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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A pandemia da COVID-19 trouxe impactos ao sistema de 
saúde. O direcionamento de recursos e a reorganização do aparato de saúde 
brasileiro atingiu os cuidados sobre doenças crônicas não degenerativas 
(DCNT) que precisam de acompanhamento contínuo, como a hipertensão. 
OBJETIVOS: Mensurar o impacto da pandemia em relação ao cuidado aos 
pacientes hipertensos na Atenção Primária do estado do Piauí. MÉTODOS: 
Estudo descritivo, no qual utilizou-se dados disponibilizados pelo Sistema de 
Informação em Saúde para a Atenção Básica (SISAB). Os dados 
relacionados a pacientes hipertensos, correspondentes a consultas 
agendadas ou programadas/cuidado continuado de cada região de saúde do 
estado, bem como a caracterização por sexo, foram separados e analisados. 
Elaborou-se tabelas e gráficos e comparou-se os atendimentos de 2020 com 
a média dos anos de 2017, 2018 e 2019. RESULTADOS: Uma queda de 
43.88% nas consultas foi observada, com as regiões Vale do Sambito e Entre 
Rios apresentando as maiores quedas (57,56% e 54,54%). Os meses com 
maiores quedas foram abril e maio (66,11% e 72,19%). Vale destacar que no 
intervalo entre os meses de abril a agosto, o decréscimo foi superior a 50%. 
As reduções divergiram entre homens e mulheres (41,47% e 44,99%). 
CONCLUSÃO: Percebe-se certo grau de comprometimento na atenção 
básica, com impacto na atenção integral, na longitudinalidade e na prevenção 
de risco cardiovascular. A limitação do estudo consiste na carência de 
auditoria e controle dos dados do SISAB. O verdadeiro impacto da pandemia 
será avaliado em futuros estudos epidemiológicos. DESCRITORES: Cuidado 
continuado; Hipertensão; Pandemia; Covid-19 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A infecção pelo SARS-CoV-2 foi categorizada como 
pandêmica pela OMS e tem a Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) como 
fator de risco propiciador de maiores complicações. As causas que levam a 
classificação da HAS como um fator agravante dessa patologia são a 
disfunção endotelial e a hiperatividade do Sistema Renina Angiotensina 
Aldosterona (SRAA). OBJETIVOS: Correlacionar o aumento das 
complicações por COVID-19 com a HAS crônica. METODOLOGIA: Trata-se 
de revisão narrativa, nas bases SciELO, PubMed, MEDLINE e LILACS. 
Foram   encontrados 1.373 artigos,   onde   35  formam   lidos   na   íntegra,   31 
excluídos e 4 incluídos, após  aplicação  dos critérios:  em  inglês  e  português, 
disponibilizados na íntegra em acervo online e publicação modalidade artigo, 
excluindo-se artigos repetidos, dissertações, capítulos de livros, comentários 
do editor e reportagens em jornais. RESULTADOS: Os estudos de coorte 
analisados nessa revisão mostram que 34,22% dos pacientes acompanhados 
com COVID-19, também apresentavam hipertensão. Resultados revelaram 
que hipertensos infectados foram associados a um risco 2,6 vezes maior de 
desenvolver condição crítica. Inicialmente creditaram-se estes desfechos aos 
fármacos utilizados no tratamento da HAS (IECA e BRA). No entanto as 
sociedades de cardiologia já se manifestaram em relação ao uso dessas 
drogas em hipertensos, devido ao corpo de evidências que permitiram 
concluir serem seguras, não sendo correlacionadas a pior prognóstico. 
CONCLUSÃO: Esta revisão reforça que a HAS é fator de risco para COVID- 
19, mesmo não sendo constatado sua influência no pior prognóstico. São 
necessários cuidados na prevenção da infecção e monitoramento da 
evolução dos pacientes. DESCRITORES:  Arterial 
Hypertension; Pandemic; COVID-19. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A embolia pulmonar (EP) é a terceira causa de morte 
cardiovascular no mundo, e é uma das maiores causas de mortalidade 
hospitalar por um quadro prevenível. É causada pela obstrução das artérias 
dos pulmões e a gravidade do quadro está ligada ao tamanho do êmbolo, 
podendo causar sintomas leves ou mais graves. OBJETIVO: Descrever o 
perfil epidemiológico das internações e óbitos por EP no Brasil entre 2010 e 
2020. MÉTODOS: Estudo quantitativo, descritivo e transversal. As variáveis 
analisadas foram a faixa etária, cor/raça e sexo dos pacientes. Os dados 
foram obtidos através do Departamento de Informática do Sistema Único de 
Saúde (DATASUS). RESULTADOS: Houveram 81.500 internações por EP 
entre 2010 e 2020 no Brasil. Desses, observou-se prevalência na faixa etária 
de 60-69, com 18,9%. Ao considerar a cor/raça dos pacientes internados, 
percebeu-se que 47,9% dos pacientes eram brancos e 23,4%, pardos. Ainda, 
no período, observou-se 16.063 óbitos por EP, sendo 28,1% na faixa etária 
de 80 anos ou mais e 22,5% entre 70 e 79 anos. Quanto à cor/raça, o maior 
percentual dos óbitos ocorreu com brancos (44,5%). Quanto ao sexo, a taxa 
de internação e óbito das mulheres representou 61,4% e 59,4%, 
respectivamente. CONCLUSÃO: Percebeu-se que pacientes com 80 anos ou 
mais representavam a maior taxa de internação e óbito por EP e observou-se 
prevalência da raça branca. Entre as mulheres internadas, 19% vieram a 
óbito, comparadas com 20,7% dos homens. Sendo, pois necessária a 
avaliação precoce no intuito de reduzir hospitalizações e complicações fatais. 
DESCRITORES: Epidemiologia; Sistemas de Informação Hospitalar; 
Indicadores de Morbimortalidade. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A ocitocina é o agente uterotônico mais prescrito para 
indução e condução do trabalho de parto, melhora contrações uterinas, reduz 
risco de hemorragia no pós-parto e favorece no escoamento lácteo. 
Entretanto, devido ao seu poder terapêutico, a ocitocina passou a ser 
utilizada de forma irracional por parte dos profissionais da saúde, acarretando 
em danos às parturientes. OBJETIVOS: Buscar na literatura evidências 
científicas acerca dos danos causados pelo uso irracional da ocitocina 
durante o trabalho de parto. MÉTODOS: Foi realizada uma revisão da 
literatura nos bancos de dados PUBMED e SciELO, em que foram elencados 
estudos que possuíam texto completo disponível para a consulta, idiomas 
inglês, português e espanhol, situados no recorte temporal de 2015 a 2021. 
Após a leitura dos trabalhos, estes foram categorizados em eixos temáticos 
para discussão de seus achados. RESULTADOS: Nesse panorama, estudos 
evidenciaram que altas doses de ocitocina, resultam em taquissistolia, 
hipertonia e hiperestimulação uterina, que culminam na rotura do útero. Além 
das consequências maternas, a sua utilização também pode acarretar em 
danos fetais como o sofrimento fetal agudo, motivado pela redução da 
perfusão sanguínea no espaço interviloso, devido a taquissistolia e/ou 
hipertonia. CONCLUSÃO: A ocitocina é a droga uterotônica mais usada e de 
mais fácil acesso, possui inúmeros benefícios terapêuticos, contanto, para 
que estes sejam alcançados, deve haver protocolos rígidos de uso, com 
dosagens e rotinas estabelecidas no intuito de guiar o profissional e impedir 
condutas inadequadas. DESCRITORES: Ocitocina; Trabalho de parto; 
Obstetrícia. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Granulomatose de Wegener (GW) é uma vasculite 
necrosante granulomatosa de imunopatogenia incerta, que acomete as vias 
aéreas, associada à glomerulonefrite. Apenas 1% dos casos acomete o trato 
genitourinário. Esse trabalho tem como objetivo relatar o acometimento 
genitourinário pela GW, raro na ginecologia e pouco descrito em literatura. 
RELATO DE CASO: Mulher, 59 anos, pós-menopausa, diagnosticada com 
GW, procurou serviço de ginecologia com fluxo genital há três meses e 
sangramento nasal recente. Gesta 3 para 2 normais e laqueadura tubária há 
17 anos. Ao exame ginecológico, o colo uterino apresentava-se friável, com 
sangramento ativo em pequena quantidade e superfície com áreas suspeitas 
de necrose. Ao toque vaginal, observou-se superfície irregular, pouco 
dolorosa. O resultado citológico revelou intensa reação inflamatória 
associada à esfregaço hemorrágico. A avaliação colposcópica, teve como 
conclusão achados sugestivos de neoplasia cervical. O histopatológico 
mostrou colpite crônica intensa, associada à reação inflamatória necrotizante 
e granulomatosa do tipo corpo estranho, levantando a hipótese diagnóstica 
de GW. O teste terapêutico foi feito com ciclofosfamida e prednisona nas 
doses padrões. Após três meses, a paciente encontrava-se assintomática. 
CONSIDERAÇÕES FINAIS: Conclui-se que a doença GW, embora rara, 
pode acometer o trato genitourinário. A primeira suspeita foi de neoplasia, 
logo é relevante a importância das etapas do processo investigativo. O 
histopatológico foi decisivo no diagnóstico, pois mostrou características 
marcantes da GW. Ademais, o teste terapêutico foi eficaz, com melhora do 
quadro ginecológico. São diagnósticos diferenciais: vaginite enfisematosa, 
granuloma tuberculoso e sarcoidose do colo. São doenças benignas, mas 
levantam falsa impressão de neoplasia cervical. DESCRITORES: 
Granulomatose de Wegener; Ginecologia; Doenças do Trato Geniturinário 
Feminino. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: O Programa Nacional de Imunizações (PNI) brasileiro é 
reconhecido por proporcionar a vacinação gratuita de mais de 15 imunógenos, 
a qual é ação importante no controle de doenças transmissíveis com grande 
impacto na saúde da população, por evitar mortes e aumentar a expectativa 
de vida. No entanto, indicadores relacionados à cobertura vacinal têm 
apresentado queda nos últimos anos, fato agravado pela pandemia de Covid- 
19 iniciado no ano de 2020. OBJETIVO: Analisar a situação do programa de 
imunização do estado do Piauí na pandemia de COVID-19, comparando a 
média dos anos de 2017 a 2019 com o ano pandêmico de 2020. 
METODOLOGIA: Trata-se de estudo epidemiológico descritivo realizado com 
dados da plataforma DATASUS, exportados e tabulados no programa Excel. 
Foram consideradas todas as imunizações registradas na plataforma. 
RESULTADOS: O estado do Piauí apresentou aumento de 70,92% na taxa 
de abandono. A microrregião Litoral PI é a que apresenta maior queda 
relativa do estado na cobertura vacinal (-43,23%), seguida pela microrregião 
de Picos (-13,57%) e Alto Médio Gurguéia (-12,98%). A vacina tetra viral 
apresentou maior declínio de cobertura (-40,40%) no estado. CONCLUSÃO: 
Observa-se que o período pandêmico de 2020 foi marcado por redução no 
número de pessoas com esquemas de vacinação completos, e cobertura 
vacinal, principalmente no litoral e nas regiões mais interioranas do Piauí. 
Além dos fatores associados à pandemia, ainda encontram-se falhas 
principalmente em regiões menos desenvolvidas, como é o caso das cidades 
do interior. Ademais, aspectos sociais e culturais também influenciam nesse 
processo. DESCRITORES: Vacinação, Epidemiologia, Saúde Pública. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A fragmentação da integralidade pela Atenção Primária à 
Saúde (APS) tem gerado o direcionamento de prevenção de doenças 
sexualmente transmissíveis em minorias sexuais, em detrimento ao cuidado 
na prevenção em outras patologias como cardiometabolismo em lésbicas, 
sendo fundamental analisar os fatores de risco da obesidade, hipertensão e 
diabetes também nesses grupos homoafetivos, compreendendo tanto 
estressantes sociais quanto psicológicos ao longo da vida. OBJETIVO: 
Analisar a produção científica que descreve o acesso na APS de grupos 
específicos de minorias sexuais, focados na prevenção de doenças 
cardiometabólicas. MÉTODO: Revisão de literatura utilizando as bases 
PUBMED e SciELO. Buscou-se trabalhos com a temática de cuidado 
inadequado na APS e doenças cardiometabólicas para grupos homoafetivos. 
Foram selecionados 04 artigos. RESULTADOS: A recepção de lésbicas 
negras nos espaços de saúde precisa ser avaliada, devido à prevalência da 
evasão e da irrelevância do sofrimento das pacientes, retardando o 
diagnóstico de doenças cardiometabólicas e aumentando óbitos precoces. 
Os estudos ainda são escassos e recentes, mas observa-se os impactos 
negativos dos traumas psicológicos acumulados, se refletindo na saúde 
dessas pessoas na vida adulta com dados maiores de obesidade e 
hipertensão, principalmente quando são mulheres e negras. CONCLUSÃO: 
Há necessidade da capacitação dos profissionais de saúde para melhorar a 
integralidade do cuidado, principalmente em grupos minoritários, 
aperfeiçoando também a longitudinalidade para prevenção das doenças 
cardiovasculares e outras demandas do grupo minoritário. DESCRITORES: 
Lésbicas; Trauma; Doenças cardiometabólicas. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A doença de Chagas é um agravo tropical complexo 
causado pela infecção por Trypanosoma Cruzi. A cardiomiopatia chagásica 
crônica (CCC) gera inflamação do tecido cardíaco, causando miocardite focal 
ou difusa, morte progressiva de alguns cardiomiócitos, necrose, levando à 
redução de sua capacidade de contração. A partir disso, problematizamos: 
quais principais influências dos exercícios físicos na vida das pessoas que 
convivem com a cardiomiopatia chagásica? OBJETIVO: Analisar a influência 
dos exercícios físicos na qualidade de vida das pessoas que convivem com a 
CCC. MÉTODOS: Trata-se de uma revisão integrativa realizada na 
plataforma Biblioteca Virtual de Saúde (BVS) a partir dos seguintes 
descritores: "cardiomiopatia chagásica", "exercício físico" e "humanos". 
Foram utilizados os seguintes critérios de inclusão: artigos disponíveis na 
íntegra, nos idiomas português e inglês, publicados nos últimos 10 anos e 
que respondessem à pergunta disparadora. RESULTADOS: A partir da 
associação dos descritores, foram identificados inicialmente 12 artigos. 
Contudo, somente 5 atenderam aos critérios de inclusão. Identificamos como 
influências benéficas ao indivíduo: melhoria na capacidade funcional, novas 
intervenções metabólicas por conta do declínio de fosfato de alta energia, 
melhoria na frequência cardíaca em repouso, redução da pressão arterial em 
repouso e durante o exercício, aumento do volume sistólico e a reversão da 
disfunção endotelial. CONCLUSÃO: O exercício físico mostrou-se benéfico e 
uma medida a ser recomendada com o objetivo de lograr uma melhoria da 
qualidade de vida em pacientes com a cardiopatia chagásica crônica. 
DESCRITORES: “Cardiomiopatia chagásica”, “exercício físico” e “humanos”. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Durante a pandemia, os universitários têm apresentado 
indicadores preocupantes relacionados à saúde mental como sintomas de 
ansiedade e depressão. OBJETIVO: Analisar prevalência de sintomas 
depressivos e ansiosos em estudantes universitários no Brasil durante a 
pandemia de COVID-19. MÉTODOS: Foi realizada uma revisão integrativa 
nas bases de dados Pubmed, Scielo, Web of Science e Google Acadêmico 
utilizando-se os descritores “Depression; Anxiety; Students; Brazil; 
Prevalence; covid-19” acrescidos do operador booleano “AND”. Um total de 
111 artigos tiveram o resumo analisado, dos quais 8 entraram nos critérios de 
inclusão, que foram ter sido realizados com estudantes universitários 
brasileiros após o início do isolamento social por conta da COVID-19. Foram 
excluídos artigos de revisão e que não se encaixavam no assunto delimitado. 
RESULTADOS: Os estudos utilizaram questionários validados para a 
investigação da presença de sintomas ansiosos e depressivos, como a 
Escala de Depressão, Ansiedade e Estresse (DASS-21). Alguns estudos 
apresentaram prevalência maior de ansiedade e outros maior de depressão. 
O único estudo que avaliou a prevalência antes e depois da pandemia, 
encontrou uma diminuição nos sintomas ansiosos e aumento nos 
depressivos. Encontrou-se em alguns estudos uma relação dos sintomas 
com o sexo feminino, pertubações do sono, inatividade física e estresse. 
Dentre os participantes com diagnóstico prévio de ansiedade e/ou depressão, 
menos da metade (9,3%) mantiveram um acompanhamento psicológico de 
pelo menos uma sessão mensal durante a pandemia. 
CONCLUSÃO: Elevadas prevalências de ansiedade e depressão no período 
de pandemia demonstram a necessidade de se garantir contínua atenção à 
saúde mental. DESCRITORES: Saúde Mental;`Pandemia; Estudantes. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Os esteroides anabólicos androgênicos (EAA) são 
substâncias semelhantes à testosterona que possuem efeitos anabólicos 
maximizados. Criados para fins terapêuticos, nos últimos anos têm sido cada 
vez mais utilizados com o intuito de melhorar a aparência física, crescendo 
tanto no meio dos fisiculturistas, como entre os pacientes de forma geral. 
Essa utilização inadequada repercute na supressão do eixo gonadal e, 
consequentemente, na fertilidade. OBJETIVOS: Analisar os efeitos do uso de 
EAA e suas implicações na fertilidade. MÉTODOS: Trata-se de uma revisão 
de literatura, com busca de estudos nas bases de dados PUBMED, Google 
Scholar, MEDLINE, Web of Science e Biblioteca Virtual em Saúde. Os 
descritores usados formam “Infertility”, “Hypogonadism”, “Anabolic agentes”. 
Foram selecionadas revisões sistemáticas e ensaios clínicos randomizados, 
em todas as línguas, publicados entre os anos de 2010 e 2020. 
RESULTADOS: Os artigos selecionados evidenciaram hipogonadismo 
mesmo após a cessação dos EAA e a reversibilidade da manifestação 
ocorreu de maneira tardia. CONCLUSÃO: A prevalência do uso de EAA vem 
aumentando nos últimos anos. Embora existam restrições para o acesso a 
essas substâncias, muitos produtos ainda conseguem ser comercializados e 
há poucas informações disponíveis a respeito das alterações no sistema 
reprodutivo a longo prazo. Dessa forma, o consumo indiscriminado e 
inconsciente tem contribuído de maneira ainda frequente para o 
desenvolvimento de casos de hipogonadismo. DESCRITORES: 
Hipogonadismo, Esteroides anabolizantes e infertilidade 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Segundo a Organização das Nações Unidas, a pandemia do 
novo coronavírus é o maior desafio da humanidade desde a Segunda Guerra 
Mundial. Entretanto, a prática de exercícios físicos, como forma de mitigar 
complicações suscetíveis ao Covid-19, mostra-se como um fator crucial para 
um melhor prognóstico dos indivíduos acometidos por essa doença. 
OBJETIVOS: Avaliar as evidências científicas atuais sobre a importância do 
exercício físico no prognóstico de pacientes com Covid-19. MÉTODOS: 
Tratou-se de uma revisão bibliográfica, na qual utilizou-se bancos de dados 
online, como PubMed, ScienceDirect e Scielo, publicados entre 2020 e 2021. 
Usou-se os descritores: “exercício físico”, “Covid-19” e “prognóstico”. Os 
critérios de inclusão de artigos foram texto em língua portuguesa ou inglesa e 
tema adequado, e os de exclusão foram texto completo indisponível ou 
recorte temporal inadequado. RESULTADOS: A Covid-19 caracteriza-se por 
ser uma doença que gera uma reposta inflamatória sistêmica no indivíduo. 
Assim, o exercício físico aparece como uma alternativa, visto que, além de 
mitigar o risco de mortalidade por outras causas, contribui na redução dos 
níveis de marcadores inflamatórios relacionados à fisiopatologia dessa 
doença. Nesse sentido, Aranda et al. (2021) evidenciou em seu estudo que 
apesar de sintomas semelhantes na admissão hospitalar o grupo de 
pacientes sedentários evoluiu com desfechos hospitalares piores quando 
comparado aos pacientes que se exercitavam. CONCLUSÃO: O incentivo à 
prática de exercícios físicos é essencial para um bom prognóstico na infecção 
por Covid-19, uma vez que além de atenuar fatores agravantes, como a 
obesidade, diminui a inflamação generalizada desencadeada por essa 
patologia. DESCRITORES: “Exercício físico”; “COVID-19”; “Prognóstico”. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A Síndrome HELLP é uma patologia de grave repercussão 
materno-fetal caracterizada por hemólise, elevação das enzimas hepáticas e 
queda plaquetária, levando a uma variedade de complicações que podem 
levar a morte materna e fetal. OBJETIVO: O trabalho objetivou analisar a 
relação entre Síndrome HELLP e a morbimortalidade materna e fetal. 
MÉTODOS: Tratou-se de uma revisão bibliográfica de artigos disponíveis nas 
bases de dados Scielo e Pubmed utilizando como descritores “Mortalidade 
materna” e “Síndrome HELLP”. Como critérios de inclusão foram 
selecionados artigos com texto integral disponível em formato eletrônico, 
redigido em português e inglês nos últimos dez anos. Foram excluídos artigos 
com inadequação ao tema. RESULTADOS: Por ser uma intercorrência grave 
de início súbito e características clínicas inespecíficas, o diagnóstico 
frequentemente ocorre de forma tardia, favorecendo o mau prognóstico. A 
mortalidade materna varia de 0 a 24% e 70% dos casos ocorrem entre a 27ª 
e 36ª semanas de gestação e 33% no pós-parto com a morbimortalidade 
perinatal variando de 7,7 a 60%. O único tratamento possível para reduzir o 
risco de morbimortalidade é interrompendo a gravidez por meio de cesariana 
ou da indução do parto, decidido conforme quadro clinico da paciente e idade 
gestacional do bebê. CONCLUSÃO: A síndrome HELLP pode ter desfecho 
desfavorável, ocasionando parto prematuro e morte materna e fetal. O 
diagnóstico precoce, instituição de intervenções oportunas e prevenção das 
complicações associadas são fundamentais para a melhora do prognostico 
materno-fetal. DESCRITORES: “Mortalidade fetal”; “Mortalidade materna”; 
Síndrome HELLP”. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A Doença de Wilson é um distúrbio genético do metabolismo 
do cobre. Acontece devido às mutações que levam à disfunção do 
transportador de cobre intracelular ATP7B, ocorrendo um acúmulo desse 
elemento em vários órgãos, principalmente no fígado, cérebro  e córnea, 
levando o paciente a ter uma combinação de sintomas. RELATO DE CASO: 
M.L.S.B, 32 anos, gestante de 16 semanas, iniciou quadro de distonia 
generalizada progressiva durante a internação, associado ao transtorno de 
ansiedade generalizada. Progrediu com piora do quadro, encontrando‐se 
acamada, disfágica e anártrica, e, devido ao quadro psiquiátrico, dificultava a 
aproximação médica e a realização de procedimentos. Exames constataram 
ceruloplasmina baixa, cobre urinário de 24 horas elevado e presença dos 
anéis de Kayser‐Fleischer, a ressonância magnética de encéfalo, evidenciou 
atrofia difusa encefálica, com hipersinal no T2 e FLAIR em gânglios da base, 
mesencéfalo e porções superiores da ponte. Sendo feito o diagnóstico de DW. 
Foi iniciado o tratamento com D‐penicilamina na dose de 250mg/dia. 
Paciente evoluiu com corioamnionite na 32ª semana gestacional, sendo 
submetida à cesariana, devido à impossibilidade de parto transpelviano. 
Atualmente, a paciente encontra-se melhor da distonia e do transtorno 
psiquiátrico e em tratamento com dose plena de D-penicilamina 1g/dia, 
apresentando, ainda, sequelas ortopédicas em mãos e pés. 
CONSIDERAÇÕES FINAIS: Este caso tornou-se um desafio devido ao 
estado gestacional e transtorno psiquiátrico, que dificultavam a realização de 
procedimentos e exames. Por fim, ressaltamos a falta de dados na literatura 
acerca da conduta em pacientes gestantes e em doença avançada e virgens 
de tratamento. DESCRITORES: Gestação; Doença de Wilson; Transtorno 
psiquiátrico. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A importância do aleitamento materno é incontestável para o 
recém-nascido, principalmente sob os aspectos imunológicos, nutritivos e 
afetivos. Entretanto, em algumas situações é necessária a contraindicação da 
amamentação e precaução devido aos riscos associados pela transmissão 
vertical de doenças. OBJETIVOS: Avaliar as evidências científicas atuais 
sobre a relevância do diagnóstico pré-natal das infecções por HTLV-1 em 
lactantes. MÉTODOS: Esta revisão de literatura foi realizada por meio de 
busca online das produções científicas nacionais e internacionais utilizando 
as bases de dados PUBMED, Google Scholar, ResearchGate e através da 
Biblioteca Virtual em Saúde. Foram definidos como critérios para a seleção 
da amostra: artigos em português e inglês, no período de 2015 a 2021 e que 
se enquadrassem na temática. Utilizou-se os descritores “Breastfeeding”; 
“Vírus Linfotrópico T Tipo 1 Humano”; “HTLV”, dos quais selecionaram-se 20 
artigos científicos que, após leitura completa dos mesmos, foram utilizados 
para essa pesquisa. RESULTADOS: No Brasil, a difusão de conhecimento 
sobre o mecanismo de ação e prevenção contra infecção do agente é mínima. 
As inoculações por HTLV-1 podem acontecer por via sexual, sanguínea e, 
principalmente, via amamentação, sendo esta, correspondente a 20% das 
infecções. Ao progredir na infância, a patologia aumenta as chances de 
desenvolvimento de linfoma/leucemia de células T do adulto. CONCLUSÃO: 
A capacitação dos profissionais da saúde e o efetivo rastreamento do HTLV-1 
no pré-natal são de grande importância para prevenir a transmissão do vírus, 
já que o leite materno é uma fonte relevante de propagação viral. 
DESCRITORES: Breastfeeding; Vírus Linfotrópico T Tipo 1 Humano; HTLV. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A placenta contém aproximadamente 100 mL de sangue 
imediatamente após o parto. Um quarto desse sangue passa para o bebê nos 
primeiros 15 segundos e metade dele no primeiro minuto. Com o 
clampeamento tardio do cordão umbilical, ocorre um aumento de 10% neste 
volume de sangue. Estudos recentes apontam efeitos positivos dessa 
intervenção em bebês entre 0 e 6 meses de idade, no entanto, a 
heterogeneidade dos desfechos e da própria intervenção exige mais estudos 
acerca da prática. OBJETIVOS: Avaliar as repercussões do clampeamento 
tardio do cordão umbilical sobre a saúde materna e neonatal. 
METODOLOGIA: Realizou-se revisão de literatura de 23 artigos publicados 
entre 2017 e 2021, indexados nas bases de dados PUBMED, SCIELO e 
LILACS. RESULTADOS: O clampeamento tardio do cordão umbilical em 
bebês nascidos a termo e prematuros apresentou níveis mais elevados de 
hemoglobina, armazenamento de ferro, redução da anemia e aumento da 
mielinização em áreas importantes para o desenvolvimento funcional no 
início da vida. Observou-se também uma melhora da autorregulação cerebral 
com redução significativa das taxas de hemorragia intraventricular perinatal. 
Além disso, o clampeamento tardio do cordão umbilical não foi associado ao 
risco aumentado de hemorragia pós-parto e outras complicações maternas, 
seja em parto cesárea ou parto normal, e raramente foi associado a 
complicações neonatais como a icterícia grave. CONCLUSÃO: O 
clampeamento tardio do cordão umbilical em bebês nascidos a termo e 
prematuros é um procedimento de parto simples, seguro e eficaz, que deve 
ser recomendado, mas o tempo ideal de clampeamento do cordão ainda 
permanece controverso. DESCRITORES: Cordão umbilical; Clampeamento; 
Recém-nascido; Saúde materna. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A icterícia é um achado comum no período neonatal, 
geralmente benigna e corresponde à expressão clínica da hiperbilirrubinemia. 
Contudo, o aumento dos níveis séricos de bilirrubina total (BT) pode ser 
decorrente de um processo patológico. OBJETIVOS: O estudo objetivou 
esclarecer a relação existente entre a icterícia neonatal patológica e seu 
potencial de toxicidade ao tecido cerebral. MÉTODOS: Revisão Integrativa da 
literatura realizada nas bases de dados SciELO e PubMed sobre a icterícia 
neonatal patológica e o seu potencial de toxicidade cerebral. Foram 
selecionados estudos que apresentaram texto completo disponível para 
consulta em inglês e português, situados no recorte temporal de 2015-2020. 
Excluídos os que fugiram à temática. RESULTADOS: A icterícia neonatal 
patológica pode ser ocasionada por uma sobrecarga de bilirrubina ao 
hepatócito, colestase neonatal e quando há deficiência ou inibição da 
conjugação da bilirrubina. Nesse contexto, o aumento dos níveis séricos de 
BT pode lesionar o cérebro e ocasionar um quadro de encefalopatia 
bilirrubínica aguda, que cursa com hipotonia, recusa alimentar e letargia. Esta 
condição necessita de uma intervenção terapêutica imediata, com o intuito de 
evitar a evolução do quadro para a sua forma crônica, denominada 
Kernicterus, em que as sequelas neurológias são permanentes. 
CONCLUSÃO: A neurotoxidade é a principal consequência da icterícia 
neonatal patológica. Portanto, faz-se necessário uma avaliação e 
monitorização mais rigorosa do RN com o objetivo de prevenir o quadro de 
encefalopatia bilirrubínica ou kernicterus. DESCRITORES: Icterícia neonatal; 
Kernicterus; Hiperbilirrubinemia. 

 
REFERÊNCIAS 

 
DA CUNHA SOBIERAY, Narcizo Leopoldo Eduardo; DAS NEVES, Izabelle 
Schermak; SKROBOT, Thayná. Relação entre o tempo de clampeamento do 
cordão umbilical e incidência de Icterícia Neonatal e níveis de hematócrito em 
recém-nascidos a termo saudáveis/Relationship between umbilical cord 
clamping time and incidence of Neonatal Jaundice and hematocrit levels in 
healthy term newborns. Arquivos Médicos dos Hospitais e da Faculdade de 
Ciências Médicas da Santa Casa de São Paulo, v. 64, n. 2, p. 88-92, 2019. 

 
MIGUEL, Ñacari Vera. Prevalencia de ictericia neonatal y factores asociados 
en recién nacidos a término. Revista Médica Panacea, v. 7, n. 2, 2018. 



 39 

REBOLLAR-RANGEL, Jesús Argenis; ESCOBEDO-TORRES, Patricia; 
FLORES-NAVA, Gerardo. Etiología de ictericia neonatal en niños ingresados 
para tratamiento con fototerapia. Revista Mexicana de Pediatría, v. 84, n. 3, p. 
88-91, 2017. 



 40 

ACOMETIMENTO DA RETINOPATIA DA PREMATURIDADE: UMA 
REVISÃO INTEGRATIVA DA LITETATURA - 4443348 

 
Bruna Tavares Falcão¹ | bruvares@gmail.com 
Maria Clara Leal Pereira¹ | mariaclaralp22@gmail.com 
Adhonias Carvalho Moura¹ | moura.adhonias@gmail.com 
Pedro Henrique Freitas Silva¹ | pedro.freitas.henriques@gmail.com 
Deuzuita dos Santos Freitas Viana² | deuzuita.oliveira@facid.edu.br 

1. Discente da UNIFACID, Teresina, Piauí 
2. Docente da UNIFACID, Teresina, Piauí 

 
RESUMO 

INTRODUÇÃO: A retinopatia da prematuridade (ROP) é hoje a maior 
responsável pela cegueira evitável na infância. É definida como uma 
vasculopatia proliferativa retiniana em recém-nascidos (RN) pré-termo de 
baixo peso. OBJETIVO: Analisar o acometimento de retinopatia da 
prematuridade e o conhecimento quanto a fisiopatologia. MÉTODO: Revisão 
de literatura integrativa realizada nas bases de dados da Scielo e PubMed 
pelos seguintes descritores “retinopatia da prematuridade”, “RN” e “ROP”. 
Foram selecionados estudos que apresentaram texto completo disponível 
para consulta em inglês e português, situados no recorte temporal de 2015- 
2020. Excluídos os que fugiram à temática. RESULTADOS: A gravidade da 
ROP apresenta uma relação inversamente proporcional à idade gestacional 
(IG) e ao peso ao nascimento (PN). Com o avanço tecnológico das unidades 
de terapia intensiva neonatal, houve um aumento da sobrevida de RNs cada 
vez mais prematuros e com baixo peso e, consequentemente, a prevalência 
da ROP está se tornando cada vez maior, estimulando a realização de 
pesquisas que permitam o conhecimento fisiopatológico. Existem duas 
formas terapêuticas, a fotocoagulação a laser e a crioterapia, a primeira tem 
se tornado a opção de tratamento mais aceita por apresentar menos 
complicações operatórias, assim como sequelas oculares a longo prazo. 
CONCLUSÃO: O conhecimento acerca da fisiopatologia da doença ainda 
não está totalmente elucidado, por isso reforça-se a necessidade de 
pesquisas nessa área, pois a cegueira tem atingido um número significativo 
de crianças, representando um sério problema de saúde pública. 
DESCRITORES: Retinopatia da prematuridade; Recém-nascidos; Cegueira. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A doença de Crohn (DC) é uma das principais doenças 
inflamatórias intestinais (DII). A incidência de DII tem uma distribuição 
bimodal, com mais de 50% dos pacientes sendo diagnosticados antes dos 35 
anos, o que levanta preocupações sobre os seus efeitos e de seu tratamento 
na gravidez. Isso muitas vezes envolve a continuação de terapias altamente 
eficazes, cuja grande maioria é segura durante a gravidez e a amamentação, 
resultando em uma redução do risco de resultados maternos fetais adversos. 
OBJETIVO: Abordar as alternativas farmacológicas para o tratamento da 
doença de Crohn em gestantes. MÉTODO: Utilizou-se a metodologia de 
revisão bibliográfica por meio da base de dados PubMed. Além disso, foram 
consultados os Protocolos Clínicos e Diretrizes Terapêuticas (PCDT) da 
doença de Crohn. RESULTADOS: O tratamento deve ser feito 
preferencialmente no período de remissão da doença, devido aos riscos. Na 
doença ativa, corticosteroides podem ser utilizados, com preferência para 
prednisona. Nos casos de remissão, a sulfassalazina é segura durante os 
dois primeiros trimestres de gestação e na amamentação, já a mesalazina 
pode ser utilizada durante toda a gestação, em doses de até 3g/dia, enquanto 
o metronidazol pode ser utilizado no segundo e terceiro trimestres, com 
ressalvas. Anticorpos monoclonais como infliximabe são seguros, devendo 
ter seu uso suspenso da 24ª à 26ª semana de gestação. CONCLUSÃO: A 
escolha do tratamento farmacológico da doença de Crohn em gestantes deve 
ser baseada na forma ativa ou remissão da enfermidade e na relação risco- 
benefício para a gestante e para o feto. DESCRITORES: Crohn's disease; 
Pharmacological treatment; Pregnant Women. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A gravidez cornual decorre da implantação do blastocisto em 
segmento proximal (intra-mural) da tuba uterina, guardando íntima relação 
com o endométrio e parede uterina. O alto risco, a dificuldade do diagnóstico 
precoce, e a possibilidade de rotura tardia, conferem, a este grupo de 
gestações ectópicas, peculiaridades graves. Esse trabalho objetiva relatar o 
acometimento da gravidez cornual, enfermidade rara na ginecologia. 
RELATO DE CASO: Mulher, 33 anos, gesta 5 para 2 normais e 2 abortos, 
com história de gravidez ectópica prévia e salpingectomia esquerda há dois 
anos, procurou serviço ginecológico com história de amenorréia de 20 
semanas, dor abdominal difusa e intensa com discreto sangramento vaginal. 
Trazia beta-hcG sérico reagente e ultrassonografia obstétrica transvaginal 
indicando saco gestacional único e tópico, com embrião vivo e vesícula 
vitelínica bem definida. O exame ecográfico configurava prenhez de 16 
semanas. No exame físico, paciente apresentava estado geral ruim. 
Procedeu-se exame de ecografia evidenciando grande quantidade de líquido 
livre em cavidade abdominal, útero aumentado de volume e cavidade 
endometrial vazia. Realizou-se laparotomia exploradora e reposição de 
volume plasmático. Procedeu-se tentativas frustradas de hemostasia e 
posteriormente realizou-se histerectomia total abdominal à Richardson, 
obtendo hemostasia satisfatória. Após cirurgia, houve resolução do quadro. 
CONSIDERAÇÕES FINAIS: Conclui-se que essa condição clínica representa 
emergência e risco iminente de morte materna, requerendo equipe ágil e 
experiente. O tratamento proposto para o caso descrito – histerectomia total 
abdominal por via convencional – foi coerente viso que se ponderou a 
gravidade do caso, os fatores de risco, a paridade, e a idade da paciente. 
DESCRITORES: Gravidez cornual; Ginecologia; Gravidez intersticial. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: COVID-19 é uma infecção viral que geralmente cursa com 
febre e sintomas respiratórios. Entretanto, também existem evidências de 
manifestações gastrointestinais (MGI) como diarreia, êmeses. A alta 
expressão do receptor da enzima conversora de angiotensina 2 (ECA2) - alvo 
do coronavírus – em células epiteliais gastrointestinais e a presença do RNA 
viral em fezes de infectados sugerem relação entre a doença e o trato 
gastrointestinal (TGI). OBJETIVOS: Realizar revisão de literatura acerca da 
relação entre COVID-19 e MGI, bem como dos mecanismos envolvidos. 
MÉTODOS: Tratou-se de uma revisão de literatura de artigos das bases de 
dados MEDLINE, PubMed e BvS, usando os descritores: “Coronavirus 
Infections”, “Signs and Symptoms” e “Gastrointestinal Tract”. Foram 
relacionados 20 artigos, dos quais 7 foram selecionados, devido ao recorte 
de data de publicação de 2020 a 2021 e melhor exposição aos parâmetros de 
interesse. RESULTADOS: Estudos mostram que até 50% dos pacientes com 
COVID-19 também apresentam MGI e alguns têm apenas essas 
manifestações durante a doença, sendo as principais náuseas, êmeses, 
diarreia, dor abdominal. Diferentes mecanismos podem estar envolvidos, 
como a infecção do TGI via receptores de ECA2, altamente expressos em 
células do intestino. A inflamação decorrente da COVID-19 também 
possibilita lesão direta do TGI, com infecção de enterócitos absorventes, 
desencadeando MGI. A infecção e replicação ativa do coronavírus no TGI 
levantam novas possibilidades na transmissão do vírus, entretanto mais 
estudos são necessários. CONCLUSÃO: Evidenciou-se provável 
acometimento do TGI na COVID-19 envolvendo mecanismos como 
expressão de receptores ECA2. Isso implica no conhecimento fisiopatológico 
da COVID-19 e contribui para o avanço da temática. DESCRITORES: Trato 
gastrointestinal; Coronavírus; Infecções; Manifestações clinicas. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: As intoxicações são causas frequentes de atendimento nos 
serviços de urgências e emergências em todo o mundo. Esses casos 
desempenham um papel importante no campo da saúde por sua alta 
frequência, custo do tratamento e risco de sequelas. Portanto, é fundamental 
a notificação dos casos à vigilância epidemiológica para a prática e ações de 
prevenção da saúde pública. OBJETIVO: Caracterizar o perfil epidemiológico 
das intoxicações exógenas ocorridas em Teresina entre os anos de 2010 e 
2019. METODOLOGIA: Consistiu em um estudo ecológico exploratório, 
empregando-se uma busca nos dados do DATASUS acerca de intoxicações 
exógenas entre os anos 2010 e 2019 com recorte em Teresina. As 
informações coletadas foram organizadas no Microsoft Office Excel e 
analisadas quanto às variáveis: sexo, idade, raça e agente tóxico causador. 
RESULTADO: Entre o ano de 2010 a 2019 foram observados ao todo 4.337 
casos de intoxicação exógena. Quanto ao sexo, as mulheres são maioria 
com 63% (2.730 casos). Na faixa etária, nota-se a predominância de pessoas 
com idade entre 20 a 39 anos com 40,52% (1.757 casos). Há também uma 
predominância em pessoas pardas com 41,4 % (1.798 casos). Por fim, 
quanto ao agente tóxico causador, medicamentos foram os mais notificados 
com 62,34% (2.704 casos). CONCLUSÃO: Observa-se que Teresina 
assemelha-se ao panorama nacional, já que ambos apresentam 
predominância semelhante nos indicadores analisados. Ademais, esses 
dados apontam a importância de medidas de prevenção e estímulo à saúde 
com intuito de reduzir a incidência dessas intoxicações. DESCRITORES: 
Intoxicação Exógena; Distúrbios Induzidos Quimicamente; Envenenamento. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: O acidente vascular encefálico (AVE) é um evento bastante 
prevalente na população mundial, e dentre    suas sequelas, destaca-se a 
espasticidade muscular e paralisias. A toxina botulínica é uma técnica 
farmacológica que traz efeitos benéficos ao paciente com espasticidade, 
como o ganho de amplitude de movimento e melhora da função dos 
membros afetados. OBJETIVO: identificar as evidências acerca do uso dessa 
toxina a esses pacientes,   principalmente perante a espasticidade muscular, 
evento fortemente relacionado após AVE. MÉTODOS: Trata-se de uma 
pesquisa descritiva do tipo revisão integrativa da literatura, que busca 
evidências sobre o uso da toxina botulínica   para tratamento de sequelas 
do AVE. A pesquisa foi realizada por meio de bases de dados PubMed, 
MEDLINE, Scielo, CDSR, Google Scholar, BVS e EBSCO, no período de 
2003 a 2021. Dessa maneira, totalizaram-se 26 produções científicas para a 
revisão integrativa da   literatura. RESULTADOS: o  tratamento  da 
espasticidade com a  toxina botulínica tem  maior  êxito quando  a 
administração segue alguns critérios como: o ajuste da dose de acordo com a 
idade, com o peso, grau de espasticidade e musculatura administrada. 
CONCLUSÃO: a aplicação dessa toxina, aliado à fisioterapia continuada, é o 
tratamento de primeira  escolha  para   a espasticidade  muscular, 
particularmente em pacientes que apresentam sequelas pós acidente 
vascular cerebral, com o intuito de aumentar a mobilidade, amplitude de 
movimento, facilitar a realização da higiene e de outras atividades funcionais, 
melhorar o desgaste da imobilização e a dor, e, dessa maneira, promover a 
melhoria da qualidade de vida desses pacientes. DESCRITORES: Toxina 
botulínica; Paralisia; Espasticidade;  Acidente  Vascular Encefálico; 
Reabilitação. 
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RESUMO 
INTRODUÇÃO: A aterosclerose é uma doença de médias a grandes artérias 
caracterizada por inflamação crônica, proliferação celular e deposição lipídica 
nas arterial, sobretudo de partículas LDL oxidadas. Essa afecção está 
associada com doenças cerebrovasculares e coronarianas, o que a torna 
grande vilã na patogênese de doenças cardiovasculares. A planta Allium 
sativum apresenta funções anti-hipertensivas, antidiabéticas, anti- 
dislipidémicas e de antiobesidade. Assim sendo, imagina-se que o alho tenha 
propriedades anti-ateroscleróticas, permitindo ser usado contra o 
desenvolvimento dessa condição de deterioração da função arterial. 
OBJETIVOS: Objetiva-se realizar uma revisão sistemática da literatura para 
avaliar os efeitos do alho contra a aterosclerose. MÉTODOS: Para essa 
revisão, realizou-se busca na base de dados PubMed por ensaios clínicos 
que associaram o uso de alho com a aterosclerose. Foram usados os 
descritores em inglês ‘’garlic’’ e ‘’atherosclerosis’’. Somente artigos em inglês 
foram incluídos. RESULTADOS: Verificou-se que o alho tem funções anti- 
ateroscleróticas diversas. O alho reduz a atividade proliferativa das células 
das paredes arteriais e a captação de LDL por essas células. Além disso, 
essa planta apresenta propriedades antioxidantes e anti-inflamatórias, as 
quais diminuem a oxidação aterogênica das partículas de LDL, reduzindo o 
início da formação da placa. Por fim, o uso do alho foi associado com a 
inibição da enzima sialidase, o que se relaciona com diminuição da 
ateromatose. CONCLUSÃO: Conclui-se que as ações anti-ateroscleróticas 
do alho são importantes, as quais contribuem para a redução do risco 
cardiovascular. Assim, suplementações alimentícias produzidas a partir do 
alho podem ser úteis para o tratamento e a prevenção da ateromatose. 
DESCRITORES: Allium sativum; Aterosclerose; Doença Cardiovascular. 
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RESUMO 
INTRODUÇÃO: Aneurisma é a dilatação anormal de uma artéria, que pode 
romper, causando hemorragia ou pode permanecer sem causar ruptura, 
ocorrendo em qualquer artéria, sendo o tipo cerebral e da aorta que 
apresentam maior taxa de mortalidade. OBJETIVO: Avaliar casos de óbitos 
de aneurismas e dissecção da aorta no estado do Piauí. MÉTODOS: Utilizou- 
se dados do Departamento de Informática do Sistema Único de Saúde 
(DATASUS), no período de 2014 a 2017. As variáveis utilizadas foram sexo, 
grau de escolaridade (GE) e idade. Por tratar-se de um banco de dados de 
domínio público não houve necessidade de aprovação pelo Comitê de Ética. 
RESULTADOS: Foram notificados 108 casos de óbitos sendo Teresina 
(capital) o município com o maior número de casos 39 (36,1%), Parnaíba 
(norte piauiense) 6 (5,5%) e Floriano (sudoeste piauiense) 4 (3,7%). Os anos 
de 2014 e 2015 obtiveram os mesmos números de casos 31 (28,7%), 
enquanto que, em 2017, ano de menor frequência, houve 21 casos (19,4%). 
No ano de 2016 foram 25 casos (23,1%). Com relação ao sexo, o gênero 
feminino teve 44 óbitos (40,7%) e o masculino 26 (24%). Observando o GE, 
16 (14,8%) possuíam apenas o ensino fundamental e 11 (10,1%) ensino 
superior. Com relação a idade, a faixa de 60 a 69 anos foi a mais atingida 
com 41 casos (37,9%) e a menor entre 15 a 19 anos com apenas 1 caso 
(0,9%). CONCLUSÃO: Houve uma diminuição no número de óbito por 
aneurismas e a mesma foi decrescente no estado do Piauí, no período de 
2014 a 2017, o que pode ter relação com um maior acesso da população aos 
serviços de saúde e às informações sobre prevenção e fatores de risco 
referentes ao aneurisma. DESCRITORES: Aneurisma; Aneurisma Dissecante; 
Neurologia. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: No atual cenário pandêmico de COVID-19 a alta pressão 
imposta pelos excessos de cuidados, para evitar uma infecção, e as 
condições exaustivas de trabalho, para monitorar e prestar atenção aos 
pacientes acometidos, tendem a promover um quadro de instabilidade 
psicológica em profissionais da saúde. OBJETIVOS: Abordar a relação 
existente entre as condições de trabalho das equipes de saúde no combate 
ao COVID-19 e o desenvolvimento de consequências psicológicas. 
METODOLOGIA: Revisão da literatura do tipo narrativa com artigos 
disponíveis na base de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em 
Ciências da Saúde (LILACS), usando os descritores saúde mental, pessoal 
de saúde e infecções por coronavírus. Foram selecionados 6 artigos em 
línguas portuguesa, inglesa e espanhola, publicados a partir de 2020. 
RESULTADOS: Os profissionais de saúde sofrem com a alta pressão pelo 
risco de infecção, cargas horárias excessivas, frustrações e assistência a 
indivíduos emocionalmente negativos decorrentes de problemas de saúde 
mental como estresse, insônia, ansiedade, depressão, raiva e medo. O medo 
de desenvolver um quadro infeccioso e diagnosticar erroneamente um 
paciente com COVID-19, possuir diversas incertezas relacionadas à 
vacinação ou possíveis sequelas irreversíveis e a incansável ação de 
proteger seus familiares, que se encontram isolados e também instáveis são 
importantes agravantes dessa problemática. CONCLUSÃO: Observa-se uma 
íntima relação entre as condições de trabalho desses profissionais nessa 
pandemia e uma tendência ao desenvolvimento de danos psicológicos, em 
decorrência de altos níveis de estresse. Sugere-se a realização de mais 
estudos a fim de elaborar um conjunto de estratégias eficazes para 
atenuação desse problema. DESCRITORES: Saúde mental, Pessoal de 
Saúde, Covid-19. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A população indígena possui indicadores de saúde piores 
que a maioria da população geral brasileira, a incidência de Tuberculose em 
indígenas na América Latina é superior quando comparada com outras 
regiões do mundo, sendo que no Brasil a região Norte é a com o maior 
número de casos. OBJETIVOS: Analisar dados epidemiológicos da 
população indígena na região Norte do país entre 2017 e 2020, de acordo 
com os estados e verificar a relação do fator educacional com a incidência, 
além da quantidade de óbitos por tuberculose. METODOLOGIA: Foi 
realizado um estudo analítico epidemiológico da população indígena na 
região Norte do país nos anos de 2017 a 2020. Essas informações foram 
obtidas ao   Sistema   de   Informação   de   Agravos   de   Notificação 
(SINAN) do Departamento de Informação e Informática do SUS (DATASUS). 
RESULTADOS: Nesse período, foram notificados 1.592 casos de 
tuberculose entre os indígenas na região Norte e o coeficiente de incidência 
na população indígena é o dobro que o coeficiente da população geral na 
região. Pelo perfil de escolaridade, cerca de 20 % de indígenas com a 
doença eram analfabetos. No período observado, o ano de 2019 apresentou 
maior mortalidade com 28 óbitos e o ano de 2018 a menor, sendo um total de 
11 mortos pela doença. CONCLUSÃO: Apesar das medidas governamentais 
para o controle da doença, nota-se uma alta taxa na população indígena 
quando comparada com a população geral no que se refere a região Norte, 
tornando-a mais vulnerável. DESCRITORES: Saúde Indígena; Região Norte ; 
Tuberculose. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Meningite caracteriza-se pelo processo inflamatório das 
meninges cerebrais, podendo ter diversas etiologias. A meningite bacteriana 
(MB) é a responsável pela maior parte da mortalidade e morbidade, 
principalmente em crianças e em regiões de baixa situação econômica-social. 
No Brasil, a MB é considera endêmica, acontecendo surtos esporadicamente. 
OBJETIVO: Descrever a epidemiologia da meningite bacteriana nas regiões 
Norte e Nordeste de 2018 a 2020. MÉTODO: Trata-se de um estudo 
epidemiológico de caráter descritivo, quantitativo, cujos dados foram obtidos 
a partir do Tabulador de Dados do DATASUS (TabNet). As variáveis 
analisadas foram: ano dos primeiros sintomas, sexo, faixa etária, raça, região 
de notificação, etiologia e evolução. RESULTADOS: Nas duas regiões 
houve um total de 1.118 notificações de MB nos anos analisados, sendo 421 
no Norte e 697 no Nordeste. O ano de maior notificação no Norte foi 2018 
enquanto que no Nordeste foi 2019. Houve maior predominância no sexo 
masculino (58,85%), na faixa etária de 20-39 (26,47%) e na raça parda 
(72,54%). Acerca da evolução, a MB obteve o segundo lugar nos óbitos 
(17,39%), perdendo apenas para meningite não especificada. A proporção de 
óbito por MB foi igual para ambos os sexos e a faixa etária de 40-59 anos 
teve maior percentual de mortalidade (26,92%). CONCLUSÃO: A MB ainda é 
responsável pela maioria dos óbitos por meningite, sendo indispensável 
conhecer os sinais e sintomas para seu diagnóstico precoce e consequente 
tratamento correto, obtendo-se assim uma melhor evolução clínica do 
paciente. DESCRITORES: Meningites bacterianas; Epidemiologia; 
Morbimortalidade. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A tuberculose é uma doença infecciosa, causada pelo 
Mycobacterium tuberculosis, sendo uma relevante causa de morte em 
adultos no mundo. No Brasil, no ano de 2020, foram relatados pelo Ministério 
da Saúde 66.819 novos casos. OBJETIVOS: Caracterizar a idade e o sexo 
predominantes em pacientes portadores de Tuberculose no estado do Piauí, 
no período de 2016 a 2020. MÉTODOS: O estudo epidemiológico, de 
abordagem quantitativa, teve como suporte para registro dos casos de 
Tuberculose nos diferentes sexos e idades o Sistema de Informação de 
Agravos de Notificação (Sinan), incluído no Sistema DATASUS/TABNET. 
RESULTADOS: Entre o ano de 2016 e 2020 foram totalizados 3920 casos de 
Tuberculose no estado do Piauí com variação anual entre 729 e 842, 
havendo pequenas oscilações entre os anos. Do total de casos, 64,61% 
acometeram o sexo masculino e 35,39% o feminino. As faixas etárias mais 
prevalentes foram de 20-39 anos, com 1404 pacientes (35,81%), e 40-59 
anos, com 1316 pacientes (33,57%). Os casos menos prevalentes 
ocorreram nas faixas etárias de <1 ano até 14 anos. Excluindo estas faixas 
etárias, a faixa etária menos prevalente foi a de 80+, que abrangeu 129 
pacientes. CONCLUSÃO: A Tuberculose continua a ser um problema de 
saúde pública, especialmente para o sexo masculino, visto que não 
ocorreram diminuições relevantes no total de casos ao longo dos anos. 
DESCRITORES: Tuberculose; Epidemiologia; Saúde Pública. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A hanseníase é uma patologia crônica e infecciosa, causada 
pela bactéria Mycobacterium leprae. Essa doença afeta, preferencialmente, 
os nervos periféricos e a pele. Quando diagnosticada e tratada de modo 
tardio, pode causar inúmeras e graves consequências para os seus 
portadores. OBJETIVO: Delinear um perfil epidemiológico acerca das 
frequências do aparecimento de lesões cutâneas entre os gêneros masculino 
e feminino. MÉTODOS: Foi realizado um estudo quantitativo epidemiológico, 
de caráter retrospectivo, que teve como suporte a coleta e a análise de dados 
retirados do Sistema de Informação de Agravos de Notificação (Sinan), 
plataforma inclusa no Sistema DATASUS/TABNET, entre os anos de 2016 a 
2020, no estado do Piauí. RESULTADOS: Foram registrados 5.545 casos 
(3.143 no sexo masculino e 2.402 no sexo feminino). Destes, o total de 
pacientes informado 0 ou 99 foi de 640 (64,06% homens e 35,94% mulheres), 
o de lesão única foi de 1.176 (43,12% homens e 56,88% mulheres), o de 2-5 
lesões foi de 1.624 (52,15% homens e 47,85% mulheres), o de >5 lesões foi 
de 2.105 (65,27% homens e 34,73% mulheres). CONCLUSÃO: Nota-se que, 
com exceção dos pacientes com lesão única, as maiores frequências de 
informado 0 ou 99, de 2-5 lesões e de >5 lesões ocorreram nos homens. 
Esses achados indicam diagnósticos tardios, visto que o aumento do número 
de lesões demonstra a classificação multibacilar, forma mais grave da 
doença. DESCRITORES: Hanseníase; Lesões Cutâneas; Epidemiologia. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A pandemia de SARS-CoV-2 forçou uma reorganização do 
Sistema Único de Saúde (SUS), inclusive na Atenção Básica. Essa ação, 
necessária para enfrentamento da pandemia, gerou efeitos adversos no 
cuidado em saúde, notadamente em doenças crônicas não degenerativas 
(DCNT). No caso da diabetes, a consequência atinge principalmente as 
estratégias de rastreio e triagem da doença para prevenção de eventos 
cardiovasculares, com a redução dos atendimentos. OBJETIVOS: Analisar o 
impacto da pandemia no cuidado ao diabético na atenção primária do estado 
do Piauí. MÉTODOS: Trata-se de um estudo descritivo, utilizando-se os 
dados disponíveis no Sistema de Informação em Saúde para a Atenção 
Básica (SISAB). Coletou-se dados relativos a consultas agendadas ou 
programadas/cuidado continuado de cada região de saúde do estado, com a 
diabetes como condição avaliada. Construiu-se tabelas e gráficos, relativos à 
variável mencionada, que compararam 2020 com a média dos anos de 2017 
a 2019. Utilizou-se o software Microsoft Excel® para análise. RESULTADOS: 
Houve queda de 34,87% nas consultas, com as regiões Entre Rios e Vale do 
Sambito apresentando as maiores quedas (53,07% e 49,85%). Percebeu-se 
queda sustentada entre março e dezembro, superiores a 50% entre abril e 
agosto. As reduções divergiram entre homens e mulheres (31,89% e 36,12%). 
CONCLUSÃO: Temos indícios de comprometimento na atenção integral, na 
longitudinalidade, na prevenção de eventos cardiovasculares e na adesão ao 
tratamento. A principal limitação versa quanto aos dados do SISAB 
carecerem de auditoria e controle de dados. O real impacto será conhecido 
com estudos epidemiológicos posteriores. DESCRITORES: Diabetes Mellitus; 
Atenção Primária à Saúde; Programas de Rastreamento; COVID-19; Adesão 
ao Tratamento. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Os avanços da medicina modificaram a relação médico- 
paciente, tornando-a mais formal e estruturada. Ademais, o sistema de saúde 
tem organização complexa, continuamente suscetível a falhas. Por isso, uma 
série de mecanismos legais devem servir para a execução e regulamentação 
dos cuidados. Assim, a decisão em acionar os meios jurídicos em casos de 
erros médicos é uma maneira segura e justa para melhorar a qualidade dos 
atendimentos. OBJETIVO: Analisar estudos de processos médicos, 
envolvendo falhas profissionais em diferentes países, incluindo Brasil. 
Metodologia: O estudo é uma revisão sistemática, qualitativa, nas bases BVS, 
LILACS e MEDLINE, com descritores "processos médicos" e "má conduta 
profissional" e “erros médicos ", desde 2016 a 2021. Foram analisados 163 
artigos, sendo 8 selecionados. CRITÉRIOS DE INCLUSÃO: textos que 
tratavam dos processos médicos de forma judicial, excluindo-se abordagens 
superficiais do tema, realidades muito especificas e textos pago. 
RESULTADOS: Os artigos avaliados mostram que a má conduta médica é 
um problema nacional e internacional, englobando diferentes formas e tipos 
de comportamento médico, que resultam em práticas inseguras ao paciente. 
Observa-se também judicialização da medicina em diversos países, pois, 
deve-se aderir responsabilidade ao médico que em sua profissão, determina 
a morte do paciente ou o comprometimento de sua saúde e integridade física, 
por conduta culposa. CONCLUSÃO: Os entraves nos julgamentos médicos 
devem-se às superficialidades legislativas, à escassez de punibilidade, 
supervisão pelos conselhos, à sobrecarga de trabalho, e aos protocolos 
hospitalares falhos, desmotivando denúncia e julgamento dos crimes. Assim, 
faz-se necessário registrar atendimento, assegurando direitos para médicos e 
assistidos. DESCRITORES: Processo Médicos; Má conduta; Erros Médicos. 
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RESUMO 
INTRODUÇÃO: O suicídio é o ato intencional de findar a própria vida, 
prevalentemente mediante enforcamento, uso de armas de fogo ou 
envenenamento. Nesse âmbito, nota-se grandes índices de suicídios no 
Brasil, acentuando-se um aumento no Nordeste, além de uma estratificação 
sociodemográfica. OBJETIVO: Analisar o perfil epidemiológico dos índices de 
suicídio registrados entre 2009 e 2019 na região Nordeste do Brasil. 
MÉTODO: Trata-se de um estudo epidemiológico, retrospectivo e quantitativo. 
Os dados foram coletados através de registros contidos na Morbidade 
Hospitalar do SUS (SIH/SUS) entre 2009 e 2019, disponíveis no 
Departamento de Informática do SUS (DATASUS). As variáveis estudadas 
foram: sexo, faixa etária, escolaridade, cor/raça, estado civil, local de 
ocorrência e categoria CID-10. RESULTADOS: O número total de suicídio no 
Nordeste, no período de 2009 a 2019, foi de 28.065. Desse total, 22.346 
(aproximadamente 79,6%) correspondem ao sexo masculino, com o 
predomínio de idade dos 20 aos 29 anos (n=6.222), sendo a maioria solteiros 
(n=15.132), pardos (n=20.159), com a escolaridade informada de 4 a 7 anos 
(n=6.227). Além disso, o local de maior ocorrência de suicídios foi em 
domicílio (n=16.677), provocados principalmente por lesões autoprovocadas 
utilizando meios de enforcamento, estrangulamento e sufocamento (X70; 
N=19.014), quando em comparação com as autointoxicações, em que 
predominou o uso de pesticidas (X68; n=2.191). CONCLUSÃO: De acordo 
com o levantamento epidemiológico realizado, conclui-se que na região 
Nordeste do Brasil a prevalência do suicídio é maior em jovens, do sexo 
masculino, pardos, solteiros e com baixa escolaridade. Sendo enforcamento, 
estrangulamento e sufocamento os meios mais utilizados. DESCRITORES: 
Análise de Dados; Epidemiologia; Suicídio. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A tuberculose (TB) é uma doença transmitida principalmente 
pelas vias respiratórias e caracteriza-se por inflamação granulomatosa 
necrosante pulmonar, embora sítios extrapulmonares possam estar 
envolvidos. Estudos identificam tabagismo e exposição ao tabaco como 
fatores de risco e também de mortalidade. No Piauí, dados evidenciam 
crescente notificação de casos de TB por tabagismo nos últimos anos. 
OBJETIVO: Descrever o perfil epidemiológico dos casos de TB por 
tabagismo notificados no Piauí no período de 2011 a 2020. MÉTODOS: 
Tratou-se de um estudo epidemiológico, descritivo e transversal, com dados 
obtidos do SINAN/DATASUS, no período de 2011 a 2020 com as variáveis 
sexo, faixa etária, município de notificação, escolaridade, alcoolismo. 
RESULTADOS: No período analisado, ocorreram 759 casos confirmados de 
TB por tabagismo no Piauí, com notificação crescente ao longo dos anos 
(154 casos em 2020). Os casos foram mais prevalentes no(a): município de 
Teresina, com 427 (56,26%); faixa etária de 40-59 anos, com 306 (40,32%); 
sexo masculino, com 591 (77,86%); população analfabeta e com ensino 
fundamental incompleto, com 456 (60,08%). Quanto ao alcoolismo, a 
prevalência foi igual à de não-alcoólatras (48,62%). CONCLUSÃO: Observa- 
se que, igual ao panorama nacional, a TB por tabagismo é prevalente em 
homens com baixa instrução, sendo os casos notificados principalmente na 
capital. No entanto, há elevada porcentagem na população de meia idade e a 
associação do tabagismo com alcoolismo levanta preocupação por aumentar 
os riscos de sintomas mais graves da doença e mortalidade. Ademais, a 
crescente notificação dos casos no estado deve nortear ações estratégicas e 
de monitoramento da doença. DESCRITORES: Perfil Epidemiológico; 
Tuberculose; Tabagismo. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Vestibulares competitivos, metodologias de ensino diferentes 
do ensino médio, curso básico longo que adia o contato com o paciente, ritmo 
dos plantões e escolha da especialização são fatores que provocam estresse, 
além de ansiedade nos estudantes de medicina. OBJETIVO: Analisar o bem-
estar psicossocial dos estudantes e profissionais de medicina durante e após 
a graduação. METODOLOGIA: Revisão bibliográfica, com artigos 
selecionados da base de dados SciELO, utilizando os descritores "estudantes 
de medicina", "saúde mental", "educação médica". Foram selecionados 7 
artigos por se adequarem aos critérios de inclusão da pesquisa: artigos em 
português com estudos relacionados à saúde mental do público alvo, 
publicados no período de 2010 a 2020. RESULTADOS: Além de todos os 
obstáculos que deve transpor, o estudante de medicina precisa aprender a 
corresponder às demandas dos professores, dos hospitais e da sociedade, já 
entre os médicos é referente ao ofício de lidar com dor e a morte, bem como 
as dívidas financeiras, o cansaço e a quebra de expectativas colocadas sobre 
a carreira e remuneração. Devido a esses diversos fatores, os discentes e 
profissionais da saúde estão dentro do grupo das profissões com maiores 
propensão ao suicídio, depressão e abuso de substâncias. CONCLUSÃO: 
Além de todos os obstáculos que deve transpor, o estudante de medicina 
precisa aprender a corresponder às demandas dos professores, dos hospitais 
e da sociedade, já entre os médicos é referente ao ofício de lidar com dor e a 
morte, bem como as dívidas financeiras, o cansaço e a quebra de 
expectativas colocadas sobre a carreira e remuneração. Devido a esses 
diversos fatores, os discentes e profissionais da saúde estão dentro do grupo 
das profissões com maiores propensão ao suicídio, depressão e abuso de 
substâncias. DESCRITORES: Estudantes de medicina; Saúde mental; 
Educação medica. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A hanseníase é uma doença infecciosa transmitida pelo 
contato direto com o doente, através das vias aéreas superiores. O agente 
etiológico é o Mycobacterium leprae, que acomete a pele e o sistema 
neurológico. A hanseníase afeta homens e mulheres de forma diferente, 
ademais, é influenciada por fatores socioeconômicos e ambientais, sendo um 
problema de saúde pública. OBJETIVO:     Analisar o perfil epidemiológico 
dos casos de hanseníase no Piauí entre os anos de 2018 e 2020. 
METODOLOGIA: Realizou-se um estudo transversal sobre casos notificados 
de hanseníase no Piauí entre 2018 e 2020. O Sistema de Informações de 
Agravos de Notificação, disponível no DATASUS, foi a base de dados 
utilizada. As variáveis analisadas foram ano, faixa etária, sexo e classificação 
operacional para tratamento. RESULTADOS: O estado notificou 3078 
casos, sendo 2018 (42,82%) o ano com o maior número de notificações e 
2020 (18,97%), o menor. Observou-se que 57,73% dos casos foram no sexo 
masculino. Quanto à faixa etária, a maior prevalência foi entre 50 e 59 anos 
(18,68%), seguida por 40 a 49 anos (18,19%) e 60 a 69 anos (16,53%). 
Referente à classificação operacional para tratamento, o tipo multibacilar 
apresentou-se em 77,94% das notificações. CONCLUSÃO: A hanseníase 
ainda persiste no Piauí, principalmente nos homens, entre 50 e 59 anos, de 
tipo multibacilar. Portanto, ações para vigilância e controle dessa 
enfermidade ainda se fazem necessárias. Em 2020, houve redução nos 
casos diagnosticados, mas é importante que haja análises da influência do 
isolamento social durante a pandemia da COVID-19 no diagnóstico desta 
doença. DESCRITORES: Hanseníase; Perfil epidemiológico; Piauí. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A tuberculose é a doença infectocontagiosa causada pelo 
bacilo Koch e manifesta-se amplamente em indivíduos imunocomprometidos, 
sendo muito disseminada entre pessoas portadoras do vírus HIV. No Brasil, 
notifica-se, aproximadamente, 67 mil novos casos anualmente. OBJETIVO: 
Analisar os perfis epidemiológicos da tuberculose em ppHIV. 
METODOLOGIA: Estudo quantitativo, epidemiológico e retrospectivo. As 
informações foram coletadas na plataforma DATASUS (TABNET), do 
Ministério da Saúde. Os casos foram colhidos no Sistema de Informação de 
Agravos de Notificação (SINAN) e incluem casos de Tuberculose em ppHIV 
no período de 2015 a 2018 registrados nas cidades de Teresina e Parnaíba e 
no estado do Piauí. Foram analisados: município de notificação, HIV 
soropositivo, sexo e faixa etária. RESULTADOS: Contatou-se, nesse 
período, no Piauí, 230 casos de tuberculose em ppHIV, 171 homens e 59 
mulheres. Desses, 188 (81,74%) estão em Teresina, sendo 74,46% do sexo 
masculino, e 16 estão em Parnaíba, sendo 75% pacientes homens. No Piauí 
e em Teresina, os casos de tuberculose concentram-se na faixa de 20-39 
anos, em ambos os sexos,com um total de 133 e 112, respectivamente. Em 
Parnaíba, a faixa predominante entre as mulheres, segue o padrão da capital, 
com 50% dos casos, enquanto que entre os homens, é mais comum no faixa 
de 40-59 anos, representando 75% dos registros. CONCLUSÃO: Há 
significativa relação entre pacientes HIV soropositivo com a presença da 
tuberculose. O predomínio dessa condição em homens explicita a 
necessidade de criação de campanhas e de medidas de acompanhamento 
específicas para essa população em paralelo aos outros setores sociais. 
DESCRITORES: Tubérculo; Epidemiologia; HIV positivo. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Intercorrências na saúde mental infanto-juvenil carecem de 
ação integrada de médicos, professores e pedagogos. Nesse sentido, um 
diagnóstico de qualidade demanda tempo e força de trabalho 
multiprofissional. OBJETIVO: Investigar, a partir de uma retrospectiva 
histórica, o desenvolvimento de políticas públicas brasileiras de saúde mental 
voltadas para crianças e adolescentes. MÉTODOS: Revisão de literatura nas 
bases de dados PubMed e SciELO, com os descritores: “Saúde Mental”; 
“Criança”; “Adolescente”. A priori, relacionaram-se 20 artigos, quais 10 foram 
selecionados, devido à melhor exposição da problemática e publicados entre 
2010 e 2020. RESULTADOS: A reforma psiquiátrica e a Política Nacional de 
Saúde Mental inseriram recentemente uma política de atenção à saúde 
mental exclusivamente voltada para os pacientes infanto-juvenis. A falta de 
investimentos no setor público prejudica a integração social e o atendimento 
das crianças e adolescentes, com sofrimento psíquico ou transtorno mental 
grave. Assim, pacientes infanto-juvenis enfrentaram sérios problemas 
assistenciais, ficando afastados da sociedade devido a uma política de 
isolamento, exclusão, criminalização de crianças e adolescentes portadores 
de transtornos mentais. CONCLUSÃO: A luta por direitos sociais, políticas 
públicas e ações voltadas para a saúde mental infanto-juvenil, respaldadas 
nas diretrizes do processo de reforma psiquiátrica brasileira e no ECA, está 
em desenvolvimento contínuo. Entretanto, dificuldades socioeconômicas, 
crise no sistema de saúde e falta de recursos comprometem o avanço gerado 
pelas mobilizações sociais e pela reforma psiquiátrica. Assim, é possível que 
essa construção enfrente interrupções caso não haja investimento social, 
financeiro e intelectual, além da participação social de crianças e 
adolescentes no processo. DESCRITORES: Saúde mental; Criança; 
Adolescente. 
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RESUMO 
INTRODUÇÃO: o câncer de mama triplo negativo (CMTN) é um subtipo 
molecular pouco comum (representa entre 15-20% dos cânceres de mama) e 
caracterizado pela não expressão de receptores de estrogênio (RE), de 
progesterona (RP) e do fator de crescimento epidérmico humano 2 (HER2). 
De caráter mais agressivo e letal, o CMTN está associado com maior 
frequência a variantes patogênicas nos genes BRCA1/2. O objetivo deste 
estudo foi descrever uma série de sete casos de pacientes com CMTN e 
variantes patogênicas nos genes BRCA1/2. SÉRIE DE CASOS: todas as 
pacientes eram do gênero feminino e tinham menos de 50 anos de idade ao 
diagnóstico (idade média de 37 anos). Quatro pacientes apresentaram 
história familiar de câncer de mama e/ou de outras neoplasias. O 
estadiamento clínico predominante foi IIB e o anatomopatológico foi 
pT2pN0M0. O tamanho tumoral médio da série foi 2.5 cm (1.0 a 3.2 cm). O 
Ki-67 foi >30% em todas as pacientes. Três pacientes (43%) tiveram resposta 
patológica completa (RPC) e apenas um caso apresentou doença residual 
extensa (RCB-III) após a quimioterapia neoadjuvante. Seis pacientes 
apresentaram variantes patogênicas em BRCA1 (86%) e um dos casos foi 
BRCA2+ (14%). Este estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa 
da Universidade Estadual do Piauí (CAAE: 30154720.0.0000.5209). 
CONSIDERAÇÕES FINAIS: o seguimento médio foi de 38 meses. Ao fim do 
seguimento, todas as pacientes estavam vivas e duas apresentaram doença 
neoplásica sistêmica antes de 5 anos do diagnóstico. DESCRITORES: 
Variantes patogênicas; Genes BRCA1; Genes BRCA2; Câncer de mama 
triplo negativo; Estudo de casos. 
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RESUMO 
INTRODUÇÃO: Aproximadamente 20% dos pacientes com Atrofia Óptica 
Autossômica Dominante (AOAD) apresentam o fenótipo plus da doença 
(AOAD+) caracterizado pela presença de sintomas extraoculares, como 
surdez neurossensorial e polineuropatia sensitivo-motora axonal. Mutações 
nos genes OPA1, OPA3 e MFN2 são responsáveis por essa doença e a 
disfunção mitocondrial é a principal característica, levando à apoptose 
especialmente de células ganglionares da retina (CGRs). OBJETIVO: 
Identificar possíveis alvos terapêuticos úteis na AOAD+ e planejar o 
desenvolvimento de fármacos para tratamento da doença. MÉTODO: A partir 
de revisão bibliográfica, foram identificadas as macromoléculas codificadas 
pelos genes e estudados os mecanismos envolvidos na doença. Após 
seleção dos alvos, estes foram avaliados por técnicas in silico de docking e 
novos ligantes foram propostos. RESULTADOS: Dentre os genes envolvidos 
na AOAD+, MFN2, o qual possui atividade reduzida na patologia, foi de 
particular interesse, visto que explica parte das manifestações do fenótipo 
plus. Os prováveis alvos terapêuticos selecionados para o planejamento 
racional de fármacos foram as quinases PERK e JNK, as quais estão 
elevadas na doença. O silenciamento de PERK melhora a rede mitocondrial e 
reduz a produção de espécies reativas de oxigênio e Ca2+ mitocondrial, 
enquanto JNK participa da degradação da proteína MFN2 com consequente 
fragmentação mitocondrial aumentada e apoptose. Foram desenhados novos 
ligantes inibidores de PERK e JNK, que se mostraram favoráveis como 
futuros fármacos. CONCLUSÃO: Dessa forma, inibidores de PERK e JNK 
parecem ser promissores contra a AOAD+. Estudos sobre sua inibição in vitro 
e seletividade serão realizados por nossa Liga Acadêmica (LAQUIMF-UFPI). 
DESCRITORES: Atrofia óptica autossômica dominante plus; MFN2; PERK; 
JNK. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Apesar do desenvolvimento de vacinas, até o momento não 
há nenhum medicamento eficaz para COVID-19, sendo esforços 
concentrados na busca de inibidores de proteases, como a principal protease 
(Mpro), envolvida na proliferação viral. OBJETIVO: Investigar a possiblidade 
de inibição da melatonina em diferentes espécies de coronavírus e mutantes. 
MÉTODO: Utilizamos técnicas de alinhamento de sequência múltipla e 
docking molecular. As sequências FASTA foram recuperadas do NCBI e as 
estruturas 3D obtidas do PDB. Estruturas não disponíveis foram construídas 
no SWISS-MODEL e refinadas no servidor YASARA, sendo validadas por 
diferentes ferramentas (Verify3D e Procheck). Os estudos de docking foram 
realizados com o software Molegro Virtual Docker. RESULTADOS: 
Analisamos 61 sequências de Mpro, as quais mostraram-se conservadas 
entre as 57 espécies e as 4 variantes de preocupação de Sars-CoV-2, com 
100% de identidade para a variante Alpha, Gamma e Delta. Para a variante 
Beta a identidade foi de 99.35% com uma substituição de Pro252 por uma 
Leu252 no Domínio III, portanto fora do sítio catalítico de Mpro. As proteínas 
construídas apresentaram boa qualidade segundo as diferentes ferramentas 
utilizadas, sendo válidas para esse estudo. A Energia de interação variou de - 
94.9464 a - 132.926, o que denota um local de interação conservado que 
estabiliza bem a molécula de melatonina. CONCLUSÃO: A melatonina pode 
possuir um amplo espectro contra Mpro de diferentes espécies de 
coronavírus, bem como as variantes Alpha, Beta, Gamma e Delta de Sars- 
CoV-2, uma vez que o sítio ativo se mostra bem conservado e o docking 
revela potencial de inibição. DESCRITORES: COVID-19; SARS-CoV-2; Mpro; 
Melatonina. 

REFERÊNCIAS 

FEITOSA, E. L.; SANTOS JÚNIOR, F. T. S.; NERY NETO, J. A. O. et al. 
COVID-19: Rational discovery of the therapeutic potential of Melatonin as a 
SARS-CoV-2 main Protease Inhibitor. International Journal of Medical 
Sciences, v. 17, n. 14, p. 2133, 2020. 

ORTEGA, Joseph Thomas et al. Mutations in the SARS-CoV-2 spike protein 
modulate the virus affinity to the human ACE2 receptor, an in silico analysis. 
EXCLI journal, v. 20, p. 585, 2021. 



 83 

SHU, Chuanjun et al. Potential inhibitors for targeting Mpro and Spike of 
SARS-CoV-2 based on sequence and structural pharmacology analysis. 
STEMedicine, v. 1, n. 2, p. e41-e41, 2020. 

YADAV, Pragya D. et al. Neutralization of Beta and Delta variant with sera of 
COVID-19 recovered cases and vaccinees of inactivated COVID-19 vaccine 
BBV152/Covaxin. Journal of Travel Medicine, 2021. 



 84 

FATORES PROGNÓSTICOS EM CÂNCER DE MAMA TRIPLO NEGATIVO: 
UMA COORTE RETROSPECTIVA - 5426123 

 
Rafael Everton Assunção Ribeiro da Costa¹ | rafaelearcosta@gmail.com 
Fergus Tomas Rocha de Oliveira¹ | f.tomasrocha@hotmail.com 
Sabas Carlos Vieira² | drsabasvieira@gmail.com 

1. Discente da Universidade Estadual do Piauí, Teresina, Piauí 
2. Médico oncologista na instituição Oncocenter 

RESUMO 
INTRODUÇÃO: o câncer de mama triplo negativo (CMTN) é caracterizado 
pela não expressão de receptores de estrogênio (RE), de progesterona (RP) 
e do fator de crescimento epidérmico humano 2 (HER2), representando 15- 
20% dos cânceres de mama. OBJETIVOS: este estudo objetivou analisar os 
fatores prognósticos relacionados a redução de sobrevida global (SG) e livre 
de doença (SLD) e risco de mortalidade e recidiva em CMTN. MÉTODOS: 
trata-se de uma coorte retrospectiva. Analisou-se 532 prontuários de 
pacientes com câncer de mama diagnosticados entre 2007 e 2020 [83 eram 
de mulheres com CMTN e possuíam todas as informações necessárias 
(foram excluídos 10 prontuários)]. Estimou-se as SG e SLD pelo modelo de 
Kaplan-Meier. Foram realizadas análise univariada (teste Log-rank) e 
multivariada (regressão de Cox) dos fatores prognósticos relacionados a 
redução significativa (p < 0.05) de SG e SLD e maior risco de mortalidade e 
recidiva. Este estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da 
Universidade Estadual do Piauí (CAAE: 30154720.0.0000.5209). 
RESULTADOS: tabagismo, estádio clínico avançado, maior tamanho tumoral, 
invasão angiolinfática, linfonodo sentinela positivo, comprometimento axilar, 
maior carga tumoral residual, mastectomia como tratamento cirúrgico e 
recidiva foram relacionados a redução significativa de SG e/ou SLD e maior 
risco de mortalidade e/ou recidiva em CMTN. As SG e SLD em 10 anos 
foram de 61% e 65%, respectivamente. CONCLUSÃO: estádio clínico 
avançado, linfonodo sentinela positivo, comprometimento axilar, mastectomia 
como tratamento cirúrgico e maior carga tumoral residual foram relacionados 
a redução significativa de SG e SLD e maior risco de mortalidade e recidiva 
em CMTN. DESCRITORES: Análise de sobrevida; Prognóstico; Registros 
médicos; Condições patológicas anatômicas; Neoplasias de mama triplo 
negativas. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: As neoplasias malignas dos ossos e articulações podem ser 
caracterizadas como tumores primários, quem têm origem diretamente nos 
ossos, ou tumores metastáticos, sendo o osteossarcoma o câncer ósseo 
mais frequente. OBJETIVO: Realizar o delineamento epidemiológico das 
internações por neoplasia maligna do osso e cartilagem articular no Estado 
do Piauí no período de 2010 a 2020. MÉTODOS: Estudo quantitativo, 
epidemiológico, exploratório, retrospectivo e descritivo referente às 
internações no Piauí, decorrentes da neoplasia maligna do osso e cartilagem 
articular, no período de 2010 a 2020. Caracterizou-se as internações por 
sexo, faixa etária, raça/cor, município por meio de estatística e prevalência. A 
pesquisa foi realizada com base nos dados disponibilizados pelo Sistema de 
Informação sobre Mortalidade, banco de dados do Departamento de 
Informática do Sistema Único de Saúde (DATASUS) e posteriormente 
tabulados no Excel®. RESULTADOS: Houve um total de 2112 casos de 
internações por neoplasia maligna do osso e da cavidade articular no Piauí, 
correspondendo a 2% dos casos do país o que equivale a uma média de 192 
casos/anos. A cidade com a maior prevalência de internações é Teresina 
32% (n=692). Entre total de internações, observou-se um predomínio do sexo 
masculino 57% (n=1206) e da faixa etária entre 10 a 14 anos 29% (n=619). 
Segundo a variável raça/cor, identificou-se 91% para a população parda 
(n=1933). O ano analisado preponderante foi 2020 com 12% (n=263). 
CONCLUSÃO: Os resultados do presente estudo evidenciam a supremacia 
das internações em indivíduos do sexo masculino, e adolescentes com faixa 
etária entre 10 a 14 anos. DESCRITORES: Epidemiologia; Sistemas de 
informação Hospitalar; Neoplasias ósseas. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: O uso da Cannabis Sativa, apesar de encontrar entraves em 
seu uso medicinal, apresenta melhora dos sintomas do transtorno do 
espectro autista (TEA), aumento a qualidade de vida dos pacientes. 
OBJETIVO: Relatar os prognósticos e desafios, no uso da Cannabis 
medicinal no tratamento do TEA. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisão 
bibliográfica de 10 artigos obtidos nos sites de pesquisa Scielo, PubMed e 
LILACS, com os seguintes descritores: Autismo, Cannabis medicinal, TEA. 
RESULTADOS: Os recursos terapêutico para o TEA, são multifacetado, 
constituindo o uso de fármacos e psicoterapia, no controle dos sintomas mais 
prevalentes, como irritabilidade, ansiedade, déficit de atenção e crises 
epilépticas. A Cannabis Sativa, apresenta como principais metabolitos o 
canabidiol e o tetraidrocanabinol, que atuam no sistema neurológico, como 
ansiolíticos, anti-inflamatórios, antiepiléticos, neuroprotetores e antitumorais, 
mostrando-se efetivos nos ensaios clínicos realizados, com melhora no 
prognostico. O sistema endocanabinoide, age modulando a sinalização 
gabaérgica e glutamatérgica, além de aumentar os níveis de ocitocina e 
vasopressina, importantes neurotransmissores que podem atuar no 
comportamento social, e em determinantes neuropsíquicos, diminuindo as 
crises epilépticas e a ansiedade. Os fatores, no entanto, que determinam o 
maior entrave, para a utilização da Cannabis é a acessibilidade e o grande 
tabu social imposto sobre a substância, embora exista uma gesta legislação 
aprovada para pesquisa e uso medicinal. CONCLUSÃO: Os estudos clínicos 
recentes, demostraram que o uso da Cannabis Sativa, medicinal, apresentou 
grande evolução clínica no prognostico de pacientes com TEA. As pesquisas, 
contudo, ainda apresentam obstáculos para maior desenvolvimento e acesso 
democrático, ao tratamento. DESCRITORES: Autismo, Cannabis medicinal, 
TEA. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A OMS define a violência da seguinte forma: "O uso 
intencional de força ou poder físico, ameaçado ou real, contra si mesmo, 
outra pessoa ou contra um grupo ou comunidade que resulte em ou tem alta 
probabilidade de resultar em ferimentos, morte, problemas psicológicos dano, 
mal desenvolvimento ou privação. Para o registro dos dados relacionados ao 
ato violento foi instituída a Ficha de Notificação Individual de Violência 
Interpessoal/Autoprovocada. OBJETIVOS: Identificar o perfil da violência no 
estado do Maranhão, a partir da análise dos casos notificados entre os anos 
de 2009 e 2019 no Sistema de Informação de Agravos de Notificação 
(SINAN). MÉTODOS: Trata-se de um estudo epidemiológico quantitativo de 
base populacional. Tem como base a coleta de dados referentes aos casos 
de violência interpessoal/autoprovocada no Maranhão pelo SINAN e 
disponibilizados na plataforma DATASUS. RESULTADOS: Foram 
contabilizados 22.563 casos de violência. Destes, 17.185 (76,16%) casos 
foram considerados interpessoais. A faixa etária predominante foi de 20-29 
anos (21,73%), a cor/raça parda (71,64%) predominou. Com relação ao sexo 
da vítima, predominou o feminino (71,76%). O grau de escolaridade de 5ª a 
8ª série incompleta do EF (19,43%) prevaleceram assim como violências 
ocorridas na residência (65,62%).     CONCLUSÃO: verificou-se predomínio 
de notificações de indivíduos do sexo feminino, na faixa etária de 20 a 29 
anos, e aumento expressivo das taxas de notificação na faixa etária de 15 a 
19 anos. Aponta-se a necessidade de aprofundamento sobre a violência 
interpessoal, especialmente sobre fatores ligados ao machismo associado à 
violência domiciliar entre adolescentes e adultos jovens, a fim de subsidiar 
estratégias de prevenção. DESCRITORES: Violência; Exposição à Violência; 
Epidemiologia. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: As neoplasias malignas dos ossos e articulações podem ser 
caracterizadas como tumores primários, quem têm origem diretamente nos 
ossos, ou tumores metastáticos, sendo o osteossarcoma o câncer ósseo 
mais frequente. OBJETIVO: Realizar o delineamento epidemiológico das 
internações por neoplasia maligna do osso e cartilagem articular no Estado 
do Piauí no período de 2010 a 2020. MÉTODOS: Estudo quantitativo, 
epidemiológico, exploratório, retrospectivo e descritivo referente às 
internações no Piauí, decorrentes da neoplasia maligna do osso e cartilagem 
articular, no período de 2010 a 2020. Caracterizou-se as internações por 
sexo, faixa etária, raça/cor, município por meio de estatística e prevalência. A 
pesquisa foi realizada com base nos dados disponibilizados pelo Sistema de 
Informação sobre Mortalidade, banco de dados do Departamento de 
Informática do Sistema Único de Saúde (DATASUS) e posteriormente 
tabulados no Excel®. RESULTADOS: Houve um total de 2112 casos de 
internações por neoplasia maligna do osso e da cavidade articular no Piauí, 
correspondendo a 2% dos casos do país o que equivale a uma média de 192 
casos/anos. A cidade com a maior prevalência de internações é Teresina 
32% (n=692). Entre total de internações, observou-se um predomínio do sexo 
masculino 57% (n=1206) e da faixa etária entre 10 a 14 anos 29% (n=619). 
Segundo a variável raça/cor, identificou-se 91% para a população parda 
(n=1933). O ano analisado preponderante foi 2020 com 12% (n=263). 
CONCLUSÃO: Os resultados do presente estudo evidenciam a supremacia 
das internações em indivíduos do sexo masculino, e adolescentes com faixa 
etária entre 10 a 14 anos. DESCRITORES: Epidemiologia; Sistemas de 
informação Hospitalar; Neoplasias ósseas. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: O uso da Cannabis Sativa, apesar de encontrar entraves em 
seu uso medicinal, apresenta melhora dos sintomas do transtorno do 
espectro autista (TEA), aumento a qualidade de vida dos pacientes. 
OBJETIVO: Relatar os prognósticos e desafios, no uso da Cannabis 
medicinal no tratamento do TEA. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisão 
bibliográfica de 10 artigos obtidos nos sites de pesquisa Scielo, PubMed e 
LILACS, com os seguintes descritores: Autismo, Cannabis medicinal, TEA. 
RESULTADOS: Os recursos terapêutico para o TEA, são multifacetado, 
constituindo o uso de fármacos e psicoterapia, no controle dos sintomas mais 
prevalentes, como irritabilidade, ansiedade, déficit de atenção e crises 
epilépticas. A Cannabis Sativa, apresenta como principais metabolitos o 
canabidiol e o tetraidrocanabinol, que atuam no sistema neurológico, como 
ansiolíticos, anti-inflamatórios, antiepiléticos, neuroprotetores e antitumorais, 
mostrando-se efetivos nos ensaios clínicos realizados, com melhora no 
prognostico. O sistema endocanabinoide, age modulando a sinalização 
gabaérgica e glutamatérgica, além de aumentar os níveis de ocitocina e 
vasopressina, importantes neurotransmissores que podem atuar no 
comportamento social, e em determinantes neuropsíquicos, diminuindo as 
crises epilépticas e a ansiedade. Os fatores, no entanto, que determinam o 
maior entrave, para a utilização da Cannabis é a acessibilidade e o grande 
tabu social imposto sobre a substância, embora exista uma gesta legislação 
aprovada para pesquisa e uso medicinal. CONCLUSÃO: Os estudos clínicos 
recentes, demostraram que o uso da Cannabis Sativa, medicinal, apresentou 
grande evolução clínica no prognostico de pacientes com TEA. As pesquisas, 
contudo, ainda apresentam obstáculos para maior desenvolvimento e acesso 
democrático, ao tratamento. DESCRITORES: Autismo, Cannabis medicinal, 
TEA. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A OMS define a violência da seguinte forma: "O uso 
intencional de força ou poder físico, ameaçado ou real, contra si mesmo, 
outra pessoa ou contra um grupo ou comunidade que resulte em ou tem alta 
probabilidade de resultar em ferimentos, morte, problemas psicológicos dano, 
mal desenvolvimento ou privação. Para o registro dos dados relacionados ao 
ato violento foi instituída a Ficha de Notificação Individual de Violência 
Interpessoal/Autoprovocada. OBJETIVOS: Identificar o perfil da violência no 
estado do Maranhão, a partir da análise dos casos notificados entre os anos 
de 2009 e 2019 no Sistema de Informação de Agravos de Notificação 
(SINAN). MÉTODOS: Trata-se de um estudo epidemiológico quantitativo de 
base populacional. Tem como base a coleta de dados referentes aos casos 
de violência interpessoal/autoprovocada no Maranhão pelo SINAN e 
disponibilizados na plataforma DATASUS. RESULTADOS: Foram 
contabilizados 22.563 casos de violência. Destes, 17.185 (76,16%) casos 
foram considerados interpessoais. A faixa etária predominante foi de 20-29 
anos (21,73%), a cor/raça parda (71,64%) predominou. Com relação ao sexo 
da vítima, predominou o feminino (71,76%). O grau de escolaridade de 5ª a 
8ª série incompleta do EF (19,43%) prevaleceram assim como violências 
ocorridas na residência (65,62%).     CONCLUSÃO: verificou-se predomínio 
de notificações de indivíduos do sexo feminino, na faixa etária de 20 a 29 
anos, e aumento expressivo das taxas de notificação na faixa etária de 15 a 
19 anos. Aponta-se a necessidade de aprofundamento sobre a violência 
interpessoal, especialmente sobre fatores ligados ao machismo associado à 
violência domiciliar entre adolescentes e adultos jovens, a fim de subsidiar 
estratégias de prevenção. DESCRITORES: Violência; Exposição à Violência; 
Epidemiologia. 

 
REFERÊNCIAS 

 
ASSIS, S. G. et al. Notificações de violência doméstica, sexual e outras 
violências contra crianças no Brasil. Ciência e Saúde Coletiva, Rio de Janeiro, 
v. 17, n. 9, p. 2305-2317, set. 2012 



 96 

BRASIL. Ministério da Saúde. Orientações para notificação e atendimento. 
Brasília: MS, 2018c. Disponível  em: 
https://www.saude.gov.br/component/content/article/950- saude-de-a-a- 
z/violencia-e-acidentes/43262-notificacao-compulsoria-imediata-doscasos-de- 
violencia-sexual-e-tentativa-de-suicidio. 

 
World Health Organization. Global consultation on violence and 
health.Violence: a public health priority. Geneva: WHO; 1996 (document 
WHO/EHA/ SPI.POA.2). 



 97 

ATRASO NA FALA PEDIÁTRICA, O IMPACTO DA PANDEMIA NA INF 
NCIA - 8386353 

 
Juliana Aparecida Rezende¹ | juh-rezende@hotmail.com 
Gustavo Henrique Pedroso¹ | gustavoenfeel@hotmail.com 
Matheus Damas Campos¹ | matheusdc47@gmail.com 
Guilherme Martins de Souza Lopes² | guilhermemsl27@gmail.com 

1. Discente do Centro Universitário Atenas, Paracatu, Minas Gerais 
2. Docente da Universidade Estadual Paulista, Botucatu, São Paulo 

 
RESUMO 

INTRODUÇÃO: Com a advento da pandemia da Covid-19, o isolamento 
social, necessário para conter a propagação viral, trouxe profundos prejuízos 
no desenvolvimento da fala e linguagem infantil. OBJETIVOS: Discorrer 
sobre o dispêndio no padrão atípico do neurodesenvolvimento das crianças, 
em período de pandemia, ocasionando atrasos de comunicação. MÉTODOS: 
Foi realizada uma revisão bibliográfica de 10 artigos obtidos nos sites de 
pesquisa Scielo, PubMed e LILACS, com os seguintes descritores: Covid-19, 
Comunicação, Criança, Pandemia. RESULTADOS: A nova realidade social 
decorrente da pandemia, impactou a rotina de crianças em todo o mundo. 
Os novos hábitos infantis, vinculados a um período prolongado de 
homeschooling, uma maior exposição ao uso de telas, hábitos irregulares de 
sono e dieta, o baixo contato e vínculo social e a interrupção da alternância 
verbal de ouvinte e falante, causaram uma diminuição dos estímulos do 
desenvolvimento cógnito pediátrico da fala e comunicação. O confinamento, 
gerou ainda uma sobrecarga emocional as crianças, que decorrente das 
mudanças estruturais e estressores ambientais, apresentaram regressão em 
sua autonomia, maior irritabilidade e menor disposição comunicativa. 
CONCLUSÃO: Os desafios pediátricos e familiares, a nova realidade 
instaurada são ingentes. Contudo o estabelecimento de orientações e 
medidas preventivas, através de estimulações verbais, como por exemplo: a 
prática de brincadeiras, músicas e diálogos contínuos, podem ser a saída 
para amenizar os impactos da pandemia não só na comunicação e fala, mas 
na saúde mental pediátrica. DESCRITORES: Pandemia, Covid-19, Criança, 
Comunicação. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: O câncer de colo de útero é o terceiro mais incidente na 
população feminina brasileira, sendo estimado em 16.710 novos casos em 
2020. O rastreamento pode, por meio da identificação de alterações precoces, 
reduzir a incidência e a taxa de mortalidade. Entretanto, a capacidade de 
resposta do Sistema Único de Saúde (SUS) foi notadamente modificada com 
a rápida disseminação do COVID-19 em todo o mundo, comprometendo 
estratégias de rastreio deste câncer. OBJETIVOS: Analisar o impacto da 
pandemia no rastreamento do câncer de colo de útero na Atenção Primária 
do Piauí. MÉTODOS: Este é um estudo descritivo, realizado com dados do 
Sistema de Informação em Saúde para a Atenção Básica (SISAB). Foram 
coletados dados relativos ao rastreamento do câncer de colo de útero de 
cada região de saúde do Piauí. Construiu-se, então, tabelas e gráficos 
relativos à variável mencionada comparando 2020 com a média dos anos de 
2017 a 2019. RESULTADOS: Registrou-se queda de 59,93% nos 
rastreamentos, com as regiões Tabuleiros do Alto Parnaíba e Serra da 
Capivara apresentando as maiores quedas (81,53% e 81,33%). Houve uma 
queda sustentada entre março e dezembro, superior a 50% entre abril e 
novembro, com destaque para os meses de abril a agosto, com quedas 
superiores a 85%. CONCLUSÃO: Há grandes sinais de impactos negativos 
no rastreamento, o que pode indicar um comprometimento das ações 
preventivas. Políticas públicas para recuperar os níveis desse rastreamento 
são necessárias. A principal limitação do estudo trata do SISAB carecer de 
auditoria e controle. DESCRITORES: Câncer de colo de útero; Rastreamento; 
Covid-19. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Entre mulheres, o câncer de mama é o mais incidente. No 
Brasil, causou 16.724 óbitos em 2017. Potencializando sua elevada 
incidência e mortalidade, a pandemia de SARS-CoV-2 reorganizou o Sistema 
Único de Saúde (SUS), inclusive na Atenção Básica, gerando efeitos 
adversos no cuidado em saúde. No caso do câncer de mama, isso atinge 
principalmente o rastreamento e a triagem da doença para a redução da 
mortalidade e custos para o sistema de saúde. OBJETIVOS: Analisar o 
impacto da pandemia no rastreamento do câncer de mama na Atenção 
Primária do Piauí. MÉTODOS: Este é um estudo descritivo, realizado com 
dados do Sistema de Informação em Saúde para a Atenção Básica (SISAB). 
Foram coletados dados relativos ao rastreamento do câncer de mama de 
cada região de saúde do Piauí. Construiu-se, então, no software Microsoft 
Excel® tabelas e gráficos relativos à variável mencionada comparando 2020 
com a média dos anos de 2017 a 2019. RESULTADOS: Houve queda de 
23091 rastreamentos (59,19%) e as regiões de saúde mais afetadas foram: 
Tabuleiros do Alto Paranaíba (86,01%) e Chapadas das Mangabeiras 
(85,05%). Percebeu-se queda sustentada entre os meses de março e 
dezembro, superior a 50% entre abril e novembro com destaque para os 
meses abril a agosto, com quedas superiores a 85%. CONCLUSÃO: Há 
sinais de diminuição no rastreamento, o que pode indicar um 
comprometimento das ações preventivas. Políticas públicas para recuperar 
os níveis desse rastreamento são necessárias. A principal limitação do 
estudo trata do SISAB carecer de auditoria e controle. DESCRITORES: 
Câncer de mama; Rastreamento; COVID-19. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: O transtorno do espectro autista (TEA) é definido como uma 
condição comportamental em que a criança apresenta prejuízos ou 
alterações básicas de comportamento e interação social, dificuldades na 
comunicação, aquisição verbal e não verbal, alterações cognitivas e presença 
de comportamentos repetitivos ou estereotipados. OBJETIVO: Evidenciar os 
fatores causais que podem corroborar a gênese do TEA, bem como os 
possíveis fatores protetores e profiláticos. MÉTODOS: Trata-se de uma 
revisão integrativa da literatura, que buscou responder quais os possíveis 
fatores causais que podem corroborar a gênese do TEA, bem como os 
possíveis fatores protetores e profiláticos, nas seguintes bases de dados: 
National Library of Medicine (PubMed MEDLINE), Scientific Electronic Library 
Online (Scielo), Google Scholar, e EBSCO Information Services. 
RESULTADOS: Está cada vez mais claro que a genética é a principal 
responsável pela origem do autismo. Aliado a isso, fatores isolados também 
podem participar da origem do autismo, e componentes ambientais seriam 
insultos graves provocados ao cérebro fetal em desenvolvimento durante o 
período gestacional, bem como fatores gestacionais singulares à progenitora, 
como a idade avançada dos pais, diabetes mellitus gestacional, pré- 
eclâmpsia, infecção por rubéola e toxoplasmose. O estudo também aborda 
fatores protetivos, intrínsecos à mãe, como o uso do ácido fólico, vitamina D, 
zinco, ômega 3 e amamentação materna. CONCLUSÃO: Diante do 
conhecimento dos possíveis fatores de risco associados ao desenvolvimento 
de TEA, torna-se clara a existência de algumas condições potencialmente 
evitáveis ou modificáveis, sobre as quais é possível atuar oferecendo 
informações e recursos às populações mais vulneráveis. DESCRITORES: 
Autismo; Fatores dispositivos; Teratógenos. 
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RESUMO 
INTRODUÇÃO: O delirium é um distúrbio de cognição e consciência 
caracterizado por uma mudança aguda ou por flutuação do curso do estado 
mental, cuja prevalência em crianças varia de 10 a 80%. Essa 
heterogeneidade deve-se aos seus múltiplos fatores de risco, como doenças 
graves, ventilação mecânica, baixa idade e condições medicamentosas, além 
dos subdiagnósticos. OBJETIVOS: Revisar a literatura compreendida entre 
os anos de 2016 e 2021, acerca do delirium em pacientes pediátricos. 
MÉTODOS: Realizou-se uma busca nas bases de dados PubMed e SciELO, 
utilizando os descritores “Delirium” e “Pediatrics”, associados pelo operador 
booleano “AND”. Com base em critérios de seleção, foram incluídos 24 
artigos nesta revisão. RESULTADOS: Observou-se que o delirium é uma 
síndrome neurológica de comportamento agudo e flutuante, cuja 
fisiopatologia envolve as hipóteses neuroinflamatória, neurotransmissora e do 
estresse oxidativo, associada a fatores predisponentes e precipitantes. O 
delirium em crianças, conforme as manifestações clínicas, pode ser 
classificado em hipoativo, hiperativo e misto. O manejo dos pacientes 
costuma ser semelhante ao dos adultos, com aplicação de escalas 
diagnósticas, tratamento comportamental e, se necessário, medidas 
farmacológicas. Ademais, a ocorrência de delirium em crianças foi associada 
com maiores tempos de hospitalização e ventilação mecânica, e maiores 
mortalidade e comprometimento cognitivo a longo prazo. CONCLUSÃO: O 
delirium é uma disfunção neurológica grave, presente sobretudo em crianças 
com doenças críticas. Sua identificação e tratamento precoces são 
fundamentais para reduzir o tempo de internação, os custos hospitalares, a 
morbimortalidade e as disfunções orgânicas a longo prazo. DESCRITORES: 
Delirium; Neurologia; Pediatria. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Sepse Neonatal é uma das principais causas de mortalidade 
dentro das unidades de terapia intensiva e com o surgimento de várias 
espécies de microrganismos com resistência medicamentosa, há uma 
enorme necessidade de se analisar as causas e entender como evitar o 
desenvolvimento de novas farmacorresistências. OBJETIVOS: Realizar uma 
revisão integrativa da literatura buscando compreender para quais 
medicamentos o Staphylococcus apresenta resistência. MÉTODO: Realizou- 
se buscas nas bases MEDLINE/Pubmed e Scopus em setembro de 2020. Os 
critérios de inclusão foram: artigos publicados nos anos de 2015 até 2020, 
acesso livre e em todas as línguas. Os descritores foram: Staphylococcus, 
Neonate, Sepsis, Intensive care unit e Drug resistance. RESULTADOS: 
Foram encontrados no total 16 artigos, todos relataram níveis consideráveis 
de resistência do Staphylococcus, e outras espécies, à antibióticos de 
tratamento empírico, por exemplo, Ampicillin, Vancomycin, Gentamycin, entre 
outros recomendados por vários guias, incluindo as recomendações da 
Organização Mundial de Saúde. M. BUTIN, et al. Observou ainda que a 
presença do coagulase-negative Staphylococcus (CONS) pode estar 
associado ao uso desregular de Vancomycin o que gera um grande problema. 
CONCLUSÃO: O uso desregular de antibióticos recomendados para sepse 
desenvolve um alto índice de farmacorresistências e favorece complicações 
por outras espécies, antes comum à flora, por consequente, dificulta o 
tratamento da sepse neonatal. Há uma forte necessidade de mapeamento 
dos perfis bacteriológicos de cada região para que entendamos quais 
organismos estão mais frequentes e suas susceptibilidades aos tratamentos 
já vigentes, possibilitando um melhor controle e, por conseguinte, evitar o 
aumento no número de resistências adquiridas. DESCRITORES: Resistência 
a Medicamentos. Sepse Neonatal. Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: O Papanicolau é realizado em mulheres ativas sexualmente, 
preconizado pelo Ministério da Saúde de 25 a 59 anos. Esse é feito pela 
coleta do epitélio vaginal e cervical, fazendo a prevenção do câncer de colo 
de útero (CCU), que acomete parcela da população feminina. Apesar de 
importante, é observado no Nordeste diversas restrições para a efetivar o 
rastreio e terapêutica da patologia. OBJETIVO: Elucidar os obstáculos 
enfrentados no Nordeste ao realizar a prevenção pelo Papanicolau e o 
tratamento de CCU para saúde e qualidade de vida da mulher. 
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisão bibliográfica de 4 artigos, dos 
últimos 6 anos, obtidos nas bases de dados PubMed e Scielo por meio dos 
descritores: CCU, Papanicolau e Nordeste. RESULTADOS: Apesar da 
redução de CCU nos últimos anos, sua prevalência ainda é alta no Nordeste. 
Sem o Papanicolau, as taxas de adoecimento e de mortalidade aumentam. 
Alguns estudos apontam motivos relacionados com a mulher que, por 
vergonha, falta de informação e patologias ginecológicas, não realiza a 
prevenção, além da causa estrutural ligada ao SUS, como a falta de 
investimento, de médicos e da relação com pacientes. A saúde não tem 
eficiência homogênea e a sua qualidade da assistência e registro de óbitos 
influem na comorbidade. CONCLUSÃO: Os aspectos sociodemográficos e 
de acesso aos serviços de saúde tem relação com Papanicolau para o 
rastreamento de CCU nas mulheres nordestinas. É preciso discutir sobre 
esse problema e investir na assistência a fim de combater o CCU e cumprir 
os princípios do SUS. DESCRITORES: Câncer de colo de útero; Papanicolau; 
Nordeste. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: As vilosidades coriônicas representam a mais importante 
estrutura funcional placentária, estas são formadas pelo citotrofoblasto viloso, 
pelo sinciciotrofoblasto e pelo citotrofoblasto extraviloso. Em condições 
normais, tais estruturas se diferenciam sem anomalias, contudo, pode haver 
casos de diferenciação e proliferação anormal destas células trofoblásticas, 
isso repercute em Neoplasias Trofoblásticas Gestacionais. OBJETIVOS: O 
estudo objetivou analisar a patogênese dessa doença, bem como seus 
aspectos histopatológicos e clínicos, além de abordar sua terapêutica. 
MÉTODOS: Tratou-se de uma revisão bibliográfica realizada nas bases de 
dados PUBMED e SciELO, em que foram elencados estudos que possuíam 
texto completo disponível para a consulta, idiomas inglês, português e 
espanhol, situados no recorte temporal de 2015 a 2021. RESULTADOS: As 
neoplasias trofoblásticas gestacionais englobam a mola invasiva, o 
coriocarcinoma, o tumor trofoblástico do sítio placentário e o tumor 
trofoblástico epitelioide. O diagnóstico pode ser realizado através da 
detecção dos níveis hormonais da gonadotrofina coriônica humana e exames 
de imagem. Casos de baixo risco são tratados com um único agente 
quimioterápico; as de alto risco e ultra alto risco, com múltiplos agentes 
farmacológicos. Cirurgia para casos de tumor trofoblástico do sítio placentário 
e de tumor trofoblástico epitelioide. CONCLUSÃO: É necessário 
conhecimento médico acerca das patologias e conscientização de pacientes 
que possuem histórico de gravidez molar acerca de demais neoplasias. Em 
casos de pacientes que possuam neoplasia trofoblástica, o tratamento é 
baseado na clínica e estadiamento. DESCRITORES: Placenta; Obstetrícia; 
Doença trofoblástica gestacional. 

 
REFERÊNCIAS 

 
FERRAZ, Leda et al. Doença trofoblástica gestacional: como diagnosticar e 
tratar. Saber Científico, v. 7, n. 1, p. 83, 2018. 

 
HAHN, Luísa et al. Doença trofoblástica gestacional: diagnóstico e tratamento. 
Acta méd. (Porto Alegre), p. 136-150, 2018. 

 
SILVA, Ana Lúcia Mendes da et al. Neoplasias trofoblásticas gestacionais: 
uma revisão de literatura. 2020. 



 115 

DISTÚRBIOS DO SONO EM PACIENTES COM DOENÇA DE ALZHEIMER 
REVISÃO DE LITERATURA - 7249255 

 
Beatriz Hadassa Silva Cano¹ | beatrizhada@hotmail.com 
Mathws Rodrigues da Silva¹ | mathws_rodrigues@hotmail.com 
Pedro Henrique de Souza¹ | pedrowiskiii@outlook.com 
Gabriella Belotti de Aguiar³ | gabibelotti@hotmail.com 
Isabella Cabral Ferraz² | isabellacferraz17@gmail.com 
José Carlos de Souza⁴ | josecarlossouza@uol.com.br 

1. Discente da Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul, Campo 
Grande, Mato Grosso do Sul 

2. Discente da Universidade Federal do Delta do Parnaíba, Parnaíba, 
Piauí  

3. Discente da Faculdade Morgana Potrich, Mineiros, Goiás 
4. Docente da Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul, Campo 

Grande, Mato Grosso do Sul 
 

RESUMO 
INTRODUÇÃO: A doença de Alzheimer (DA) é responsável pela maioria dos 
casos demenciais e, uma das suas principais manifestações são os distúrbios 
do sono. Estima-se que quase 70% dos pacientes com DA apresenta alguma 
desordem do sono. A degeneração neuronal de múltiplas áreas cerebrais e 
disfunções no sistema glifágico contribuem para isto. OBJETIVOS: Revisar a 
literatura entre os anos de 2016 e 2021, acerca dos distúrbios do sono em 
pacientes com Alzheimer. MÉTODOS: Realizou-se uma busca nas bases de 
dados SciELO e PubMed, utilizando os descritores “desordens do sono” e 
“doença de Alzheimer”, associados pelo operador booleano “AND”. Com 
base em critérios de seleção, foram incluídos 20 artigos nesta revisão. 
RESULTADOS: Observou-se que existe uma relação bidirecional entre a DA 
e os distúrbios do sono. Dessa forma, pacientes com transtornos do sono 
apresentaram maior associação com o desenvolvimento de DA futura. As 
desordens mais comuns foram dificuldades para adormecer, insônia, apneia 
obstrutiva do sono (AOS) e despertares frequentes. Tais distúrbios estiveram 
associados com um maior declínio cognitivo, agitação, agressividade, 
alucinações, ansiedade e transtornos de humor entre os pacientes. Os 
despertares frequentes acabaram reduzindo o sono não REM, provocando 
desregulação do sistema glifágico, diretamente relacionado com a 
fisiopatologia do Alzheimer. CONCLUSÃO: Entende-se que existe uma 
relação bidirecional entre a DA e os distúrbios do sono. Portanto, é 
fundamental que os pacientes com DA sejam avaliados regularmente acerca 
dos distúrbios do sono, dado que essas alterações podem ser um marcador 
precoce do Alzheimer e piorar a neurodegeneração. DESCRITORES: 
Doença de Alzheimer; Neurologia; Insônia. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A insuficiência cardíaca (IC) é uma síndrome, na qual o 
coração não bombeia sangue para atender às necessidades metabólicas 
tissulares, ou realiza com elevadas pressões de enchimento. Os inibidores do 
co-transportador de sódio-glicose tipo 2 (SGLT2) constituem agentes 
hipoglicemiantes atuantes na inibição da reabsorção de glicose no néfron e 
tornaram-se relevantes para o tratamento da IC visto que promovem a 
remodelação do néfron, reduzem a rigidez arterial e, a longo prazo, 
aumentam a oxidação de ácidos graxos livres, ocorrendo cetogênese, e 
consequentemente melhor desempenho miocárdico. OBJETIVO: Revisar a 
efetividade dos inibidores de SGLT2 no tratamento da insuficiência cardíaca. 
MÉTODOS: Trata-se de uma revisão integrativa, na base de dados PUBMED, 
com os descritores: Inibidores de SGLT2; Insuficiência Cardíaca; Tratamento. 
Incluíram-se artigos dos últimos 5 anos e excluíram-se artigos tangenciando 
a temática. RESULTADOS: Na análise dos ensaios clínicos realizados, o 
estudo DAPA-HF demonstrou desfecho primário, representado pelo 
agravamento da insuficiência cardíaca com fração de ejeção reduzida (ICFEr) 
com e sem diabetes ou morte cardiovascular, em 16,3% no grupo em uso de 
Dapagliflozina e em 21,2% no grupo placebo. Além disso, o estudo 
EMPEROR-REDUCED revelou desfecho primário em 19,4% no grupo em 
uso de Empagliflozina e 24,7% no grupo placebo, mostrando o efeito 
heterogêneo desses agentes hipoglicemiantes. CONCLUSÃO: Os inibidores 
de SGLT2 são atualmente recomendados pela Diretriz Brasileira de 
Insuficiência Cardíaca para o tratamento da IC, reduzindo hospitalizações e 
morte cardiovascular em pacientes com e sem diabetes, e constituindo os 
primeiros medicamentos a demonstrarem relevância prognóstica sem atuar 
primeiramente no eixo neuro-humoral. DESCRITORES: Inibidores de SGLT2; 
Insuficiência Cardíaca; Tratamento 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: As lésbicas encontram dificuldades para alcançar o serviço 
de saúde de forma adequada e as experiências negativas levam ao 
atrasamento da descoberta de doenças, como a obesidade. A investigação 
das demandas desses grupos surge como tentativas da inclusão de forma 
eficiente na Atenção Primária à Saúde (APS), devido à dificuldade da 
assistência pelos profissionais, além da visão heterossexual na abordagem. 
OBJETIVOS: Analisar na produção científica os obstáculos do acesso aos 
serviços na APS por lésbicas. MÉTODOS: Revisão de literatura nas bases de 
dados PUBMED e BDENF. Buscou-se trabalhos sobre atenção à saúde de 
lésbicas na Estratégia de Saúde da Família (ESF) e serviços de saúde. 
Foram selecionados 10 artigos. RESULTADOS: São diversos os obstáculos 
enfrentados pela comunidade lésbica na APS, seja pela hesitação e 
resistência dos profissionais de saúde ao perguntar sobre a orientação sexual, 
seja pela falta de conhecimento sobre questões específicas ao cuidado 
lésbico, a qual resulta na busca por consulta já no agravo do processo de 
adoecimento. Assim, nota-se a falta de capacitação da equipe de ESF desde 
o acolhimento até o atendimento, sendo este realizado seguindo apenas 
modelos hétero-cis normativos. CONCLUSÃO: É necessário a superação 
dos obstáculos para um atendimento de qualidade à comunidade lésbica. 
Devendo assim, direcionar mais políticas para manutenção da saúde por 
meio do cumprimento das diretrizes nacionais para o cuidado integral desse 
grupo. Construindo dessa forma, confiança com pacientes lésbicas e 
viabilizando a capacitação dos profissionais da saúde para diminuir a evasão 
e melhorar os serviços de saúde. DESCRITORES: Lésbicas; Cuidados 
primários; Saúde. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A hipoglicemia neonatal é um quadro que o recém-nascido 
(RN) pode passar, no qual sua glicemia se encontra abaixo de 50 mg/dL. 
Esta condição clínica decorre de fatores conjuntos cuja gênese pode estar na 
gestação, dentre esses fatores, encontra-se a Diabetes Mellitus Gestacional, 
que corresponde a uma tolerância diminuída aos carboidratos, com início ou 
primeiro diagnóstico durante a gestação. OBJETIVOS: Relacionar a 
hipoglicemia do recém-nascido ao diagnóstico de diabetes gestacional e suas 
repercussões clínicas. MÉTODOS: Foi realizada uma revisão da literatura 
nos bancos de dados PUBMED e SciELO, em que foram elencados estudos 
que possuíam texto completo disponível para a consulta, idiomas inglês, 
português e espanhol, situados no recorte temporal de 2015 a 2021. Após a 
leitura e análise dos trabalhos, estes foram categorizados em eixos temáticos 
para discussão de seus achados. RESULTADOS: Foi evidenciado que 
gestantes que cursam com diabetes gestacional apresentam 60% maior risco 
de peso fetal excessivo para a idade gestacional, além de quatro vezes maior 
risco de hipoglicemia neonatal. Isso ocorre devido à hiperglicemia materna 
que culmina em hiperinsulinemia do feto, que ao nascer cursa com baixa 
imediata da glicemia e risco de morte. CONCLUSÃO: A hipoglicemia do 
recém-nascido é causada devido à hiperinsulinemia do feto dentro do corpo 
materno e que após o parto causa queda instantânea do nível plasmático de 
glicose. Caso esta condição não seja revertida em tempo hábil, pode levar a 
morte do recém-nascido. DESCRITORES: Diabetes Mellitus Gestacional; 
Hipoglicemia do Recém-Nascido; Obstetrícia. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Inúmeras moléculas foram investigadas para tratar, prevenir 
ou reduzir a gravidade da COVID-19. Dentre elas, destaca-se a melatonina, 
um hormônio com ampla possibilidade terapêutica. OBJETIVO: Analisar os 
resultados observados sobre o uso da melatonina contra COVID-19, bem 
como recomendação posológica e efeitos adversos. MÉTODO: Foi realizada 
uma revisão narrativa da literatura, incluindo ensaios clínicos (EC), estudos 
retrospectivos e séries de casos utilizando a melatonina isoladamente ou 
como adjuvante terapêutico contra a COVID-19, publicados de 2020 a 2021. 
Foram consideradas publicações em português, espanhol e inglês, 
recuperadas das bases de dados PUBMED, LILACS e SCIELO, utilizando-se 
as seguintes palavras-chaves com adaptação ao idioma: “Melatonina” e 
“COVID-19”. RESULTADOS: Atualmente estão registrados 10 EC sobre 
melatonina na COVID-19, com 1 estudo retirado e 2 concluídos. Estes 
estudos demonstram a eficácia da melatonina como adjuvante na terapêutica 
contra COVID-19 (leve a moderada) por melhorar os sintomas respiratórios, o 
tempo de alta do paciente e o retorno ao estado de saúde inicial, além de 
reduzir significativamente os níveis de proteína C reativa e D-dímero. 2 
estudos observacionais e 1 retrospectivo também reafirmam esses dados, 
inclusive apontando melhoras nos resultados obtidos em pacientes intubados. 
Não foram observados efeitos colaterais, além do sono aumentado em altas 
doses (36 a 72 mg), sendo comprovada a sua segurança a curto prazo. Por 
fim, os EC tiveram maior tempos de tratamento com uma posologia de 
sucesso em 3 mg/3x/dia durante 14 dias. CONCLUSÃO: O uso da 
melatonina é uma possibilidade segura e com bons resultados contra a 
COVID-19. DESCRITORES: Melatonina; COVID-19; Terapêutica. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A dor crônica contínua que resulta do câncer afeta uma 
grande parte da população dos pacientes oncológicos. Atualmente os 
opióides e analgésicos continuam a ser os principais agentes usados no 
tratamento para as dores moderadas a severas no câncer, no seu uso 
prolongado pode causar efeitos colaterais aos pacientes como constipação, 
náuseas e vômitos. Nessa perspectiva há um crescente interesse em 
tratamentos alternativos, como Tetrahidrocanabinol (THC) e Canabidiol 
(CBD), uma vez que canabinoides foram identificados como analgésicos 
adjuvantes no alívio das dores relacionadas ao câncer. OBJETIVO: Avaliar a 
eficácia dos Canabinoides no alívio das dores ocasionadas pelo câncer em 
pacientes terminais. METODOLOGIA: Foi conduzida uma revisão de 
literatura nas bases de dados PubMed e Scielo. A estratégia de busca 
combinou os termos “THC”, "Tetrahidrocanabinol", "CBD", "Cannabidiol", 
"Câncer", “Pain” com operadores booleanos “AND” e “OR”. Foram incluídos 
estudos de coorte, observacionais e duplo-cegos. RESULTADOS: Foram 
incluídos 4 estudos na revisão de literatura. A diferença média em relação ao 
placebo foi estatisticamente significativa para uma redução da dor, que era a 
favor do extrato de THC: CBD, mas não para o extrato de THC. Testes de dor 
crônica, mostraram que os pacientes obtiveram uma redução na intensidade 
da dor de pelo menos 30% numa Escala Numeral Analógica (NRS). Uma 
redução de   30%   é   considerada   uma   diferença   clinicamente 
importante. CONCLUSÃO: Há evidências bastante convincentes sobre a 
eficácia do uso de CBs, no entanto, esse tratamento adjunto ainda está sob 
investigação clínica sendo necessário avaliar outros parâmetros de 
efetividade e segurança. DESCRITORES: Câncer, Dor, THC, CBD. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Cuidados intensivos e conhecimentos inerentes da oncologia 
nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI) têm como função a internação 
preventiva de pacientes quimioterápicos de potencial risco, como em casos 
de Leucemia Aguda. OBJETIVOS: Realizar delineamento epidemiológico do 
registro de pacientes internados por Leucemia em Unidades de Terapia 
Intensiva no Piauí no período de 2010 a 2020. METODOLOGIA: Estudo 
quantitativo, epidemiológico, observacional, retrospectivo e descritivo 
referente às internações de pacientes com Leucemia em UTIs no Piauí, no 
período de 2010 a 2020. Os dados utilizados foram coletados no site do 
Departamento de Informática do Sistema Único de Saúde do Brasil 
(DATASUS) e posteriormente tabulados no Microsoft Excel®, analisando-se 
as variáveis: sexo, faixa etária, raça/cor, caráter e municípios, por estatísticas 
e prevalência. RESULTADOS: Contabilizou-se 6090 internações no estado 
do Piauí (1,73% do total de casos do Brasil), correspondendo a uma média 
de 554 casos anuais. Desse total, 5710 (93,76%) estão categorizados como 
pardos na classificação de “cor e raça” e evidenciou-se uma predominância 
masculina, com 3523 (57,84%) internações. Vale destacar que 1500 
internações (24,63%) estão presentes na faixa etária de 5 a 9 anos, sendo 
Urgência o caráter mais preponderante, resultando em 4660 (76,51%) 
internações. No estado, o município destacado pela maior quantidade de 
internações foi Teresina, com 2328 (38,22% dos registros). CONCLUSÃO: 
Constatou-se preponderância masculina, com faixa etária de 5 a 9 anos e da 
cor/raça parda entre os pacientes com Leucemia nas Unidades de 
Tratamento Intensivo no Piauí no período levantado. DESCRITORES: 
Epidemiologia; Sistemas de Informação Hospitalar; Leucemia. 
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