e ganho de peso —
rimento corporal e
infertilidade e

a e exacerbam

tal ainda o6u lugar secundario
borggem mais holistica e
ndamental: Quais sdo os
impactos da sindrome dos ovarios tal de mulheres em idade
reprodutiva?
Objetivo:
Analisar criticamente a literatura ear a prevaléncia dos transtornos
mentais associados.
Materiais e métodos:
Para responder a questao norteadora, optou-se por uma revisao narrativa da literatura.
Este método foi escolhido por sua robustez em sintetizar e analisar criticamente estudos com
diversas abordagens metodologicas, desde revisdes sistemdticas e ensaios clinicos até
estudos observacionais e de coorte, permitindo uma compreensao ampla e aprofundada do

fendmeno (Linhares et al., 2024).

A busca pelos artigos foi realizada de forma sistematica em bases de dados de ampla

relevancia para as ciéncias da saude, incluindo PubMed, SciELO, Google Scholar e
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EBSCOHost. O levantamento bibliografico foi conduzido entre julho e agosto de ZX@ISrricia
utilizando uma combinacdo de Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS) e seus
correspondentes em inglés (MeSH). As palavras-chave principais, como “Sindrome do
Ovario Policistico”, “Saude Mental”, “Depressao”, “Ansiedade” e “Qualidade de Vida”,
foram combinadas com operadores booleanos (AND, OR) para refinar os resultados e
garantir a especificidade da busca.

Os critérios de inclusao foram deliberadamente definidos para capturar a producao
cientifica mais recente e relevante sobre o tema. Foram selecionados artigos publicados entre
2019 e 2025, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que abordassem diretamente a
relacdo entre a SOP e a saude mental em mulheres. Foram incluidos estudos que
investigassem a prevaléncia de transtornos psiquiatricos, os impactos na autoestima e
imagem corporal, e as comorbidades psicologicas. ' Foram, excluidos artigos que ndo
passaram por revisdo por pares, editoriais, relatorios de caso e estudos focados
exclusivamente_neswaspectos metabélicos ou reprodutivos da_SOPssem uma analise da
dimensao psicossocial. . , —. - g : _ |

O processo de selecio dos artigos Segulu uma abordagem rigorosa em etapas.
Inicialmente, 08 titulos e resumos foram triados para Ve‘,rlﬁcar a pertlnencla a pergunta de
pesquisa. Em segu;da, os artigos pré-selecionados foyam lidos na 1_nteg.ga para uma avaliacao
criteriosa de seu contefido e qualidade metodolc')gi.c’a. Essa triagem resultou em um corpus
final de 7 artigos que constituem a base empirica desta revisao. A analise dos dados foi
realizada de forma qualitativa e narrativa, buscando ndo apenas catalogar os achados, mas
integra-los em uma sintese coesa que elucidassg 0s padroes, as conexdes e a complexidade
dos impactos da SOP na satide mental das n.lull‘lére‘s.

Resultados e discussao:

A andlise realizada confirma que a SOP impde um fardo significativo a saude mental
de mulheres em idade reprodutiva. Os impactos nao sdo meramente secundarios, mas sim
uma dimensao central da experiéncia de viver com a sindrome, manifestando-se através de
uma alta prevaléncia de transtornos psiquiatricos e de um profundo abalo na autoestima e na
qualidade de vida. A discussdo a seguir explora a magnitude desses impactos e os complexos
mecanismos que os sustentam.

A prevaléncia de transtornos de humor e ansiedade em mulheres com SOP ¢

consistentemente elevada. Revisdes sistematicas e estudos de coorte demonstram que essas

mulheres t€ém um risco de trés a oito vezes maior de desenvolver depressdo em comparagao
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com a populagdo geral (Miranda et al., 2025). A prevaléncia de sintomas depressivos: prsgaricia

chegar a 65% em amostras de mulheres com SOP, e a de ansiedade, a 57% (Agnol et al.,
2024; Tavares et al., 2019). Essa associagdo ¢ tao robusta que se manifesta em diferentes
fases da vida, desde a adolescéncia até o periodo perinatal, com mulheres com SOP
apresentando maior risco de depressdo pos-parto (Azevedo et al., 2025).

Os mecanismos que ligam a SOP a satide mental sdo multifatoriais, envolvendo uma
complexa interacao entre fatores fisiologicos e psicossociais. O hiperandrogenismo, pilar da
sindrome, ¢ um gatilho direto para manifestagdes fisicas estigmatizantes como hirsutismo,
acne e alopecia. Essas alteragdes impactam negativamente a percep¢ao da imagem corporal,
um fator que se correlaciona diretamente com o sofrimento psiquico (Vieira et al., 2023). O
estudo de Lima ef al. (2023) quantifica essa relagdo, mostrando que 50% das mulheres com
SOP possuem baixa autoestima. A insatisfacao corppgal-, por sua vez, ndo s6 alimenta
quadros de ansiedade e depressdo, como também aumenta a vulnerabilidade para o
desenvolvimento.destranstornos alimeéntares (Tavares et al., 2025);

Além’ dos sintomas visfveis, as consequeéncias .reﬁrodutivas da SOP, como a
irregularidade menstrual e, prmmpalmente a mfertlhdade sao fontes deI intenso estresse
psicologico. A dlﬁculdade para engravidar pode' getar sentlmentos de inadequacao,
frustracao e culpa,..afetando a identidade femmma q' as relagoes _1ntctjpessoals (Miranda et
al., 2025). Esse quadro é.agravado pela resisténcié  insulina e pela Obeéidade, que nao so
exacerbam os sintomas fisicos, mas também contribuem para um estado de inflamagao
cronica de baixo grau, que tem sido associado a ﬁsibpéltologia da depressao (Linhares et al.,
2024). ‘ :

Diante da magnitude desses im'pactc.)s, e‘l.ab‘ordagem terapéutica da SOP precisa ser,
por defini¢do, multidisciplinar e integrada. O, tratamento nao pode se restringir a0 manejo
hormonal e metabdlico, mas deve obrigatoriamente incluir o cuidado com a saude mental.
Intervencdes como a terapia cognitivo-comportamental e a pratica de exercicios fisicos t€m
se mostrado eficazes na reducdo dos sintomas depressivos ¢ na melhoria da qualidade de
vida (Linhares et al., 2024). Portanto, a triagem ativa para transtornos mentais € o
encaminhamento para suporte psicoldogico devem ser parte integrante do protocolo de
cuidado de toda mulher diagnosticada com SOP, visando um tratamento que restaure nao
apenas o equilibrio fisiologico, mas também o bem-estar emocional e a autoestima.

Consideracoes Finais:
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A presente revisdo reafirma que a Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) &oasfgricia

condicdo de satide complexa, cujos impactos na saide mental sdo tdo significativos quanto
suas manifestagdes metabolicas e reprodutivas. A analise dos estudos permite concluir que
a alta prevaléncia de depressao, ansiedade, baixa autoestima e distirbios de imagem corporal
ndo sdo consequéncias secundarias, mas sim uma dimensdo intrinseca da experiéncia de
viver com a sindrome.

Diante das evidéncias, torna-se imprescindivel que a abordagem clinica da SOP
transcenda o paradigma puramente biomédico. O tratamento focado apenas no controle dos
sintomas fisicos, sem a devida atencdo ao sofrimento emocional, ¢ incompleto e,
consequentemente, menos eficaz. A saude mental deve ser considerada um pilar central no
manejo da SOP, e ndo um aspecto acessorio.

Portanto, recomenda-se fortemente a incorporagéo,de uma triagem de satide mental
como parte rotineira do diagndstico e acompanhamento de todas as mulheres com SOP. E
essencial que os proﬁssionais de safide, respecialmente ginecblogistas e endocrinologistas,
estejam capagitados para reconhecer os sinais de sofrlmento ps1qulco e p?ra conduzir uma
abordagem inicial empatlca € sem Julgamentos

: i N :
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