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RELAÇÃO DO PERÍODO PÂNDEMICO COM A SAÚDE DOS POVOS 

INDÍGENAS 

 

Kaio Enrico de Oliveira Batista1, Alice Bastos Lira1, Bruna Magalhães Portela1, Marcus 
Vinícius Nascimento de Azevedo 1, Pedro Henrique Pereira Moura Patriota de 

Oliveira1, Társis de Melo Calheiros1, Ana Lúcia Soares Tojal2, Lúcio Vasconcellos de 
Verçoza2, Rafaela Brandão Almeida Ambrosio2 

¹Discente de Medicina do Centro Universitário Cesmac; ²Docente de Medicina do Centro Universitário 

Cesmac 

 

RESUMO  

Introdução: A pandemia de COVID-19 trouxe desafios sem precedentes para a saúde 

pública em todo o mundo. Entre os grupos mais vulneráveis, destaca-se a população 

indígena, que enfrenta desigualdades históricas e estruturais. Neste contexto, é 

fundamental analisar os impactos da pandemia na saúde dessas comunidades, bem 

como refletir sobre as ações necessárias para mitigar os danos e promover uma 

abordagem mais justa e inclusiva. Objetivo: Discutir os desafios e as perspectivas da 

saúde da população indígena no período de pandemia. Metodologia: Foi realizada uma 

revisão da literatura, na plataforma Scielo, utilizando os descritores: ‘’indígena’’ 

‘’saúde’’, ‘’pandemia’’ e ‘’Brasil’’, além do booleano ‘’AND’’. Foram encontrados 5 

resultados, sendo selecionados 3 artigos para produção do resumo pela justificativa 

desses três conterem informações mais claras e específicas a respeito da problemática 

como, por exemplo, nos relatos sobre a rotina vivenciada pela população indígena. 

Resultados: Compreendeu-se com os artigos que a saúde da população indígena foi 

gravemente comprometida, uma vez que a comunidade ficou vulnerável diante da 

disseminação do vírus e os recursos para o combate desse vetor não foram suficientes 

para a demanda da população. Assim, é notório a necessidade de existir uma 

reorganização na condução da saúde dessa parcela da população, sobretudo, no período 

pandêmico. Conclusão: Por fim, a pandemia de COVID-19 trouxe à tona as 

desigualdades históricas enfrentadas pela população indígena no acesso à saúde. 

Durante esse período desafiador, é essencial que as políticas públicas sejam 

direcionadas a atender às necessidades específicas dessas comunidades, garantindo o 

acesso a cuidados de saúde adequados e respeitando sua cultura e identidade. 

Palavras-chave: Pandemia, Saúde, Indígena. 
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O RACISMO NO CONTEXTO ESPORTIVO E SEUS EFEITOS SOBRE A 

SAÚDE MENTAL DOS ATLETAS NEGROS 

Beatriz Nobre1, Ana Clara Pereira1, Bruno Gonzaga1, Gerson Oliveira1, Karynne 

Marinho1, Vitor Torres1, Walleska Gusmão1, Ana Lúcia Soares Tojal2, Rafaela Brandão 

Almeida Ambrosio 2 Lúcio Vasconcellos de Verçosa² 

¹Discente de Medicina do Centro Universitário Cesmac; ²Docente de Medicina do Centro Universitário 

Cesmac 

RESUMO 

Introdução: O contexto esportivo é conhecido como promotor da saúde física e 

emocional. Todavia, a realidade dos atletas negros, em âmbito brasileiro e internacional, 

vai de encontro a esse contexto de saúde, marcado pelo racismo estrutural. Percebe-se 

que as expectativas de desempenho dos negros, a pressão de competir e as agressões 

físicas e verbais de caráter racista feitas nas quadras e estádios se traduzem em uma 

degradação da saúde mental e na subversão de todos os benefícios esperados pela 

prática esportiva. Esses impactos, somados à continuidade desse tipo de violência, 

levam a graves patologias mentais como: o transtorno de ansiedade generalizada e a 

depressão. Ainda que exista uma Política de Saúde para a População Negra, observa-se 

que a saúde mental teve relevância secundaria neste documento, o que reverbera até 

hoje em ações menos efetivas para esse público. Objetivo: Alertar sobre os impactos 

psicológicos da discriminação racial no esporte e evidenciar casos de atletas negras 

atingidas pelo racismo. Metodologia: Revisão de literatura do tipo pesquisa 

bibliográfica em artigos, realizada nas plataformas Pubmed, Google Acadêmico e 

Scielo, utilizando operadores booleanos como “AND e OR” intercalados às palavras 

“Atletas”, “Racismo”, “Saúde Mental” e “Desempenho”. Resultados: Segundo 

Relatório Racial no Futebol de 2021, pesquisa com 158 participantes constatou que 

aproximadamente 60% sofreram discriminação racial no futebol, sendo 39% atletas. 

Comprovando que para atletas negros há mais camadas de pressão psicológica, pois são 

obrigados a lidar com a pressão de competir e as expectativas geradas apenas pelo fato 

de serem negros. Conclusão/Considerações Finais: Apesar dos avanços promovidos 

pela Política de Saúde para a População Negra, a saúde mental de negros e negras, aqui 

em particular os atletas, não têm recebido a atenção necessária, que promova o combate 

ao racismo, bem como a integridade e desempenho de um grupo de extrema relevância 

e representatividade. 

Palavras-chave: Racismo. Saúde mental. Depressão. 

REFERÊNCIAS 

TRALCI FILHO, Marcio Antonio; SANTOS, Alessandro de Oliveira dos. Esporte, 
Psicologia e Racismo: É Possível uma Psicologia do Esporte Antirracista? Psicologia: 
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RUBIO, Katia; JÚNIOR, Neilton de Sousa Ferreira. Racismo e esporte no Brasil: um 

panorama crítico e propositivo. Editora Tato, 2023. 
TRINDADE FRANÇA, TALITA et al. Análise da relação entre estado de saúde 

mental e ocorrência de lesões nos atletas profissionais de futebol no campeonato 

brasiliense, Candagão. Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.8, n.5, p. 34499-
34521, may., 2022. 
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NEGLIGÊNCIA NO DIAGNÓSTICO DERMATOLÓGICO NA POPULAÇÃO 

NEGRA E SUA CORRELAÇÃO COM O RACISMO ESTRUTURAL 

 

Juliana Tavares Carvalho1, Edwardo Henrique Monteiro Moura1, Julia Marcely Silva de 

Lima1, Lívia Maria Lins de Souza1, Nicole Ketly Alexandre Barbosa1, Ana Lúcia 

Soares Tojal2, Lúcio Vasconcellos de Verçosa2, Rafaela Brandão Almeida Ambrosio2  

¹Discente de Medicina do Centro Universitário Cesmac; ²Docente de Medicina do Centro Universitário 

Cesmac 

 

RESUMO 

Introdução: A bibliografia da semiologia dermatológica apresenta, majoritariamente, 

descrição das lesões da pele branca, não abrangendo as formas de manifestações na pele 
da população negra, que representa 55,8% do Brasil. Devido à escassa e, por vezes, 

insuficiente abordagem das afecções dermatológicas em peles retintas, os profissionais 
de saúde padronizam os achados e atendem indistintamente todos os indivíduos, 
assumindo como referencial apenas a pele clara. Os fatores contribuintes incluem 

aspectos socioeconômicos, baixa representatividade negra no currículo e na literatura 
médica e sub-representação de grupos minoritários na força de trabalho dermatológica. 

Objetivo: Analisar as complicações que o racismo estrutural traz ao diagnóstico e 
tratamento de dermatopatias na população negra. Metodologia: Foi realizada uma 
revisão da literatura na plataforma de dados PubMed, com uso dos descritores: 

"dermatology", "black population" e "racism", com a utilização do booleano “AND”. A 
busca dos artigos foi referente aos anos de 2019 a 2022. Foram encontrados 20 
resultados, sendo selecionados 5 artigos para o estudo. Resultados: Publicações 

voltadas ao estudo dermatológico demonstram uma escassez de dados e protocolos a 
serem seguidos na pele negra. Isso, somado a falta de representatividade no corpo 

médico, além da carência dessa população como sujeitos em ensaios clínicos, provocam 
atraso e erros em diagnósticos, minimizando a chance de recuperação quando 
comparado a população branca. Conclusão: Conclui-se que o racismo estrutural se 

perpetua na medicina, em especial na dermatologia, visto que indivíduos negros com 
doenças como a dermatite atópica, dermatite seborreica, psoríase, câncer de pele, 

eritema e sífilis não são diagnosticados corretamente, pois a formação médica nos seus 
ciclos básico e clínico e durante o internato não contempla estudos sobre as 
especificidades da pele preta, excluindo esse segmento populacional de pesquisas e 

testes clínicos. Esses elementos reforçam a importância da efetivação da Política de 
Atenção à Saúde da População Negra. 

Palavras-chave: Dermatologia, Racismo Estrutural, Pele Negra. 
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RESUMO  

Introdução: A população negra sofre diariamente com a ocorrência da discriminação. 

No âmbito da saúde não é diferente, pois é comum a reprodução de tais ações nas 

unidades assistenciais de saúde tendo como vítimas usuários e profissionais. Dessa 

forma, com o aumento da vulnerabilidade desse grupo, é favorecida a evasão, o 

distanciamento do acesso à rede de amparo, a não adesão do tratamento e o racismo 

institucional. Objetivo: Discutir as dificuldades encontradas na garantia do acesso à 

saúde pública pela população negra, evidenciando as disparidades refletidas nas 

mulheres negras. Metodologia: Trata-se de uma revisão de narrativa bibliográfica 

focada na discussão e reflexão de artigos selecionados nas bases de dados Medline e 

SciELO utilizando os descritores “população negra e saúde” e “mulheres negras e 

saúde”, resultando em 4611 achados disponíveis e não pagos, com inclusão de 6 artigos 

selecionados por meio da escolha do idioma, dentro de um recorte de tempo de 5 anos e 

da relevância dos temas abordados. Resultados:  Os estudos incluídos refletem os 

indicadores sociais apontando a população negra em desvantagem por meio das 

desigualdades sociais, questões de gênero e racismo. Apesar de existir a Política 

Nacional de Atenção Integral à Saúde da Pessoa Negra (PNSIPN), constata-se o 

desconhecimento sobre essa garantia, fato este que reitera o desafio desse público no 

acesso equânime à saúde. Somado a isso, destaca-se as altas taxas de mortalidade da 

população citada, as doenças e as condições mais frequentes como: anemia falciforme, 

hipertensão arterial, desnutrição e DST’s. Além das altas taxas de gravidez na 

adolescência e durante o período educacional, violência obstétrica em mulheres negras, 

índices de depressão no período pós-parto e racismo estrutural. 

Conclusão/Considerações Finais: Opressão, sexismo, desigualdade econômica e de 

gênero, marcam a vida das mulheres negras. Logo, cabe buscar maneiras de 

desconstruir o racismo estrutural e institucional, no intuito de promover a real 

universalização e equidade do direito à saúde, de acordo com as necessidades do 

público a ser atendido, dos seus determinantes sociais e da sua regionalização. 

Palavras-chave: Saúde. População negra. Desigualdade. 
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RESUMO 

Introdução: As políticas afirmativas do SUS tem como função assegurar os direitos a 
saúde dos povos minoritários. Porém, com a população indígena, essa política encontra 

barreiras na sua efetivação, tais como: O legado da desinformação, as barreiras culturais 
e a própria história. Esses direitos acabam encontrando diversos empecilhos na relação 

da saúde com os povos indígenas. A misticidade e a reclusão de alguns povos, como os 
baniwa, dificultam a implementação de medidas vacinais, tornando a proposta ineficaz. 
Os principais critérios motivadores dessa pesquisa foram as perspectivas socioculturais 

e seus impactos Objetivo: Identificar como as perspectivas sociais indígenas se 
relacionam com as medidas preventivas da vacinação. Metodologia: Utilizando-se o 

site Scielo e Google Scholar, foi realizada a pesquisa de artigos utilizando de 
operadores Booleanos sendo filtrados artigos em até 13 anos com idiomas de 
preferência português, inglês e espanhol sobre "Saúde indígena AND vacinação" e 

foram indexados 5 resultados na Scielo, desses utilizados apenas 2; e aproximadamente 
22300 no Google Scholar, desses utilizados apenas 2. Resultados: A cultura indígena 
em si proporciona uma baixa adesão aos métodos vacinais. Porque a resposta 

imunológica do corpo à vacina no processo de imunização e a transformação de alguém 
antes sadio em “doente”, causa a vinculação da vacinação à doença, proporcionando o 

sentimento de negação às políticas de prevenção atuais e, consequentemente, a 
valorização de seus rituais xamanísticos. Conclusão/Considerações finais: A 
comunicação ineficaz entre os profissionais da saúde e os povos indígenas dificulta o 

processo de propagação da saúde, uma vez que a informação passada de maneira 
ineficiente provoca a confusão entre saúde e doença, o significado e efeitos da vacina 

podem ser entendidos de forma equivocada, sendo estes vacina preventiva ou difusão de 
doenças, pois as reações que para a população urbana é algo ordinário, para eles é um 
desequilíbrio na saúde. 

Palavras-chave: Vacinação, Saúde de Populações Indígenas, Povos Indígenas. 
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RESUMO 

Introdução: Nos últimos anos, a discussão em torno da identidade de gênero tem se 
tornado cada vez mais presente na sociedade. Pessoas transgênero, que não se 

identificam com o gênero o qual foram designadas baseado em seu sexo biológico, 
enfrentam inúmeros desafios em sua jornada de autodescoberta e aceitação. A sociedade 

moderna embora tenha feito progressos significativos no sentido de promover a inclusão 
e a diversidade, ainda apresenta barreiras que dificultam o pleno reconhecimento e 
respeito dos direitos desses indivíduos, inclusive ao que se refere ao acesso à saúde pelo 

serviço de atendimento básico do SUS. Objetivo: Abordar os desafios/obstáculos das 
pessoas transexuais no acesso ao atendimento básico de saúde. Metodologia: Foi 

utilizada a plataforma “Google Acadêmico” com as estratégias de busca “LGBTQ” 
AND “SUS”, foram encontrados 577 artigos e após análise de títulos, resumos e tipo de 
estudo, 3 artigos foram incluídos (amostra). Resultados: Segundo dados apresentados 

pelo Ministério da Saúde, dois em cada três entrevistados (67%) já sofreram algum tipo 
de discriminação motivada pela identidade sexual ou pelo gênero, proporção que 
alcançou 85% em travestis e transexuais. Os dados desse documento também apontam 

que 14,5% dos participantes do estudo feito na Parada Gay de São Paulo relataram já 
terem sofrido algum tipo de preconceito nos serviços da rede de saúde (Brasil, 2008b) 

Conclusão: A reprodução institucional e estrutural do preconceito impede o acesso à 
saúde e à cidadania plena das pessoas transexuais no Brasil, recrutando ações 
comunicativas, movimentos e condutas que visem evitar a morbimortalidade desse 

recorte social. 
Palavras-chave: LGBTQIA+, SUS, Acesso 
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RESUMO 

Introdução: Os povos indígenas enfrentam diversos desafios relacionados à 
saúde, decorrentes de fatores históricos, socioeconômicos, culturais e geográficos. 

Esses desafios dificultam o acesso a serviços de saúde adequados e resultam em 
disparidades significativas entre os indígenas e a população 

não indígena. Objetivos: Este estudo teve como objetivo analisar os 
desafios enfrentados pela população indígena ao acesso à 
saúde. Metodologia: A metodologia utilizada é a revisão de literatura em textos 

científicos da área que buscam envolver autores que discutem a temática em questão. 
Para a realização da pesquisa, foram utilizados os comandos “indígena” e “saúde”, que 

resultou na exposição de 112 artigos científicos. Desses, 6 artigos foram selecionados.  
Resultados: Os indígenas têm enfrentado muitas dificuldades no acesso a saúde. Muitas 
comunidades indígenas vivem em áreas remotas de difícil acesso, o que dificulta o 

alcance de serviços de saúde básicos. Muitas vezes, os serviços de saúde disponíveis 
não são adaptados às necessidades específicas dos povos indígenas, a falta de 
medicamentos e equipamentos médicos, a escassez de profissionais de saúde treinados e 

a falta de sensibilidade cultural na prestação de cuidados contribuem para a má 
qualidade dos serviços. A diversidade linguística e cultural dos povos indígenas cria 

barreiras na comunicação entre profissionais de saúde e as comunidades indígenas. Os 
povos indígenas enfrentam desafios de saúde únicos, como doenças infecciosas, 
desnutrição, saúde mental, dependência de substâncias, doenças crônicas, saúde 

materno-infantil e impactos ambientais. Essas questões estão intimamente ligadas às 
condições de vida, à perda de territórios e à perda de práticas tradicionais de 

subsistência. Conclusão/Considerações Finais: O presente estudo mostrou que os 
indígenas ainda enfrentam grandes desafios, principalmente quanto ao fator cultural, 
ainda sofrem com a dificuldade no acesso à saúde e na interação entre indígenas 

com profissionais não indígenas.   

Palavras-chave: Povos indígenas; Serviços de saúde; Ações Afirmativas.  
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RESUMO 

Introdução: Muitos estudos estão sendo feitos para comprovar a elevada taxa de 
desinformação quanto as formas de transmissão de infecções sexualmente 
transmissíveis entre pessoas do mesmo gênero biológico, devido à falta de métodos de 

propagação do conhecimento. Diante desse contexto, é de tamanha importância 
de conhecer os perigos dessas infecções e como cessá-las. Objetivo: Realizar um 

estudo que demonstre que a desinformação aumenta exponencialmente a transmissão 
de infecção sexualmente transmissível entre pessoas do mesmo gênero biológico. 
Metodologia: Realizou-se uma revisão de literatura nas bases de dados Medline via 

PubMed, Scielo e Lilacs, utilizando estratégia de busca “Misinformation” AND 
“sexually transmitted infection” AND “homosexuality”. Como critério de inclusão, 

utilizou-se os artigos que relacionam com homens e mulheres homossexuais e 
bissexuais; já critérios de exclusão artigos relacionados a mulheres e homens trans. As 
etapas de leitura de seleção dos estudos foram títulos, resumos e artigos completos. 

Não houve restrição de idioma e os artigos foram publicados nos últimos 5 anos. 
Resultados: Inicialmente foram encontrados 1328 resultados com a classificação de 
10 anos, posteriormente para 5 anos, 346 resultados, após a exclusão por título, 

restaram 43 artigos, no entanto, após a leitura detalhada e individual, permaneceram 3 
artigos que foram utilizados para o resumo científico. Conclusão/Considerações 

Finais: Diante do exposto, foi comprovado que a desinformação das infecções 
sexualmente transmissíveis entre homossexuais é o principal fator de contaminação, 
uma vez que, não são reconhecidas as infecções que podem ser propagadas entre 

pessoas do mesmo gênero. Assim, é notório que são necessárias ações afirmativas que 
visem umas maiores disseminações das principais infecções sexualmente transmitidas 

entre homossexuais e as formas de prevenção. 

Palavras-chave: Infecção, homossexuais, transmissão, prevenção. 
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RESUMO  

Introdução: A pandemia provocada pelo vírus SARS-CoV-2, estabeleceu um grande 

desafio no contexto da saúde global, considerando o desconhecimento científico acerca 
da doença e seus drásticos impactos sociais, econômicos e políticos. No Brasil, os 
fatores de risco inerentes aos povos indígenas acentuaram sua vulnerabilidade em 

saúde, à medida que afetaram diretamente a prevenção, o diagnóstico e o tratamento da 
enfermidade nos indivíduos pertencentes a essa minoria étnica. Objetivo: Abordar os 

fatores de riscos diante da vulnerabilidade em saúde dos povos indígenas no contexto na 
pandemia COVID-19. Metodologia: Revisão sistemática de artigos utilizando as bases 
de dados MEDLINE (via PUBMED) e SCIELO, com a estratégia de busca: “povos 

indígenas AND fatores de risco AND COVID-19”. Utilizou-se como critérios de 
inclusão artigos em todos os idiomas e que realizassem pesquisa com indígenas 

brasileiros. Os critérios de exclusão foram artigos duplicados e data de publicação de 
até 3 anos atrás. Resultados: Foram encontrados 86 artigos, dos quais 10 foram 
selecionados por título. Desses, 5 foram eliminados pela leitura dos resumos e dos 

artigos completos. Dessa forma, a partir dos 5 artigos selecionados e avaliados 
observou-se que a pandemia do COVID-19 teve um impacto significativo na saúde dos 
povos indígenas brasileiros devido a uma série de fatores de risco que os tornam mais 

vulneráveis à infecção, como: as condições socioeconômicas, o sistema imunológico já 
comprometido, as dificuldades de acesso à saúde, além do impacto cultural e 

demográfico.Conclusão/Considerações Finais: Esses fatores de risco combinados 
aumentam a vulnerabilidade dos indígenas brasileiros à COVID-19. É essencial que 
medidas de prevenção, tratamento e apoio sejam direcionadas às comunidades 

indígenas, levando em consideração suas necessidades específicas e respeitando sua 
cultura e autonomia. 
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RESUMO 

 

Introdução: A violência obstétrica é caracterizada por formas variadas de agressão, 
incluindo maus tratos físicos, psicológicos e verbais, assim como procedimentos 

considerados desnecessários e danosos no contexto da gestação, do parto, do pós-parto e 
em situações de abortamento. De acordo com os artigos pesquisados, análise 
relacionada à saúde reprodutiva e às disparidades raciais, o percentual de mulheres que 

relataram violência obstétrica foi maior para as negras, de menor escolaridade, 
nordestinas, com idade entre 20 e 34 anos. Dessa forma, o racismo estrutural ameaça a 

qualidade da assistência obstétrica prestada nos serviços públicos de saúde, agravada 
pelo fato que a maioria das mulheres negras utilizam exclusivamente o SUS. Objetivo: 
Realizar um estudo de caráter científico que evidencie a violência obstétrica no 

atendimento de saúde às mulheres negras, buscando a conscientização, o 
empoderamento e a denúncia do racismo no período gestacional. Metodologia: Revisão 

de literatura baseado em estudos encontrados em três bases de dados: MEDLINE via 
PUBMED, SCIELO e LILACS. Resultados: Utilizou-se a seguinte estratégia de busca: 
Obstetric Violence AND Black Women (MEDLINE via PUBMED - 10, SCIELO - 2 e 

LILACS - 11 resultados encontrados). Como critérios de inclusão: artigos que 
continham mulheres grávidas que sofreram violência obstétrica e de exclusão: artigos 
que continham mulheres grávidas na prisão ou que ficaram grávidas na pandemia de 

covid 19. A seleção dos artigos foi feita com base na leitura de títulos e resumos. Diante 
disso, foram selecionados 3 (MEDLINE via PUBMED - 0, SCIELO - 2 e LILACS - 1). 

Conclusão/Considerações Finais: Diante do exposto, conclui-se que a problemática 
vivenciada por mulheres negras e pobres no período gravídico puerperal no SUS ainda 
se faz presente. O estudo revelou práticas violentas na gestação, no parto, no puerpério e 

nas situações de abortamento, fazendo-se necessário uma assistência humanizada que 
busque superar o racismo institucional e de gênero. 
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RESUMO 

Introdução: A comunidade LGBTQIA+ é um termo abrangente que representa uma 

ampla gama de identidades de gênero e orientações sexuais. LGBTQIA+ é um acrônimo 
que representa lésbicas (L), gays (G), bissexuais (B), transgêneros (T), queer (Q), 
intersexo (I), assexual (A) e outras identidades relacionadas. A luta por direitos dessa 

comunidade é antiga, porém ganhou muita força e visibilidade na década de 80, que nos 
Estados Unidos. Todavia, mesmo após diversas conquistas sociais dessa comunidade, o 

preconceito, a intolerância e a não aceitação social permanecem, representando os 
determinantes sociais para os diversos transtornos psicoemocionais enfrentados por essa 
comunidade. Objetivo: Este trabalho tem como objetivo explorar os desafios 

enfrentados pela comunidade LGBT em relação à saúde mental na atualidade, bem 
como as perspectivas de promoção e melhoria do bem-estar psicológico dessa 
população. Metodologia: Foi feita uma ampla revisão de literatura via 

PUBMed/MEDLINE. As estratégias de busca foram “LGBTQIA” AND “Mental 
health”. Como critério de inclusão foram selecionados os artigos que discorrem sobre a 

comunidade LGBTQIAP+ e saúde mental. Como critério de exclusão, não foram 
selecionados os artigos dos quais possuíam relação com a pandemia de COVID-19, 
devido ao contexto de isolamento, e que foram publicados antes de 2020. Não foi 

utilizado restrição por idioma nem orientação sexual. Resultados: Foram encontrados 
38 resultados, dos quais 32 foram eliminados após as leituras do títulos e das leituras 

dos resumos, restando 6 artigos. Discussão: O grupo realizador deste trabalho, à partir 
da leitura dos artigos, chegou à conclusão de que a comunidade LGBTQIA+ apresentou 
taxas mais altas de transtornos de ansiedade, transtornos depressivos e transtorno de 

estresse pós-traumático, se comparado com o grupo heterossexual cisgênero. Além 
desses problemas, a comunidade LGBTQIAPN+ apresenta, em saúde mental, tentativas 
de suicídio e automutilação, visto que essa comunidade está mais suscetível a exclusão 

social, preconceitos, agressões e outros crimes de ódio. O uso de substâncias como 
álcool e drogas também possui um maior índice nessa comunidade, no qual pode ser 

correlacionado com a constante inserção de um ambiente violento dessa comunidade. 
Conclusão: Foi comprovado um maior índice de transtornos depressivos e de estresse 
na comunidade LGBTQIAPN+, visto que essa comunidade está mais suscetível a 

exclusão social, preconceitos, agressões e outros crimes de ódio. 
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RESUMO  

Introdução: O racismo refere-se a um sistema de categorização de grupos sociais em 

raças superiores que desempoderam os inferiores. Apesar desse preconceito vigorar por 

toda a história e ser uma pauta altamente debatida, permanece enraizado na sociedade 

afetando a saúde mental da população negra. Consequentemente, a população preta 

sofre mais do que a branca de distúrbios mentais, como por exemplo, o número de 

pessoas negras de 18-25 anos que consideraram o suicídio, aumentou cerca de 6% em 

2008 para cerca de 9,5% em 2018. Objetivo: Analisar os impactos do racismo 

estrutural na saúde mental da população preta. Metodologia: Revisão sistemática de 

artigos utilizando as bases de dados MEDLINE (via PUBMED), SCIELO e LILACS 

com a estratégia de busca: “Black people AND mental health AND racism”. Utilizou-se 

como critério de inclusão artigos com textos completos e publicados nos últimos 10 

anos. As etapas de seleção consistiram em leituras de títulos, resumos e artigos 

completos. Resultados: Foram encontrados 214 artigos, dos quais 20 foram 

selecionados pelos títulos, 12 eliminados pela leitura dos resumos e 3 descartados pela 

leitura completa. Dessa forma, a partir dos 5 artigos selecionados, observou-se os 

malefícios que a discriminação racial tem na saúde mental da população negra, 

causando distúrbios psicológicos. Vale ressaltar, que apesar do racismo ser reconhecido 

e combatido pela maioria da população, ainda é motivo de aflição. Por outro lado, 

existem cidadãos que devido à grande reincidência de casos de discriminação, afirmam 

que associam esse preconceito a uma melhora da saúde mental. Entretanto, apesar dessa 

minoria, o racismo jamais deve ser visto como uma causa positiva e deve ser sempre 

combatido. Conclusão/Considerações Finais: Atualmente, apesar de o negro ter voz e 

ser aceito, ainda existem casos de racismo que desencadeiam distúrbios mentais, e 

quando, não leva ao suicídio, deixa feridas pelo resto da vida. 

Palavras-chave: Racismo, Saúde Mental, População Negra.  

 

REFERÊNCIAS 

ISOYA, H.; YAMADA, H. Hidden internet-based measure of discrimination and 
mental health of Black people. Social Science & Medicine , v. 273, p. 
113776, mar. 2021. 



26 

 

JACOB, G. et al. A Systematic Review of Black People Coping with Racism: 

Approaches, Analysis, and Empowerment. 
LAZARIDOU, F. B. et al. Racism and psychosis: an umbrella review and qualitative 

analysis of the mental health consequences of racism. European Archives of 

Psychiatry and Clinical Neuroscience, p. 1–14, 24 ago. 2022. 
NEBLETT, E. W. Racial, Ethnic, and Cultural Resilience Factors in African American 

Youth Mental Health. Annual Review of Clinical Psychology, v. 19, n. 
1, 28 fev. 2023. 

WILLIAMS, D. R. Stress and the Mental Health of Populations of Color: Advancing 
Our Understanding of Race-related Stressors. Journal of Health and Social Behavior, 
v. 59, n. 4, p. 466–485, 2018. 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 



27 

 

ACESSO À SAÚDE: UMA LUTA CONSTANTE DOS POVOS INDÍGENAS 

 

Fernanda Beatriz de Oliveira Ferreira¹; Emanuela Farias de Melo¹; Geovanna Ferraz de 

Castro Gonçalves Ferreira¹; Marina de Oliveira Rodrigues¹; Natália Lopes Tavares dos 

Santos¹ Rafaela Brandão Almeida Ambrosio²; Ana Lúcia Soares Tojal²; Lúcio 

Vasconcellos de Verçoza² 

¹Discente de Medicina do Centro Universitário Cesmac; ²Docente de Medicina do Centro Universitário 

Cesmac 

 

RESUMO 

Introdução: A Política Nacional de Atenção à Saúde dos Povos Indígenas demanda um 

modelo singularizado de organização de serviços, focado na proteção, promoção e 

recuperação da saúde, para assegurar que os índios possam exercer sua cidadania onde 

vivem. Entretanto, apesar das Leis orgânicas de saúde testificarem estas políticas 

afirmativas, o acesso a elas encontra-se precarizado. Objetivo: Investigar os entraves 

que impossibilitam o pleno acesso à saúde pelos povos indígenas. Metodologia: Para a 

realização da presente revisão literatura as bases de dados utilizadas foram as 

plataformas SciELO, LILACS e MEDLINE via Pubmed através da seguinte estratégia 

de busca: “indigenous AND brazil AND health”. Os filtros utilizados foram referentes a 

data de publicação, últimos dez anos, e disponibilidade de texto, completo em língua 

portuguesa. Nesse sentido, para a seleção dos textos, leu-se todos os títulos, resumos e 

artigos completos. Resultados: Foram encontrados, 538 na base LILACS, 171 no 

SciELO e não foram houve apuração na plataforma PUBMED. De acordo com a leitura 

dos títulos foram incluídos 16, dos quais cinco foram selecionados para o estudo. Foi 

visto que os conflitos ambientais resultados do avanço do agronegócio, da mineração e 

da indústria nas terras indígenas geram poluição e desordem ambiental, bem como a 

precariedade do saneamento básico nessas regiões, podendo desencadear doenças 

físicas, como a tuberculose, e psicológicas. Ademais, sofrem com a obsolescência das 

Casas de Saúde Indígena (Casai); falta de medicamentos, equipamentos, profissionais, 

meios de transporte e comunicação para a execução das atividades. 

Conclusão/Considerações Finais: Diante do exposto, evidencia-se uma precarização 

de atenção à saúde dos povos indígenas, reflexo da discriminação. Sendo assim, é 

preciso um olhar ampliado para que o acesso à promoção e assistência à saúde, que é 

um direito de todos, seja implantado e efetivado acerca dos indígenas. 
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RESUMO 

Introdução: A malária é uma doença infecto parasitária caracterizada por febre aguda, 

causada por protozoários do gênero Plaiasmodium, sendo transmitida pela picada da 

fêmea infectada do mosquito-prego (gênero Anopheles). Os locais escolhidos, 

preferencialmente, por esses mosquitos para colocar seus ovos (criadouros) são regiões 

sombreadas, com água limpa e baixo fluxo, o que justifica sua maior concentração de 

incidência na região amazônica. Fatores como: áreas de garimpo, existência de 

assentamentos, condições habitacionais e ocupacionais dessa região estão diretamente 

relacionadas com o aumento da transmissão da doença. Os povos indígenas, apesar de 

protagonizarem altas incidências de malária, especialmente, representam um grande 

desafio para terem traçados seus perfis epidemiológicos e de saúde em virtude de sua 

grande diversidade socioeconômica, geográfica e cultural. Este trabalho visa contribuir 

para o preenchimento dessa lacuna. Objetivo: Analisar a situação vivenciada pelos 

povos indígenas em relação à malária; Metodologia: O presente estudo é uma revisão 

de literatura, tendo como busca bibliográfica a base MEDLINE via plataforma PubMed, 

fazendo o uso das seguintes estratégias de busca: “indigenous AND malaria AND 

brazil”. Além disso, foram incluídos artigos científicos que indicavam estudos sociais 

em indígenas, artigos em português, inglês dos últimos 10 anos. Da mesma forma, 

foram excluídos artigos que tratavam do impacto de outras doenças tropicais 

relacionadas. Resultados: A busca resultou em 33 estudos, após aplicados os critérios 

de seleção dos artigos com a leitura dos títulos foram escolhidos sete e após leitura dos 

artigos foram selecionados três. É importante ressaltar que os artigos revelaram a falta 

de estrutura e investimento em inúmeras comunidades como principais razões para o 

alto índice da protozoose, além de, a necessidade de investimento econômico e social 

nas comunidades indígenas. Conclusão: Foi observada a situação em que, atualmente, 

encontram-se as comunidades indígenas em relação à Malária. Visando estabelecer uma 

contribuição para os estudos acerca da saúde dos povos indígenas. 
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RESUMO 

Introdução: O tabagismo é caracterizado pelo consumo de produtos que contenham o 

tabaco, uma planta utilizada na confecção de produtos com princípio ativo da nicotina. 
De acordo com dados de 2020 da Organização Mundial da Saúde (OMS), o tabaco é a 

causa de morte de 8 milhões de pessoas a cada ano, 7 milhões por uso direto do tabaco, 
e 1,2 milhões por exposição passiva de tal substância. O debate com caráter informativo 
é fundamental para o combate ao tabagismo. Objetivo: Apresentar os riscos do uso de 

produtos derivados do tabaco. Metodologia: Trata-se de um relato experiência da ação 
em saúde na Unidade de Saúde da Família (USF) da Pitanguinha, direcionada à 
comunidade presente na sala de espera no “Dia Mundial Sem Tabaco”. Para a realização 

da ação, os estudantes de medicina e odontologia dividiram-se em três grupos, 
utilizando de dois cartazes e um banner como instrumentos de ensino, contendo tópicos 

e imagens ilustrativas sobre as temáticas: “Quero parar de fumar”, “Benefícios de parar 
de fumar”, “Cigarro Eletrônico”. Resultados: Pode-se destacar o instinto curioso da 
comunidade presente, com uma série de dúvidas e experiências relatadas em relação a 

familiares tabagistas. Assim como, houve um momento de desmistificação de mitos e 
verdades a respeito do cigarro eletrônico, desconhecido pelos ouvintes. Com essa 

perspectiva, o grupo percebeu a importância de debater e informar sobre o uso e 
dependência de produtos derivados do tabaco. Conclusão: Ao fim da ação, percebeu-se 
que o público presente compreendeu de maneira clara o assunto, com destaque ao grupo 

do tema “Cigarro Eletrônico”, produto desconhecido por uma parcela da comunidade, 
além de contribuir com a ação relatando seus casos pessoais. Assim, conclui-se que, o 
debate sobre o tabagismo é de fundamental importância para a propagar a informação 

sobre os efeitos, causas e como parar, visando reduzir os alarmantes números do tabaco 
na atualidade. 

Palavras-chave: Tabagismo; Educação em Saúde; Salas de Espera. 
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RESUMO  

Introdução: A Microárea 1 do Bairro Ouro Preto, em Maceió-AL, enfrenta desafios 

relacionados ao acesso à água tratada, uma vez que grande parte da população consome 
água sem tratamento. Diante disso, uma ação foi realizada utilizando hipoclorito de 
sódio com o objetivo de reduzir infecções parasitárias associadas ao consumo de água 

contaminada. Objetivo: Este relato descreve a experiência dos estudantes de medicina 
durante a ação promovida pelo módulo de ISEC II (Integração, serviço, ensino e 

comunidade), visando aumentar a porcentagem do uso de água tratada. Metodologia: É 
um estudo descritivo, do tipo relato de experiência, que relata uma ação realizada na 
microárea, onde foram distribuídos materiais contendo orientações sobre o uso de 

hipoclorito de sódio para purificar a água e higienizar alimentos. A equipe composta por 
alunos dos cursos de medicina, nutrição e odontologia visitaram as residências, 

esclareceram dúvidas e forneceram uma unidade de hipoclorito de sódio por residência, 
incentivando os moradores a colocarem em prática as orientações dadas. Foram 
realizadas conversas com os moradores para melhor compreensão dos benefícios do uso 

do hipoclorito de sódio em seu cotidiano. Resultados: Foi observado que a maioria das 
casas fazem uso da água sem tratamento, além de não apresentarem conhecimentos 
sobre o fornecimento e o uso correto do produto. Nesse contexto, os moradores foram 

receptivos à ação e demonstraram interesse em adotar o uso do hipoclorito de sódio, 
contribuindo para a redução de doenças. Conclusão/ Considerações Finais: A equipe 

dedicada à realização das ações desempenhou papel crucial na melhoria da qualidade de 
vida da população. A iniciativa de fornecer informações e materiais relacionados ao uso 
do hipoclorito de sódio como método de tratamento da água foi bem-sucedida e teve 

impacto positivo na comunidade. A continuidade dessas ações é fundamental para 
garantir a sustentabilidade dos resultados alcançados e promover uma melhor saúde 

para a população. 
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RESUMO 

Introdução: Este estudo descreve uma ação realizada por acadêmicos dos cursos de 
Medicina,  Odontologia e Nutrição do Centro Universitário CESMAC, com o objetivo 
de abordar um tema  relevante para os escolares: a prevenção contra o abuso infantil. A 

ação ocorreu na Escola  Municipal Luiza Oliveira Suruagy, por meio de uma 
Apresentação Oral. Objetivo: Educar crianças de 6 a 10 anos sobre a prevenção do 

abuso infantil, utilizando uma abordagem lúdica  e informativa. Metodologia: Durante 
a Apresentação Oral, os acadêmicos utilizaram um  boneco de isopor e sinalizações 
semelhantes às semafóricas para ensinar às crianças quais partes  do corpo podem ou 

não ser tocadas por adultos estranhos. O objetivo era conscientizar as  crianças sobre os 
limites apropriados do toque e capacitá-las a identificar e relatar situações de  abuso. 

Resultados: Durante a ação, uma estudante corajosamente denunciou que estava  
sofrendo abuso por parte de um familiar. A equipe acadêmica agiu imediatamente e 
comunicou  a psicóloga da escola e a coordenação do curso de Medicina. As medidas 

necessárias foram  tomadas, incluindo a denúncia ao Conselho Tutelar, para garantir a 
proteção e o suporte  adequados à estudante. Conclusão/Considerações finais: Essa 
ação ressaltou a importância do  envolvimento dos acadêmicos na educação em saúde, 

especialmente no tema sensível do abuso  infantil. Através de estratégias lúdicas e 
educativas, foi possível alcançar as crianças e capacitá las a reconhecer e relatar 

situações de abuso. Além disso, a pronta resposta da equipe acadêmica  diante da 
denúncia exemplifica a responsabilidade e a importância da parceria entre a academia  e 
a comunidade escolar na proteção dos direitos e do bem-estar das crianças.  

Palavras-chave: Educação em Saúde, Abuso Sexual na Infância, Proteção da Criança.  
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RESUMO 

Introdução: No Brasil, a desigualdade está, infelizmente, presente em diversos 

âmbitos, seja eles social, econômico, de gênero, entre outros. Um deles é no acesso à 

informação, onde boa parte da população desconhece aspectos importantes capazes de 

assegurar seu bem-estar. Nesse sentido, uma grande parcela populacional feminina, 

sobretudo a economicamente desfavorecida, não tem acesso a práticas imprescindíveis 

para a integridade de sua saúde, em especial a íntima, o que torna propício o 

aparecimento de diversas patologias. Objetivo: Relatar a experiência de estudantes de 

Medicina, Odontologia e Psicologia durante uma atividade de educação em saúde na 

comunidade. Metodologia: Foi planejada e executada uma ação de educação em saúde 

voltada para a saúde da mulher na sala de espera de uma unidade de saúde. Essa ação 

objetivou a troca de conhecimentos acerca de temas recorrentes como infecções 

sexualmente transmissíveis e higiene, por meio de um recurso educativo sobre mitos e 

verdades para, a partir das respostas, dialogar sobre o tema. Ao final foram entregues 

infográficos com um resumo de tudo o que foi abordado. Resultados: No dia da ação, 

devido ao tempo chuvoso, poucas mulheres compareceram. Assim, os infográficos 

informativos foram entregues para as poucas usuárias que estavam presentes na sala de 

espera da unidade, e a ação foi redirecionada para abordar usuários na recepção da 

clínica do complexo de saúde da instituição de ensino, tanto para funcionárias quanto 

para mulheres à espera de atendimento. Conclusão/Considerações Finais: Apesar dos 

imprevistos, foi possível dialogar sobre saúde da mulher com a população atingida pela 

ação, este público-alvo recebeu de forma satisfatória, agradecendo principalmente as 

orientações no que se refere a higiene pessoal, alegando conhecimento acerca do 

assunto, porém de forma superficial. 

Palavras-chave: Educação em Saúde, Saúde da Mulher, Prática Interprofissional.  
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RESUMO  

Introdução: A Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) acomete cerca de 26,3% dos 
brasileiros e consiste em uma elevada pressão arterial (PA), cujo valor referência padrão 
é de 120/80 mmHg. Essa doença pode ser proveniente de fatores genéticos, sociais e 

econômicos. Dito isso, observou-se a necessidade de monitorar e orientar os 
trabalhadores do Centro Universitário em Maceió sobre a HAS com o intuito de 

prevenir essa patologia. Objetivo: Relatar a experiência de estudantes de medicina 
durante uma ação interprofissional de educação em saúde, com o objetivo de realizar 
orientações e rastrear HAS em trabalhadores de um Centro Universitário Metodologia: 

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiência, realizado por estudantes 
do 2o período do curso de Medicina , durante uma unidade curricular integrada, voltada 
aos cursos de Medicina, Odontologia e Psicologia  A ação foi planejada e executada de 

forma interprofissional, onde foi realizada a aferição da PA nos colaboradores da 
universidade,  orientação sobre os cuidados em saúde e distribuição de materiais 

educativos contendo as devidas orientações aos participantes.  Resultados: Foram 
executadas aferições da PA em 13 trabalhadores, onde houve prevalência do valor 
120/80 mmHg, observado em 5 deles. Em um único caso foi aferida uma PA de 

140/80mmHg, acima do padrão, no entanto, ao conversar com o trabalhador, o mesmo 
relatou estresse familiar e financeiro contínuo. Com outro participante, foi aferida a PA 

de 100/70 mmHg, significativamente abaixo da média, contudo, foi relatado por este 
jejum prolongado. Os demais obtiveram resultados dentro da média, sem nenhuma 
variação significativa. Conclusão/ Considerações Finais: Apesar dos pouco casos de 

alteração da PA identificados, foi verificada a importância do monitoramento e da 
educação em saúde, uma vez que as orientações dadas aos participantes puderam alertar 
sobre os fatores que podem acarretar HAS, buscando prevenir doenças cardiovasculares 

e melhorar a qualidade de vida dos trabalhadores.  

Palavras-chave: Educação em Saúde, Hipertensão Arterial, Saúde do Trabalhador. 
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RESUMO  

INTRODUÇÃO: Diabetes é uma doença crônica não transmissível (DCNT) causada 
pela produção insuficiente ou má absorção de insulina, que impacta no metabolismo 

energético do organismo e é fator de risco para doenças cardiovasculares e diversos 
agravos. Devido à intensidade dos efeitos adversos do diabetes é importante conhecer os 
determinantes para enfrentar o problema. Segundo pesquisas, o Brasil é 5º país em 

incidência de diabetes, sendo relacionado a fatores genéticos e ambientais (IDF, 2023). 
Neste relato de experiência, descrevemos uma ação de educação em saúde para 

conscientização e controle da diabetes, realizada na Unidade Básica de Saúde (UBS) do 
bairro Pitanguinha, a qual foi direcionada à comunidade na sala de espera. OBJETIVO: 
Promover ação de educação em saúde voltada à diabetes, que foi realizada nas salas de 

espera da UBS Pitanguinha. METODOLOGIA: Junto ao conhecimento da microárea e 
ao levantamento das necessidades de intervenção relacionada a diabetes, ocorreu uma 

visita à unidade básica de saude durante o período de atendimento e as pessoas 
presentes nas salas de espera foram convidadas ao intercâmbio de informações. Os 
instrumentos de ensino utilizados foram banners e cartazes ilustrativos, que forneciam 

informaçõesacerca da diabetes, fatores de risco e complicações. RESULTADOS: A 
comunidade foi receptiva para debater sobre diabetes e participou ativamente no 
esclarecimento das dúvidas. Houve troca de aprendizado sobre os cuidados com a 

diabetes, quantidade diária recomendada de açúcar e composição glicêmica dos 
alimentos cotidianos, além da troca das experiências pessoais. Assim, foi vista a 

compreensão sobre a importância da alimentação adequada, prática de atividades físicas 
e acompanhamento médico para controle e prevenção da diabetes. CONCLUSÃO: A 
ação realizada na UBS Pitanguinha foi uma experiência eficaz para conscientização 

sobre diabetes e hábitos relacionados à prevenção. A metodologia de interação com os 
participantes incitou reflexão e troca de saberes sobre o controle do processo saúde-

doença da diabetes.  

Palavras-chave: Diabetes Mellitus, Educação em Saúde, Sala de Espera. 
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RESUMO  
Introdução: O tabagismo é uma doença crônica caracterizada pelo vício e dependência 

à nicotina, substância química encontrada em vários produtos que contém o tabaco. O 
consumo do tabaco é crescente em todo o mundo, o que se configura como um 

problema de saúde grave, já que essa condição ocasiona consequências sérias à saúde, 
como câncer, doenças cardiovasculares, respiratórias e infecciosas, além de transtornos 
mentais. Dessa forma, a ação em saúde realizada na USF Ouro Preto busca 

conscientizar a população acerca do tabagismo, alertando sobre as graves consequências 
e apresentando formas de combater o fumo. Objetivo: O objetivo deste relato é 

apresentar os resultados obtidos pela ação em saúde realizada na USF sobre o tema 
combate ao tabagismo. Metodologia: A apresentação foi realizada através de uma 
conversa informal, com auxílio de um banner, na sala de espera da USF Ouro Preto, 

com intuito de conscientizar a população acerca dos malefícios do fumo, relacionando 
esse hábito a problemas na fisiologia humana. Resultados: A princípio, a população 
demonstrou-se um pouco constrangida em interagir. Após alguns estímulos e com a 

utilização de uma linguagem mais coloquial, mostraram bastante interesse ao tema, com 
muitas participações e interações. Porém, mesmo com o conhecimento dos danos 

causados pelo cigarro, muitos relataram que não deixariam de consumir a droga, visto 
que a dependência é considerada, por alguns, uma solução para os problemas do dia a 
dia, como a ansiedade. Mesmo com essa resistência, foram apresentadas soluções de 

combate ao vício, disponibilizadas pelo SUS e por ligas do Cesmac. 
Conclusão/Considerações Finais: A experiência tida na USF apresenta-se relevante, 

uma vez que é uma boa troca de saberes. Fica claro que é crucial implementar ações de 
combate ao tabagismo, visto que a conscientização e o acesso a recursos de apoio são 
fundamentais para combater esse problema e promover saúde pública de forma eficaz. 
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RESUMO 

Introdução: A hipertensão arterial é uma doença crônica caracterizada pela elevação  
persistente da pressão sanguínea, podendo acarretar sérios riscos aos vasos sanguíneos,  

coração, cérebro, olhos e rins. Trata-se da doença com maior prevalência entre a  
população brasileira e a principal causa de morte no Brasil, um risco para a saúde 
pública.  Objetivo: Relatar a experiência interprofissional de estudantes de Medicina 

no  desenvolvimento de uma atividade de educação em saúde a respeito da hipertensão  
arterial, expondo riscos, formas de prevenção e tratamento. Metodologia: Foram  
elaborados recursos educativos com informações para a comunidade, que foram  

abordadas durante uma roda de conversa ocorrida na sala de espera de uma Unidade de  
Saúde da Família. Resultados: A roda de conversa foi planejada e executada junto aos  

cursos de Odontologia e Psicologia e abordou os principais aspectos da hipertensão, 
causas, consequências fatores de risco, estratégias de prevenção e o uso adequado do 
sal  de cozinha. Os usuários presentes envolveram-se ativamente na discussão, fazendo  

perguntas e compartilhando suas próprias experiências. Durante a roda de conversa, os  
participantes puderam elucidar suas dúvidas sobre a temática. Um participante, 

em particular, mostrou-se especialmente engajado, contribuindo com informações e  
experiências pessoais. Sua participação enriqueceu o momento e incentivou os 
demais presentes a compartilharem suas próprias perspectivas, expressando 

preocupações e desafios na adesão a hábitos. Conclusão: A ação e os recursos 
educativos visuais contribuíram com a compreensão dos riscos, tratamento e formas de 
prevenção da hipertensão. Evidenciou-se a importância de proporcionar um espaço para 

os pacientes expressarem preocupações e dúvidas, fortalecendo a relação entre 
profissionais de saúde e a comunidade. A mobilização causada pode contribuir com a 

promoção da saúde (em geral e cardiovascular), bem como com a melhoria da qualidade 
de vida da população. 
Palavras-chaves: Hipertensão; Educação em saúde; Promoção da saúde. Unidade 

de saúde.  
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A hipertensão arterial é uma condição crônica prevalente e fator de 

risco para doenças cardiovasculares. Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS, 

2021), as cardiopatias são a principal causa de morte nas Américas, sendo a pressão 

arterial elevada o maior agravante. Desse modo, existem políticas públicas na atenção 

básica voltadas a isso, como a Linha de Cuidado voltada para a prevenção da 

Hipertensão Arterial Sistêmica no Adulto. OBJETIVO: Abordar temas relacionados à 

hipertensão, especialmente malefícios, importância de hábitos saudáveis e alternativas 

para diminuir o consumo de sódio. METODOLOGIA: A abordagem foi efetuada na 

comunidade urbana do bairro da Pitanguinha, dentro da Unidade Básica de Saúde. Esta 

ação ocorreu durante o período vespertino de atendimento em que as pessoas presentes 

nas salas de espera foram convidadas a participar. Como instrumentos de ensino foram 

utilizados banners e imagens ilustrativas, os quais forneciam informações acerca da 

hipertensão, seus fatores de risco e complicações. Além disso, foram distribuídas 

amostras caseiras de sal de ervas confeccionadas pelos discentes, a fim de fornecer uma 

alternativa economicamente viável para a substituição do sal. RESULTADOS: A 

temática foi bem recebida pela comunidade, a qual demonstrou interesse e participação 

ativa para esclarecer dúvidas, aprender a preparar o sal de ervas e compartilhar 

experiências pessoais. Assim, foi nitidamente vista a compreensão sobre a importância 

da alimentação adequada, prática de atividades físicas e acompanhamento médico para 

controle da pressão arterial. CONCLUSÃO:  Consideramos que a ação realizada dentro 

da UBS do bairro da Pitanguinha trouxe um impacto positivo na conscientização sobre 

os riscos da hipertensão na saúde. Os materiais utilizados permitiram uma interação 

eficaz com os participantes, bem como um maior incentivo a bons hábitos, promovendo 

uma reflexão sobre o tema abordado. 

Palavras-chave: Hipertensão, Estratégia Saúde Familiar, Unidade Básica de Saúde.  
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RESUMO 

Introdução: Através da Lei nº 12.984/2014, o Brasil proibiu o uso da sinonímia 
"Lepra" para se referir à doença, com o intuito de eliminar os estigmas e a exclusão 
social historicamente associados a ela. No projeto "De Olho Na Hanseníase", estudantes 

do curso de graduação em Medicina do CESMAC se dedicaram a instruir crianças e 
jovens sobre a Hanseníase, buscando desfazer o estigma em torno dessa enfermidade. 
Objetivo: Realizar uma ação em saúde com os alunos de uma escola pública acerca da 

hanseníase. Além de permear a desestigmatização, viabilizar o engajamento dos alunos 
no combate à doença e desenvolver a capacidade dos acadêmicos de medicina de 

adaptar a linguagem para diferentes públicos. Metodologia: O projeto "De Olho Na 
Hanseníase" utilizou uma abordagem metodológica que envolveu a elaboração de 
materiais como slides, jogos interativos e uma paródia educativa. Esses materiais foram 

utilizados durante as apresentações realizadas nas escolas, alcançando cerca de 70 
alunos. Resultados: Os resultados obtidos revelaram um interesse significativo por 

parte dos alunos, além de manifestações de gratidão, indicando um engajamento 
positivo com o tema abordado. Através das abordagens educativas e interativas 
utilizadas, os estudantes puderam obter um conhecimento mais aprofundado sobre a 

doença, capacitando-os para a prevenção da Hanseníase. Conclusão: Considerando a 
natureza identificável da Hanseníase, sua possibilidade de tratamento e cura, o projeto 
"De Olho Na Hanseníase" contribuiu para que os participantes desenvolvessem um 

engajamento individual na luta contra a doença. Além disso, proporcionou 
conhecimento e empoderou os alunos para a prevenção da Hanseníase, contribuindo 

para a promoção da saúde e a quebra de preconceitos arraigados. 
Palavras-chave: Hanseníase, Educação em Saúde, Escolares. 
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RESUMO  

 

Introdução: A hanseníase é uma doença endêmica no Brasil causada pela bactéria 
Mycobacterium leprae. É transmitida por contato direto com indivíduos doentes não 
tratados e contagia através das vias aéreas superiores, acometendo principalmente pele e 

nervos periféricos. Tem tratamento gratuito por antibióticos oferecido pelo SUS que 
pode levar a cura. É de extrema importância a educação em saúde da população, para 

possível identificação da hanseníase e procura de ajuda médica, com fito de futura 
erradicação da doença. Objetivo: Relatar a experiência dos discentes de medicina na 
ação desenvolvida sobre hanseníase no projeto integrador para escolares do 7º ano do 

ensino fundamental. Metodologia: Realizada ação informativa no mês de maio de 2023, 
relato do projeto integrador ocorreu em duas escolas estaduais no município de Maceió 

(AL), Brasil. Para discentes do ensino fundamental, houve apresentação de banners, 
entrega de panfletos, exibição de um vídeo informativo da doença com explicação 
detalhada, além da elaboração de um quiz interativo com perguntas sobre os principais 

tópicos apresentados. Resultados: Percebeu-se uma elevada interação entre o grupo e 
os estudantes na apresentação sobre a hanseníase, a alta performance de acertos no quiz 
pelos escolares, mostrou positivo o aprendizado dos alunos acerca da doença. 

Conclusão: Conclui-se que a ação se mostrou positiva para aprendizado dos jovens, 
proporcionando um momento de interação com a saúde e tornando os jovens aptos a 

serem agentes multiplicadores de informação em suas famílias e comunidades. Além de 
ser positiva para o desenvolvimento dos acadêmicos na interação com a comunidade. 
 

Palavras-chave: Educação em Saúde; Hanseníase; Mycobacterium leprae.   
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RESUMO 

 

Introdução: A hanseníase é uma doença infectocontagiosa, transmitida por gotículas de 
saliva, causada pela bactéria Mycobacterium leprae, que altera principalmente a 
sensibilidade da pele. Por ser negligenciada, é importante promover conscientização da 

população acerca dos sinais e sintomas, prevenção e tratamento. Objetivos: Difundir os 
conhecimentos acerca da Hanseníase ludicamente para escolares do ensino público de 

Alagoas, objetivando prevenir novos casos da enfermidade. Metodologia: Trata-se de 
um relato de experiência de uma ação extensionista. A experiência foi realizada durante 
três dias em duas escolas do complexo CEPA com alunos do 9° ano, abordando a 

temática da doença hanseníase. Foram realizadas dinâmicas baseadas em três 
momentos, divididos didaticamente em peça - juntamente com a distribuição de 
panfletos educativos, apresentação oral do banner e jogos referentes ao assunto 

apresentado. Resultados: Durante a ação, os alunos demonstraram interesse nas 
dinâmicas e participaram de todo o processo, mais ativamente na parte do jogo de 

perguntas e respostas, o qual foi essencial para obter a atenção dos mesmos na 
explicação oral do banner. A apresentação da peça foi importante para introduzir o 
assunto de forma cotidiana, trazendo a temática abordada para a realidade dos 

adolescentes e para um primeiro contato com informações sobre a hanseníase. 
Conclusão: A difusão das informações acerca da hanseníase foi realizada com eficácia 

e notou-se uma alta fixação do conteúdo pelos escolares. Assim, abordou-se 
didaticamente o conteúdo, o que proporcionou uma alta adesão pelos alunos e fez com 
que eles adquirissem o conhecimento suficiente para se prevenir do contágio da doença. 

 
Palavras-chave: Hanseníase. Educação. Instituições Acadêmicas.  
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RESUMO 

Introdução: A hanseníase é uma doença transmissível, causada pela Mycobacterium 

leprae, uma bactéria que atinge a pele e os nervos periféricos, causando manchas com 

perda de sensibilidade. Nesse sentido, a transmissão do conhecimento dessa doença para 

escolares é importante para contribuir com a detecção precoce, pois o diagnóstico e o 

tratamento tardios, geram sequelas físicas, mas quando feitos precocemente o 

tratamento da doença é eficaz. Objetivo: Informar aos escolares sobre a transmissão, 

sintomatologia e tratamento da Hanseníase, disseminando conhecimento, a fim de 

torná-los agentes ativos no combate à doença. Metodologia: Estudo qualitativo, 

descritivo, do tipo relato de experiência, que aborda a vivência prática da exposição 

sobre a Hanseníase em centros educacionais da rede pública de Alagoas. A partir da 

utilização de banner, maquete em formato humano com representações de lesões e 

dinâmicas lúdicas com gincana envolvendo quatro tipos de jogos para fixar o conteúdo 

abordado, além do uso de um formulário digital para adquirir dados sobre a experiência 

dos alunos. Resultados: Evidenciou-se que, durante a etapa de execução do projeto, os 

alunos demonstraram amplo interesse pelas dinâmicas propostas. Esses estavam abertos 

a aprender o assunto, desencadeando uma grande interação entre os escolares e os 

alunos do curso de Medicina. Com base na avaliação prática, durante três dias de 

atividades, o tema foi abordado com 39 alunos, em duas instituições de ensino da rede 

pública do estado. Diante da análise, 51,3% dos presentes conseguiram aprender o tema, 

enquanto 48,7% dos escolares conseguiram relacionar alguns pontos. Cerca de 75% do 

grupo pontuou de forma máxima a abordagem do conteúdo e as atividades práticas. 

Conclusão: Observou-se que os escolares absorveram o conhecimento transmitido 

durante a apresentação, ao demonstrarem domínio sobre o assunto durante as dinâmicas. 

Assim, conclui- se que o projeto obteve êxito na promoção de educação em saúde.  

Palavras-Chave: Educação; Hanseníase; Saúde. 
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RESUMO  

 

Introdução: A Hanseníase é uma doença infecciosa crônica transmitida pelas vias 
aéreas superiores, principalmente pelas gotículas de saliva, podendo acarretar danos na 
pele e nos nervos periféricos e perda de sensibilidade. Entretanto, mesmo com a 

possibilidade de evitar a propagação da doença por meio de atitudes simples, o Brasil 
continua sendo o segundo país em número de casos no mundo. Assim, é necessário a 

realização de ações com intuito de conscientizar a população acerca dessa patologia. 
Objetivo: Relatar a experiência dos discentes do 3º período de Medicina do Centro 
Universitário CESMAC, ao realizar uma ação extensionista sobre Hanseníase. Além de 

transmitir conhecimento aos alunos do ensino médio e, dessa forma, instruí-los sobre 
sinais e sintomas, meios de transmissão e modos de prevenção acerca da doença 
supracitada, na expectativa de que eles passem a ser agentes modificadores do seu meio. 

Metodologia: Trata-se de uma ação extensionista, na qual foi estratégias educativa, 
visando aproximá-los do tema de forma mais atrativa, além disso, foi construído 

material didático e após a apresentação, foram realizadas atividades lúdicas. 
Resultados: Na primeira etapa da ação, obteve-se atenção necessária do público 
envolvido, de forma dinâmica foi repassado muitas características gerais da doença. Na 

segunda e terceira etapa, a sala foi dividida em dois grupos para realizarem os jogos, foi 
o momento de maior agitação e interação, em que os estudantes estavam empenhados 

em ganhar e demonstraram ter entendido sobre a hanseníase. Conclusão: A experiência 
de retribuir com o aprendizado dos educandos teve bastante êxito, uma vez que o uso de 
metodologia lúdica contribuiu com a participação ativa dos alunos. 
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RESUMO 

 
Introdução: A Hanseníase é uma patologia crônica e infecciosa, causada pela bactéria 
Mycobacterium leprae, que afeta principalmente os nervos periféricos e a pele. Pode 

acometer indivíduos de diferentes idades e gêneros, com evolução gradual, porém a 
falta de tratamento pode gerar deformidades físicas irreversíveis. Essa enfermidade 
apresenta dificuldade de intervenção no Brasil, apesar da oferta de tratamento gratuito 

pelo Sistema Único de Saúde (SUS). Objetivo: Disseminar informações sobre a 
Hanseníase visando combater a estigmatização, facilitar a compreensão dos alunos e 

encorajá-los a difundir conhecimentos para a identificação e tratamento de casos. 
Metodologia: Trata-se de uma ação extensionista realizada com turmas do 7º ano do 
ensino fundamental de duas escolas estaduais de Maceió-AL. Os materiais utilizados 

foram confeccionados pelos acadêmicos de Medicina, usando cartolina, papéis A4, cola, 
balões, fitilhos e sacos transparentes. Para apresentar o conteúdo e verificar o 

entendimento, foi utilizado um banner explicativo e jogos, como o da memória, da forca 
e de perguntas surpresas. Ao final, os alunos receberam brindes pela interação nas 
dinâmicas. Resultados: Observou-se participação ativa dos alunos e grande índice de 

entendimento sobre o conteúdo, com destaque para o agente etiológico causador da 
patologia discutida, a oferta gratuita de tratamento da doença pelo SUS, o grupo que 
pode ser acometido, os principais sintomas, a forma de transmissão e a necessidade da 

não estereotipização de pacientes hansenianos. Conclusão: As ações desse projeto 
foram essenciais para disseminar conhecimentos sobre as principais características da 

Hanseníase e a importância de não exclusão das pessoas que sofrem com essa 
enfermidade.  
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RESUMO  

 
Introdução: Hanseníase é uma doença infecciosa de sintomas dermatoneurológicos 

derivada da bactéria Mycobacterium leprae. O Brasil é o segundo país do mundo em 
prevalência da Hanseníase. Assim, estudantes de Medicina do Centro de Estudos 
Superiores de Maceió (CESMAC) contribuem com a comunicação acessível e 

apropriada, buscando levar orientações que ajudem no diagnóstico, tratamento e na 
quebra do preconceito. Objetivo: Realizar a ação para alunos do ensino fundamental 

dos colégios do Centro Educacional de Pesquisa Aplicada (CEPA) sobre a hanseníase e 
a importância da disseminação do conhecimento para a profilaxia e o tratamento. 
Metodologia: Relato de experiência, realizado em três escolas do CEPA, nas turmas do 

7° ano B, com explicação sobre Hanseníase, consequências e profilaxia, seguida de 
dinâmica com os alunos sobre o assunto apresentado, e premiação aos ganhadores. A 

confecção dos materiais apresentados nas escolas foi durante o horário de aula dos 
integrantes do Projeto, com produção de cartazes e elaboração de dinâmica envolvendo 
perguntas e respostas. Resultados: Nos três dias de ações, os materiais produzidos para 

uma comunicação adequada proporcionam a disseminação assertiva do conhecimento 
abordado. Contudo, ressalte-se, que as atividades embora realizadas da mesma forma, 
cada uma das salas demonstrou maneiras diferentes de agregar o saber individual sobre 

a doença. Conclusão: Os escolares foram bastante receptivos com a equipe e nas 
apresentações, participaram das dinâmicas, resultando em um elevado aproveitamento 

da atividade. Esse trabalho proporcionou não só aprendizado teórico, como a prática de 
interação com um público juvenil, conseguindo chamar sua atenção, ludicamente, para 
o que foi proposto. 
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RESUMO 

Introdução: A hanseníase é uma doença causada pelo agente etiológico Mycobacterium 
leprae, endêmica em várias regiões da África, Ásia e América Latina, com maior 

incidência em populações marginalizadas e áreas com condições socioeconômicas 
precárias, sendo o Brasil o segundo país com maior número de infecções no mundo. 
Educação em saúde é uma forma de transpor as barreiras universitárias e levar o 

conhecimento adquirido para as comunidades. O curso de graduação em medicina 
realiza, de forma sistemática, ações de educação em saúde em escolas públicas 

localizadas no estado de Alagoas, com o intuito de informar à população e prevenir 
agravos à saúde. Objetivo: Relatar a experiência de discentes do curso de medicina do 
Centro Universitário Cesmac, a respeito da ação sobre conscientização e educação 

acerca da Hanseníase. Metodologia: É um relato de experiência do processo de preparo 
e efetivação da ação. Inicialmente foram realizadas reuniões para embasamento teórico 
e discussões acerca do conteúdo a ser ministrado. Para efetuar a ação, foram usadas 

metodologias lúdicas,com a participação ativa dos alunos da escola, sendo elas 
divididas em: peça teatral, explicação teórica, e jogo sobre o tema, visando qualificar a 

fixação do conteúdo. Resultados: Cerca de 90 alunos foram contemplados com a 
atividade educativa. Notou-se que os escolares compreenderam o assunto abordado 
pelas respostas assertivas durante a realização do jogo de perguntas, bem como pelos 

questionamentos durante a explicação do tema. Considerações Finais: A experiência 
de extensão proporcionou aos graduandos em medicina a expansão do conhecimento 

acerca da hanseníase, a integração do eixo serviço, ensino e comunidade, o aprendizado 
de metodologias ativas e abordagem à população. Os estudantes das escolas obtiveram 
boa adesão às atividades e demonstraram interesse ao participar de forma ativa, 

enriquecendo a experiência ao contribuir com seus conhecimentos, assim 
desmistificando e quebrando paradigmas sobre a doença. 
Palavras-chave: Hanseníase. Educação em Saúde. Extensão Comunitária. Preconceito. 
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RESUMO 

 

Introdução: A hanseníase é uma doença infecciosa causada pelo Mycobacterium leprae 
(ARAÚJO, 2003), que acomete, principalmente, a pele e os nervos periféricos. De 
evolução crônica, possui poder incapacitante, sendo um problema de saúde pública no 

Brasil, que é o segundo país no mundo em número de casos (LASTÓRIA, 2012). Para 
que haja a prevenção e conhecimento dessa doença, faz-se necessário repassar 

informações para a sociedade, por meio ações preventivas, em prol de minimizar o 
índice de incidência da doença. Objetivo: Relatar experiência vivida, assim como 
organização da equipe, durante ação nas escolas sobre hanseníase. Metodologia: A 

apresentação realizada para turmas do 8º ano “B”, nas escolas Teotônio Vilela, Dom 
Pedro II e Mª José Loureiro, nos dias 10, 11 e 12 de maio, respectivamente, teve como 
temática a hanseníase. Após a apresentação, foi realizado o “HansenGame”, a fim de 

fixar o aprendizado dos estudantes. Houve a separação da turma em duas equipes para 
que pudessem responder as perguntas, a equipe que acertasse mais perguntas seria a 

campeã, levando uma caixa de bis como brinde. Após o jogo, houve a entrega dos 
brindes - um lápis com o tema hanseníase e um folheto informativo sobre a doença - a 
todos os integrantes da turma. Resultados: Percebe-se que, através das atividades 

didáticas-pedagógicas, os alunos foram participativos e demonstraram interesse em 
aprender, e por ter sido realizado de forma lúdica, voltado especificamente para a faixa 

etária dos alunos da turma, desenvolveram um satisfatório aprendizado sobre a 
hanseníase, o que foi observado pelas pontuações muito próximas de ambas as equipes 
durante o “HansenGame”. Conclusão: É observado que a abordagem pedagógica lúdica 

utilizada foi importante para a compreensão e participação dos alunos no projeto sobre a 
hanseníase. Assim, os alunos puderam aprender de forma divertida, e possivelmente, 
repassar as informações aprendidas durante a ação para a sociedade.  
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RESUMO  

 
Introdução: A Hanseníase é uma doença infecto-contagiosa de notificação compulsória 

e investigação obrigatória, causada pela bactéria Mycobacterium leprae. Apesar de o 
diagnóstico e tratamento serem bem estabelecidos, o Brasil é o segundo país com maior 
quantidade de casos da doença. Ações que fortaleçam as Estratégias Nacionais de 

Enfrentamento à Hanseníase são fundamentais, e a educação em saúde é capaz de 
extrapolar os muros da universidade e atingir a comunidade. Objetivo: Relatar a 

experiência dos acadêmicos na Ação Extensionista sobre Hanseníase com estudantes de 
escolas públicas de Maceió-AL. Método: Relato de experiência vivenciado pelos 
acadêmicos do terceiro período de Medicina do Centro Universitário Cesmac em ação 

realizada com escolares do oitavo ano, em Maceió. A ação propunha encontros 
expositivo-dialogados com os recursos visuais, atividade de fixação, divulgação do 
tema por meio de rede social e a distribuição de panfletos. Resultados: Houve 

participação ativa dos escolares, com abertura para diálogo, esclarecimento de dúvidas e 
fortalecimento da educação em saúde nas escolas. Foram entregues panfletos com as 

informações essenciais discutidas, objetivando expandir o alcance da ação para 
familiares e membros da comunidade. Notou-se discursos coerentes após a troca de 
informações, demonstrando compreensão satisfatória sobre o tema. Conclusão: A ação 

extensionista possibilitou profundas reflexões aos discentes do curso de Medicina sobre 
a importância da educação em saúde nas escolas. Ademais, através de metodologia 

simples e de baixo custo, foi possível dialogar e sensibilizar os escolares acerca do tema 
proposto, superando as expectativas dos discentes quanto à participação e atenção dos 
estudantes durante a apresentação.  
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RESUMO 

 
Introdução: A hanseníase, antigamente conhecida como lepra, é uma doença crônica 

que afeta a pele e o sistema nervoso periférico, tendo como agente causador o 
Mycobacterium leprae. Historicamente, essa doença estigmatizada segrega os 
indivíduos acometidos por ela e, no Brasil, o termo "hanseníase" substituiu oficialmente 

o nome "lepra", visando modificar essa realidade. A doença tem sido relacionada a 
fatores socioeconômicos, visto que portadores dela, na atualidade, possuem baixo nível 

de escolaridade e ínfimo acesso à saúde. O diagnóstico tardio agrava a persistência de 
incapacidades, o que indica uma falha no sistema de saúde e a necessidade de fomentar 
ações educativas e busca ativa de pacientes. No ranking mundial, o Brasil ocupa a 

segunda posição em número de casos de Hanseníase, indicando uma calamidade 
pública. Objetivo: Relatar a experiência de uma ação educativa em saúde, acerca da 
hanseníase em toda sua extensão. Metodologia: Dez acadêmicas de medicina 

executaram uma ação educativa em três escolas públicas e apresentaram as informações 
de forma lúdica e didática. Os materiais utilizados foram confeccionados em sala de 

aula e dentro da carga horária curricular estabelecida. Logo após a apresentação, houve 
a realização de um jogo de perguntas e respostas para melhor compreensão dos alunos e 
fixação do conteúdo abordado. Resultados: Os estudantes participaram ativamente das 

discussões e das apresentações, demonstrando interesse no assunto e ótima fixação do 
conteúdo. Conclusão: A experiência foi considerada positiva, obtendo participação dos 

alunos de forma interativa e lúdica e despertando conscientização sobre a hanseníase, a 
fim de mitigar o estigma histórico-social construído no Brasil. O projeto integrador foi 
benéfico tanto para os escolares quanto para as acadêmicas, que tiveram a possibilidade 

de um contato mais próximo com o público de fora do ambiente acadêmico, além de 
obter conhecimento mais profundo do tema apresentado. 
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RESUMO 

 

Introdução: A hanseníase é uma doença crônica, causada pelo bacilo Mycobacterium 
leprae. Essa bactéria afeta principalmente a pele e os nervos. De forma que ocorre o 
aparecimento de manchas avermelhadas ou brancas na pele. O tratamento da doença 

consiste no manuseio de antibióticos oferecidos gratuitamente pelas unidades de saúde. 
A transmissão ocorre por gotículas de saliva através da tosse, como também pelo 

contato próximo com pessoas que possuem a doença. Objetivo: Relatar a experiência 
da equipe sobre a explicação da doença hanseníase, com foco na prevenção, 
transmissão, tratamento e sintomas, no Projeto Integrador para os alunos do ensino 

fundamental, 7º ano A. Metodologia: O relato de experiência vivenciado nas Escolas 
Estaduais Teotônio Vilela, Dom Pedro II e Maria José Loureiro, localizadas em 
Maceió/AL, nos dia 10, 11 e 12 de maio de 2023, foi planejado para conscientizar os 

alunos de forma didática envolvendo a exibição de cartazes e uma dinâmica que 
consistia na disputa entre duas equipes, formadas pelos alunos das escolas, com 

perguntas sobre o tema apresentado. Resultado: A didaticidade trabalhada mostrou-se 
positiva em relação ao aprendizado sobre a doença hanseníase, o reconhecimento de 
casos e as medidas de prevenção, haja vista a satisfação percebida dos alunos e a 

procura do entendimento. Conclusão: O rigor no cumprimento da forma acessível de 
passar o assunto possibilitou a fácil assimilação, além de atingir a finalidade da equipe 

em divulgar as informações sobre a hanseníase.  
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RESUMO 

Introdução: A obesidade tornou-se nos últimos anos um dos problemas de saúde 
pública mais relevantes no mundo. Essa condição predispõe o desenvolvimento de 
inúmeras desordens no metabolismo, afetando tanto aspectos físicos quanto aspectos 

emocionais. Portanto, como forma de prevenção e adesão aos tratamentos, o grupo de 
acadêmicos de medicina do CESMAC, planejou uma educação em saúde a respeito do 
tema. Objetivo: Realizar educação em saúde para estudantes do ensino médio da 

Comunidade-Escola Moreira e Silva, fornecendo informações a respeito da obesidade, 
no tocante à definição, como acontece, diagnósticos, tratamento e prevenção da doença. 

Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, no qual foi desenvolvida uma ação de 
educação em saúde, realizada pelos alunos de medicina do 4º período do CESMAC, a 
qual contou com a presença dos alunos da Escola Moreira e Silva. A ação foi realizada 

por meio de uma apresentação oral, utilizando um banner informativo contendo pontos 
relacionados à temática, assim como a distribuição de folders, onde foram questionados 

os hábitos de vida. Além disso, foi realizada uma dinâmica com os alunos na qual foram 
apresentadas imagens de doenças, para que eles pudessem correlacionar como sendo 
consequência ou não da obesidade. Resultados: Na palestra os adolescentes interagiram 

pouco e ficaram dispersos durante partes da apresentação, principalmente por ser um 
assunto pouco dinâmico. No entanto, com a realização da dinâmica ao final, obteve-se 
uma melhor atenção dos alunos. Foram passadas informações sobre a importância de 

melhores hábitos de vida e alimentação para a manutenção da saúde. Todavia, foi uma 
realização gratificante poder conversar e discutir este tema de extrema importância com 

os alunos. Conclusão/Considerações Finais: Portanto, apesar das dificuldades durante 
a educação em saúde, o grupo conseguiu passar as importantes informações para os 
estudantes da Escola, a fim de diminuir a incidência dessa doença que é multifatorial e 

complexa. 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: Obesidade é uma doença metabólica caracterizada pela elevada 

ingestão de calorias frente ao baixo consumo energético celular e caracteriza-se pelo 

acúmulo de tecido adiposo e outros distúrbios metabólicos. Estima-se que no Brasil 

20% das crianças estejam obesas, sendo fator importante os hábitos de vida, a exemplo 

do sedentarismo e alimentação hipercalórica. A educação em saúde é essencial para 

prevenir a obesidade, instruindo sobre alimentação saudável, atividade física e seus 

impactos na saúde. Nesse sentido, alunos de 4º período do curso de medicina do 

CESMAC desenvolveram uma ação educativa nos dias 12 e 15 de maio de 2023 para 

estudantes do ensino médio do Colégio Estadual Moreira e Silva, Maceió/AL, 

abordando hábitos desencadeantes e preventivos da obesidade. OBJETIVOS: 

Promover educação em saúde acerca da obesidade aos alunos, bem como torná-los 

sentinelas para prevenção da doença em sua comunidade, além de evitar as possíveis 

complicações futuras. MÉTODOS: Trata-se de um estudo descritivo com abordagem 

qualitativa que foi realizado com base na ação extensionista Projeto Integrador do 

CESMAC, na qual abordou-se os hábitos nocivos e preventivos da obesidade em 

formato de palestra utilizando-se de banners com linguagem adaptada, métodos lúdicos 

e didática ativa. RESULTADOS:  Os alunos do ensino médio demonstraram grande 

interesse pelas informações abordadas. Os discentes de Medicina atentos aos 

questionamentos, adequaram a linguagem acadêmica para melhor transmissão do 

conhecimento. Além disso, houve grande aprendizado por parte dos discentes, 

sobretudo para conhecimento das realidades do grupo-alvo, bem como aprimoramento 

das técnicas linguísticas com a população, fundamental à promoção da saúde, tarefa 

indispensável aos profissionais de saúde. Entretanto, a maior dificuldade enfrentada foi 

manter a atenção dos alunos no tema abordado. CONSIDERAÇÕES FINAIS: A ação 

atingiu seus objetivos de promoção da saúde, tendo em vista que obtiveram êxito na 

atividade lúdica que abordou o conteúdo discutido, além do grande interesse 

demostrado. 

Palavras-chave: Obesidade, Hábitos, Exercício Físico, Comportamento Sedentário. 
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RESUMO 

Introdução: A Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) é uma doença crônica 
caracterizada pelos níveis elevados da pressão sanguínea nas artérias, resultante de um 

maior esforço cardíaco para vencer o aumento da resistência arterial ao fluxo sanguíneo. 
Alguns fatores de risco para doenças cardiovasculares têm sido cada vez mais 
prevalentes entre adolescentes brasileiros que acompanham a tendência de crescimento 

dos casos de excesso de peso, sedentarismo e alimentação inadequada. Assim, foi 
realizada educação em saúde devido à importância da conscientização sobre o tema. 

Objetivo: Relatar experiência de acadêmicos de medicina na realização de uma 
atividade de educação em saúde com adolescentes acerca da HAS. Metodologia: Trata-
se de um relato de experiência do projeto de extensão dos alunos de Medicina do 

CESMAC desenvolvido para uma ação de educação em saúde com estudantes do ensino 
médio da rede estadual de ensino, incluindo etapas de planejamento e produção de 
recursos educativos. O primeiro utilizado foi um protótipo de um vaso sanguíneo e o 

segundo, um simulador do sistema circulatório, demonstrando-se um vaso sem 
obstrução com outro com o lúmen reduzido. O tema foi abordado por meio de 

linguagem lúdica e objetiva, adequada para faixa etária. Resultados: Parte dos 
adolescentes demonstraram interesse pela temática abordada tanto na apresentação oral 
quanto na representação dos materiais educativos. A interação aconteceu com a 

realização de diversas perguntas, trocas de informações, interesse na apresentação do 
protótipo do vaso sanguíneo e participação no momento da demonstração do simulador 

do sistema circulatório, no qual expressaram curiosidade de como ocorre o seu 
funcionamento fisiológico, patológico e como alimentação e outros fatores podem 
ocasionar a HAS. Conclusão: A experiência permitiu abordar a temática de forma 

compreensível para os adolescentes, sensibilizando-os, além de garantir aos acadêmicos 
a experimentação de novas vivências para além da sala de aula. 
Palavras-chave: Hipertensão, Educação em saúde, Adolescentes. 
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RESUMO  

Introdução: A Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) é uma das doenças crônicas mais 

prevalentes no mundo moderno que acomete cerca de 30% da população mundial. E no 

Brasil, estima-se que um em cada cinco habitantes seja portador dessa patologia. Ocorre 

quando a medida da pressão se mantém frequentemente acima de 140 por 90 mmHg, 

tem como causa um caráter multifatorial, porém está geralmente associada à interação 

de fatores genéticos e estilo de vida. Objetivo: Realizar educação em saúde sobre a 

importância dos hábitos de vida no combate e prevenção da hipertensão arterial, visando 

desenvolver nos estudantes o senso de responsabilidade pela própria saúde. 

Metodologia: Trata-se de uma ação em formato de palestra com explanação, em 

diálogo oral com os alunos de uma Escola Estadual de Ensino Médio do Estado de 

Alagoas, sobre o impacto do estilo de vida no combate e prevenção a Hipertensão 

Arterial Sistêmica, além de posterior gincana com o uso de uma roleta, cartões com 

perguntas e respostas, uma pirâmide alimentar e distribuição de folders com orientações 

aos estudantes, esclarecendo-os sobre a necessidade de se adotar uma dieta balanceada, 

ingestão adequada de água, boa qualidade diária de sono, abandono ao tabagismo e 

alcoolismo, além de adoção de atividades físicas pelo menos três vezes por semana. 

Resultados: Sensibilização dos escolares sobre a importância do autocuidado, por meio 

dos bons hábitos ao longo da vida, para a saúde cardiovascular. 

Conclusão/Considerações Finais: Diante das atividades realizadas, percebeu-se a 

necessidade de enfatizar as ações em educação e saúde para os adolescentes escolares, 

pensando em despertar a responsabilidade pessoal a respeito dos hábitos saudáveis e 

prevenção da hipertensão arterial e os posteriores reflexos de uma adolescência 

saudável na qualidade de vida adulta e senil.  

Palavras-chave: Estilo de vida, educação em saúde, Hipertensão Arterial Sistêmica.  
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RESUMO  

Introdução: A obesidade é uma doença crônica caracterizada pelo acúmulo de gordura 

corporal, favorecendo o desenvolvimento de doenças que interferem nas funções 

orgânicas e na qualidade de vida. Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e 

Estatística (IBGE), no Brasil, cerca de 7,8% dos escolares entre 13 e 17 anos são 

obesos, configurando-se primordial a realização de ações em saúde que ampliem 

informações acerca das suas complicações nesse público. Objetivo: Relatar a 

experiência de estudantes de medicina em ações de educação em saúde sobre as 

complicações da obesidade. Metodologia: Trata-se de um relato de experiência sobre a 

ação de educação em saúde desenvolvida por estudantes de Medicina do CESMAC em 

um colégio estadual de Maceió com alunos do 2° ano do ensino médio sobre obesidade. 

Inicialmente, teve o planejamento da ação educativa, elaboração do folder e definição 

dos tópicos abordados nas ações que seguiram dois eixos: complicações e prevenção da 

obesidade. Resultados:  As principais complicações abordadas foram: diabetes 2, 

doenças cardiovasculares, hepáticas, psiquiátricas, refluxo gastroesofágico, apneia do 

sono e neoplasias. No tópico preventivo, pontos como a prática de atividade física, dieta 

e acompanhamento médico, psicológico e nutricional foram os mais relevantes. As 

ações ocorreram em dois dias com apresentação e distribuição de folders para melhor 

entendimento do tema. Percebeu-se pouca participação do público-alvo, contudo 

demonstraram boa compreensão do conteúdo transmitido. Pontos positivos da ação 

foram a linguagem clara, bem como a contribuição para o entendimento do público 

jovem acerca dos riscos da obesidade. Alguns pontos negativos foram a excessiva 

quantidade de alunos e o ambiente da ação que favoreceu ruídos e distração. 

Conclusão/Considerações Finais: Assim, foi possível alcançar enorme ganho para 

ambas as partes envolvidas, exercitando a capacidade de comunicação e levando 

conhecimento sobre essa temática para os adolescentes que obtiveram conhecimento e 

compreensão sobre as práticas relacionadas aos comportamentos saudáveis.  

Palavras-chave: Obesidade, Saúde do Adolescente, Educação em saúde.   
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RESUMO 

Introdução: A hipertensão é uma doença crônica que afeta milhões de pessoas no 

mundo inteiro. No Brasil, estima-se que cerca de 32% da população adulta sofre com 
essa condição. Diante disso, é importante que a sociedade como um todo esteja ciente 

dos riscos e das formas de prevenção dessa doença. Nesse sentido, é fundamental que as 
escolas desempenhem um papel ativo na promoção da saúde e prevenção desta doença 
entre seus alunos, funcionários e comunidade escolar. Objetivo: Disseminar 

conhecimento teórico de alta qualidade sobre as complicações da hipertensão arterial e 
seus malefícios a saúde humana para os alunos do Ensino Médio de uma Escola 
Estadual, de modo a buscar ampliar as práticas sobre os comportamentos saudáveis, 

buscando sempre encorajar a melhoria da qualidade de vida das pessoas. Metodologia:  

Trata-se de um relato de experiencia no qual o conteúdo, complicações da hipertensão 

arterial, foi difundido aos alunos dos 2º e 3º anos do ensino médio de uma escola 
pública de Alagoas pelos discentes de medicina através de palestras educativas e 
recursos visuais, dentre eles: banner e folders com o conteúdo das principais 

complicações da hipertensão arterial e maquetes ilustrativas de como elas refletem no 
corpo humano prejudiciais à saúde. Além disso, foram realizadas dinâmicas para 

fixação e finalização do processo de aprendizagem. Resultados: Como fruto da ação, o 
resultado esperado foi a compreensão dos alunos acerca das consequências dos efeitos 
causados por esta patologia no organismo. Essas expectativas foram atingidas, tendo em 

vista a interação, o interesse e a participação dos alunos nas dinâmicas realizadas e no 
decorrer das apresentações. Conclusão/considerações finais: Conclui-se que o projeto 
realizado alcançou seu objetivo com êxito, através da difusão de informações 

importantes sobre a prevenção e tratamento da hipertensão e suas consequências 
negativas para a saúde. Dessa forma, após disseminação do conteúdo, foi possível 

realizar a contribuição para uma sociedade mais saudável e consciente. 
Palavras-chave: hipertensão, complicações, projeto, saúde. 
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RESUMO 

Introdução: O ombro, articulação complexa, desempenha a função de claudicação dos 

membros superiores e seu acometimento esteve, em 2021, no ranking nacional de causas de 

afastamento laboral. Longas jornadas de trabalho, condições inadequadas e movimentos 

repetitivos estão diretamente ligadas ao seu comprometimento, de forma que síndromes 

2relacionadas à biomecânica, exigem exames minuciosos e uma conduta que intervenha no 

sujeito exposto e no ambiente de risco. Objetivo: Analisar o perfil de adoecimento por 

Transtornos Traumáticos Cumulativos na articulação do ombro entre trabalhadores brasileiros. 

Metodologia: Revisão integrativa, na plataforma MedLine, utilizando os descritores: Saúde 

ocupacional AND LER-DORT AND Ombro. Incluídos trabalhos científicos publicados nos 

últimos 10 anos e excluídos os que não atendiam ao objetivo do estudo, restando ao final 3 

artigos para leitura completa. Resultados: Expressiva parcela das disfunções 

osteomioarticulares estão relacionadas ao trabalho e às patologias de ombro. São comumente 

acometidos: auxiliares de limpeza, de serviços gerais e bancários, sendo os diagnósticos mais 

prevalentes: sinovites/tenossinovites, bursite de ombro e síndrome do manguito rotador 

(FREITAS et al., 2015). Haeffner (2014) avaliou 32.438 casos de lesões laborais, sendo 31,7%   

de ombro. A “dor” teve maior destaque entres os sinais/sintomas apresentados e a etiologia mais 

frequente foram “movimentos repetitivos”. Entre esses trabalhadores, 66,8% foram afastados, 

sendo aproximadamente 5 milhões de dias de trabalho perdidos (HAEFFNER, 2014). 

Verificou-se ainda que dentre 44 operadores de caixa de supermercado, 42 apresentaram 

queixas compatíveis com sintomas de tendinite do manguito rotador, sendo o diagnóstico 

confirmado em 75% destes (SILVA-PEREIRA et al., 2017). Conclusão: A sobrecarga da 

articulação do ombro pode evoluir para lesão e perda de função, resultando em altos índices de 

afastamento laboral. Portanto, a adequada utilização desta região contribui para melhoria da 
qualidade de vida e rendimento na atividade profissional. 

Palavras-chave: Saúde ocupacional, LER-DORT, Dor de Ombro. 
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RESUMO 

Introdução: A síndrome de burnout é um tipo de resposta prolongada a estressores 

emocionais e interpessoais crônicos no ambiente de trabalho. Essa doença afeta 

principalmente trabalhadores da saúde devido a situações de alta carga emocional. Os 

sintomas podem ser de cunho psicossomático, psicológico e comportamental, 

produzindo consequências negativas nos níveis individual, profissional e social. 

Objetivo: Traçar o perfil epidemiológico de trabalhadores com síndrome de burnout no 

Brasil, entre 2013 e 2022. Metodologia: Estudo observacional, transversal, descritivo. 

Utilizados dados de 2013 a 2022 obtidos por meio do TABNET/DATASUS na sessão 

de Transtornos Mentais Relacionados ao Trabalho. A população do estudo foi composta 

por trabalhadores com síndrome de burnout, sendo este um diagnóstico específico de 

Esgotamento, segundo a Classificação Internacional de Doenças (CID 10), Z73.0. 

Coletados dados relacionados a região, faixa etária, sexo, raça, emissão de 

Comunicação de Acidente de Trabalho (CAT) e evolução do caso. Resultados: Entre 

2013 e 2022 foram notificados 622 casos de Síndrome de Burnout, sendo 177 casos 

(28,45%) na região Nordeste. Em relação à faixa etária, a população mais afetada 

possuía entre 30 a 39 anos, com 224 casos (36,01%). O público feminino foi o mais 

acometido, com 439 casos (70,57%). No que tange à raça, o perfil das notificações se 

concentrou nas raças branca e parda, 56,91% 24,59% dos casos, respectivamente. 

Acerca da emissão de CAT, observou-se aumento progressivo entre 2020 e 2022, 

totalizando 182 (76,47%) notificações, frente ao total de notificações emitidas no 

período analisado (238). Mais da metade dos casos (59,16%) evoluiu com incapacidade 

temporária. Conclusão: A Síndrome de Burnout representa importante problema entre 

os trabalhadores, podendo cursar com incapacidade temporária. A notificação e a 

avaliação dos dados nacionais são estratégias fundamentais para o planejamento de 

ações, adotando políticas públicas preventivas e assistenciais que visem reduzir a 

incidência de transtornos mentais relacionados ao trabalho. 

Palavras-chave: Esgotamento Profissional; Estresse Ocupacional; Transtornos Mentais. 
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RESUMO 

Introdução: Lombalgia é uma causa frequente de morbidade e incapacidade, gerando 
impactos na saúde física e na qualidade de vida de quem a possui. É uma queixa 

caracterizada como dor ativa e prolongada na região lombossacral. Sua etiologia não é 
bem definida, porém, considera-se a ergonomia no ambiente ocupacional um fator de 

risco, bem como sedentarismo, obesidade, sobrecarga e posturas incorretas. Objetivo: 

Estabelecer a influência da ergonomia no ambiente ocupacional para o desenvolvimento 
de lombalgia e seus possíveis fatores de risco. Metodologia: Trata-se de uma revisão 

sistemática com busca na base de dados PubMed, através dos descritores low back pain 
AND occupational AND ergonomic. Foram selecionados 5 artigos publicados a partir 
do ano de 2018, sem restrição de idioma. Resultados: Dentre as pesquisas, a lombalgia 

mostrou-se o distúrbio musculoesquelético mais comum entre os trabalhadores da área 
da saúde, visto que são profissionais expostos a fatores de risco físicos e ergonômicos, 

como alta carga de trabalho e longo tempo de manuseio dos pacientes, causando forças 
compressivas na coluna vertebral. Dentre os fatores demográficos, destaca-se a idade 
avançada, pois a probabilidade de osteoporose aumenta e os músculos de sustentação 

tornam-se mais fracos, facilitando sintomas lombares. Além disso, IMC e sexo são 
incluídos nas condições predisponentes, com menor influência a questão do gênero. Por 

fim, fatores psicossociais como fadiga, privação de sono, estresse, ansiedade e 
depressão mostraram um impacto significativo no desenvolvimento de novos episódios 
de lombalgia. Conclusão/Considerações Finais: É crucial ressaltar a relevância de 

implementar estratégias preventivas nos hospitais, de baixo custo, como programas de 
exercícios físicos realizados com os profissionais. Também, é importante considerar o 
manejo do estresse como uma intervenção eficaz para o controle da lombalgia. Assim, é 

possível garantir a saúde e o bem-estar dos profissionais da saúde, bem como aumentar 
a qualidade dos serviços por eles prestados. 

Palavras-chave: Dor Lombar, Exposição Ocupacional, Ergonomia. 
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RESUMO 

Introdução: a Asma relacionada ao trabalho representa cerca de 16% dos casos de 
asma adulta no Brasil, sendo atualmente uma das formas mais comuns de doença 

pulmonar ocupacional em diversos países industrializados. É necessário o 
reconhecimento da relação laboral no diagnóstico da asma relacionada ao trabalho e 

para isso, é fundamental uma anamnese bem construída, capaz de elucidar esta relação. 
Objetivo: Evidenciar o diagnóstico e manejo da asma ocupacional, demonstrando sua 
forte prevalência e seu relevante impacto socioeconômico. Metodologia: foi realizada 

uma revisão bibliográfica na base de dados Medline (via PubMed), utilizando a 
estratégia de busca “Asthma” AND “Occupational”, com filtro de 2013 a 2023. Além 
disso, foi utilizada a revista oficial da Associação Brasileira de Alergia e Imunologia. 

Resultados: de vinte artigos, quatro foram selecionados para o presente trabalho. 
Define-se o diagnóstico quando o médico relaciona os sintomas com a rotina laboral do 

paciente através da anamnese. Exames complementares associados ao uso de 
medicamentos anti-inflamatórios, broncodilatadores e diminuição ou eliminação da 
exposição de fatores agravantes auxiliam na conduta. No Brasil, a asma gera alto 

impacto econômico para Sistema Unico de Saúde, devido à incapacidade laboral. As 
normas regulamentadoras obrigam as empresas a prevenirem riscos ocupacionais e 

evitarem o adoecimento do trabalhador. Se respeitadas, diminuiriam este para a 
previdência social. Conclusão: A diferenciação da asma ocupacional para a idiopática 
se fundamenta na confirmação da presença dos alérgenos no ambiente ocupacional e na 

relação entre a exposição do trabalhador e a piora dos sintomas. Os tratamentos são 
semelhantes e o trabalhador deve ser afastado do agente agressor e adaptado a uma nova 
atividade laboral adequada. Tão importante quanto o diagnóstico precoce, a fim de 

evitar complicações e reduzir a morbimortalidade da doença, é a notificação do agravo e 
prevenção da mesma, a partir de exames de rastreio, notificação e vigilância dos locais 

de trabalho. 
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RESUMO 

Introdução: a perda auditiva induzida por ruído (PAIR) é uma afecção que 
compromete a capacidade auditiva devido à exposição contínua a níveis elevados de 

ruído, sobretudo em ambientes laborais. Embora seja uma condição irreversível, é 
essencial compreender os riscos da exposição prolongada a níveis sonoros e adotar 

medidas de prevenção. Objetivo: compreender o impacto da PAIR na qualidade de vida 
de seus portadores, bem como elencar quais medidas comportamentais podem ser 
adotadas a fim de reduzir os danos causados pela patologia. Metodologia: trata-se de 

uma revisão bibliográfica com busca na plataforma Pubmed, selecionando artigos em 
português submetidos no período de 2020 a 2023 através dos descritores: noise-induced 
hearing loss AND diagnosis AND treatment AND prevention. Sendo encontrados 69 

artigos e selecionados cinco de acordo com sua relevância estatística e proposta 
temática. Discussão: a PAIR é a segunda causa mais comum de perda auditiva e uma 

das mais prevalentes dentre as doenças ocupacionais. Geralmente bilateral, 
sensorioneural, irrrevesível, e com início nas frequências 3, 4 ou 6 kHz.  O ruído alto 
induz a perda auditiva através da redução do fluxo sanguíneo, pelo dano mecânico das 

estruturas cocleares e ainda pelo estresse oxidativo. Os Programas de Conservação 
Auditiva (PCA) são importantes na prevenção. A falta das medidas que minimizem o 

ruído no meio ambiente do trabalho, causam o adoecimento, o que compromete a 
qualidade de vida e desempenho laboral dos trabalhadores. Conclusão: são 
imprescindíveis as medidas definidas nos programas de saúde,  para prevenir a perda 

auditiva, em relação a fonte e a trajetória do ruído. O uso do Equipamento de proteção 
individual, em ambientes ruidosos, é fundamental para a prevenção de danos, além das 
ações em relação as pausas e as jornadas de trabalho reduzidas. Os casos de PAIR, 

devem ser notificados no Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN), e 
a Previdência Social, por meio da Comunicação de acidente de Trabalho (CAT).  

Palavras-chave: Perda auditiva, Ruído; Doenças Ocupacionais 
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RESUMO 

Introdução: As dermatoses ocupacionais são alterações na pele, mucosos e anexos, 
relacionadas às condições da atividade profissional. Sua causa é determinada por fatores 

associados a agentes biológicos, físicos, químicos, entre outros. Essa condição é um dos 
principais agravos relacionados ao trabalho, principalmente no setor de saúde, sendo 

considerada de notificação compulsória no Brasil. Objetivos: Realizar uma revisão 
bibliográfica sobre as principais dermatoses ocupacionais, os setores profissionais mais 
atingidos e compreender as causa dos afastamentos. Metodologia: Revisão 

bibliográfica realizada na base de dados PubMed, com a estratégia de busca “Dermatit 
OR Dermatoses AND Ocupational”, dados da última década, com texto completo 
disponível. De 296 artigos, foram selecionados oito trabalhos, considerando nichos 

ocupacionais e geográficos específicos. Resultados: Foi observado que as dermatoses 
ocorrem especialmente entre trabalhadores expostos a riscos físicos, químicos e 

ambientais no ambente de trabalho; geralmente são subnotificadas. As principais 
dermatoses ocupacionais são as  de contato (irritativa e alérgica) presentes 
principalmente em profissionais da saúde, da construção civil e da limpeza geral, pelo 

constante manuseio de substâncias agressivas à pele e do próprio equipamento de 
proteção individual (EPI). Durante a pandemia do COVID-19, os profissionais de saúde 

se expuseram a longas jornadas de trabalho, utilizando EPI, o que causou um aumento 
dos afastamentos por  dermatites desenvolvidas no ambiente de trabalho. É importante 
observar que muitas vezes as alergias e sensibilidades individuais são negligenciadas no 

ambiente de trabalho. Conclusão: A prevenção deve ser incorporada na política de 
saúde dos ambientes de trabalho, com avaliações do local e das condições laborais, 
exames periódicos e tratamento precoce quando identificadas. Medidas de controle 

devem existir, possibilitando a inclusão dos trabalhadores portadores de quadros 
alergicos, em ambientes saudáveis, reduzindo assim o número de afastamentos por esta 

causa. 
Palavras-Chave: Dermatite; Saúde Ocupacional; Alergias; Meio ambiente do trabalho. 
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RESUMO 

Introdução: a Síndrome do Túnel do Carpo (STC) é definida pela compressão/tração 

do nervo mediano em nível do punho, desencadeada por movimentos prolongados e 
repetitivos de flexão/extensão, acompanhado por realização de força, como ao digitar, 
costurar e empacotar5, 10. A STC é a mais frequente síndrome compressiva de nervos 

periféricos, com prevalência de 9,2% nas mulheres e 0,6% nos homens, tendo aumento 
da incidência em idades avançadas (pico entre 40 e 59 anos². Os sinais e sintomas 

comuns são dor (que pode irradiar ao braço e ombro), hipoestesia e parestesia 
(particularmente no polegar, dedo indicador e médio), com piora noturna1,2. É uma 
patolgia de notificação compulsória e tem alta prevalencia dentre as doenças 

relacionadas ao trabalho. Objetivo: compreender os aspectos relacionados a STC, 
voltados para a assistência médica. Metodologia: Trata-se de revisão bibliográfica 
através do PubMed e Lilacs com uso dos descritores “Síndrome do Túnel Carpal”, 

“Epidemiologia”, “Notificação”, “Legislação Trabalhista.”. Foram selecionados doze 
artigos para o estudo. Resultados: O diagnóstico da STC é desafiador, pois é 

predominantemente através da anamnese e exame físico, e do reconhecimento 
detalhado de certos fatores, como a atividade laboral e esforços contínuos do 
paciente4,7.Além disso, é necessária a realização do diagnóstico diferencial com outras 

doenças, como a artrite reumatóide e condrocalcinose do punho8,11. Seu tratamento é 
extenso, feito através de um conjunto de medidas, como uso de anti-inflamatórios não 

esteroides (AINES), corticoides, imobilização no punho e fisioterapia e, em casos 
graves, cirurgia9. Se não tratada, a STC causa atrofia do nervo e músculos da mão, 
além de perda da força, ocasionando severas consequências na vida pessoal e 

profissional do indivíduo acometido1,10. Conclusão: O entendimento acerca da STC e 
do diagnóstico diferencial, é de de extrema importância visto que seu reconhecimento é 
eminentemente clínico e a realização da anamnese ocupacional bem detalhada é 

imprescindível  para o  prognóstico e qualidade de vida do trabalhador. 
Palavras-chave: Síndrome do Túnel Carpal; Epidemiologia; Notificação; Legislação 

Trabalhista. 
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RESUMO  

Introdução: O câncer é o principal problema de saúde pública no mundo, configurando 
uma das principais causas de morte. O impacto do diagnóstico desencadeia sentimentos 
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complexos ao paciente. Além disso, fatores como: recursos financeiros, rede de 

cuidados, mudança de rotina, insegurança do futuro, são aspectos determinantes que 
podem mudar a configuração do seguimento correto no tratamento oncológico. 

Objetivo: Identificar o histórico dos pacientes em tratamento oncológico nas clínicas do 
Cesmac, objetivando buscar possíveis falhas na terapêutica para que possa ser oferecido 
um tratamento adequado, que estimule a continuidade do cuidado e revisão das 

condutas. Metodologia: Será realizada uma proposta de educação permanente nas 
clínicas de saúde do CESMAC baseada na análise dos dados dos prontuários. Serão 

observados: histórico do tratamento do paciente, intercorrências, determinantes sociais e 
evolução, além dos que foram a óbito. Após a análise, será realizada discussão em 
tutorias do módulo Integração Ensino Serviço e Comunidade (ISEC), aplicando na 

prática clínica de oncologia, que faz parte do módulo de Atenção Integral à Saúde do 
Adulto e do Idoso(ATS). Resultados: Será realizada a identificação e levantamento dos 
prontuários dos pacientes de oncologia das clínicas do CESMAC, estabelecendo 

critérios de triagem e avaliação dos pacientes. Baseado nisso, será realizada tutorias no 
módulo de ISEC, além da capacitação dos estudantes envolvidos para que sejam 

inseridos nos campos de prática do módulo de oncologia. Conclusão: Este projeto 
almeja promover saúde e prevenir agravos através do acompanhamento de pacientes 
oncológicos pós-tratamento e remissão da doença. A inclusão do aluno na consulta de 

seguimento é efetiva para desenvolver conhecimentos, habilidades e atitudes 
necessárias para a competência profissional. Por meio do acompanhamento realizado 

pelos acadêmicos de medicina, é possível oferecer cuidados aos pacientes, com 
benefícios para ambos, baseado na integralidade do cuidado proposta pelo SUS. 
Palavras-chave: Acessibilidade aos serviços de saúde, perda de seguimento, oncologia, 

tratamento domiciliar. 
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RESUMO  

Introdução: Os acadêmicos do curso de medicina do Cesmac relatam insegurança ao 
adentrarem a prática de clínica médica, mostrando dificuldade em correlacionar exames 
laboratoriais e prática ambulatorial no ciclo clínico do curso. A principal causa apontada 

é o distanciamento entre os fundamentos para o diagnóstico baseado em exames 
laboratoriais com início no ciclo básico de ensino e sua aplicabilidade no ciclo clínico, 

levando a deficiência na aprendizagem dos alunos. Estratégias de aprendizagem ativa 
foram requeridas neste estudo para solucionar o problema. Objetivo: Adoção de um 
sistema de monitoria nas disciplinas de base do curso de medicina do CESMAC com o 

propósito de correlacionar com o ciclo clínico, preparando o acadêmico para o ingresso 
nos cenários práticos. Metodologia: Trata-se de uma proposta de educação permanente 
desenvolvida nas clínicas do CESMAC, discutida em tutorias do módulo Integração 

Ensino Serviço e Comunidade, onde foi problematizada a temática da insegurança 
apresentada pelos acadêmicos de medicina do CESMAC na correlação entre exames 

clínicos e prática ambulatorial. Serão revisadas as disciplinas da base do curso de 
medicina visando introduzir um sistema de monitoria voluntária semestral. Os alunos 
participantes, orientados pelos professores do módulo, participarão ativamente no 

regime de aulas, contribuindo com os demais acadêmicos na correlação teoria-prática. 
Resultados: A proposta da monitoria é fornecer orientação acadêmica prática, apoio 

didático e segurança aos alunos na abordagem de exames laboratoriais. Após implantar 
o modelo de monitoria, será iniciada a aplicação de uma análise longitudinal com o 
intuito de detectar e avaliar dados que descrevam a evolução do aprendizado acadêmico. 

Conclusão: Promover melhores estratégias de aprendizagem ativa, por meio de 
monitorias, com abordagens que auxiliem na articulação entre os ciclos, resgatando a 
formação médica integral preconizada pelas diretrizes curriculares do curso, centrado no 

aluno como sujeito da aprendizagem e apoiado no professor como facilitador e 
mediador do processo ensino-aprendizagem. 

 
Palavras-chave: Educação Médica, Estudante de Medicina, Tutoria, Performance 
Acadêmica, Monitoria. 
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Introdução: As anemias carenciais, incluindo a anemia ferropriva, resultam da 

deficiência de elementos essenciais para a produção de glóbulos vermelhos, como ferro, 
vitamina B12 e ácido fólico. A escassez de ferro no organismo, devido à dieta 

inadequada, perda crônica de sangue ou má absorção intestinal, é a principal causa da 
anemia ferropriva. O Sistema Único de Saúde (SUS) desempenha um papel crucial no 
fornecimento, acompanhamento e tratamento dessas anemias, principalmente na 

atenção básica. Na maioria dos casos, não é necessário encaminhar o paciente para um 
serviço especializado em hematologia. Objetivos: Este estudo visa criar um fluxograma 

que auxilie a equipe de atenção primária no manejo da anemia ferropriva, evitando 
sobrecarga nos serviços de hematologia. O objetivo é prevenir a superlotação e 
proporcionar um cuidado eficiente aos pacientes. Metodologia: Uma revisão integrativa 

foi realizada nas bases de dados SCIELO, PUBMED e em protocolos do Ministério da 
Saúde para analisar a prevalência e o manejo da anemia ferropriva. Os descritores 
utilizados foram anemia ferropriva, fluxograma, atenção básica, SUS e hematologia. 

Além disso, um fluxograma foi produzido e construído para ser aplicado pelas equipes 
de atenção básica. Resultados: A alta prevalência da anemia ferropriva requer 

ampliação da capacidade clínica das equipes de saúde. Por isso, o fluxograma ajuda no 
manejo eficiente, evitando consultas e procedimentos desnecessários. Encaminhamentos 
para hematologia são necessários apenas em doença falciforme, talassemias, anemias 

hemolíticas ou quando a causa da anemia é desconhecida após uma investigação 
conclusiva na atenção primária à saúde.  A equipe de atenção básica pode tratar 

adequadamente a maioria dos pacientes. Conclusão: A utilização de um fluxograma 
padronizado, simples e objetivo nas Unidades Básicas de Saúde permite aos médicos da 
atenção primária o manejo da patologia sem a necessidade de encaminhamento para 

especialistas. Isso otimiza os recursos de saúde e melhora a eficiência em seu 
gerenciamento. 
Palavras-chave: Anemia ferropriva; Fluxo de trabalho; Atenção primária à saúde; SUS; 

Hematologia; 
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RESUMO  

Introdução: Diante do cenário de práticas no ciclo clínico do curso de medicina do 
CESMAC, observa-se que o excesso de acadêmicos nos consultórios prejudica uma boa 
relação médico-paciente e a qualidade da consulta é afetada, o que compromete o 

diagnóstico de doenças seja pela anamnese e/ou exame físico, principalmente em 
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especialidades intimistas como psiquiatria, ginecologia e urologia. Embora seja um 

ambulatório-escola, limitar o número de discentes por atendimento garante segurança ao 
paciente ao compartilhar sua história, adesão ao exame físico e continuidade do 

cuidado. Objetivo: Melhorar a qualidade dos atendimentos e da relação médico-
paciente pelo redimensionamento de oferta de consultórios, quantidade de alunos e 
horários. Metodologia: Reorganizar os horários de atendimentos de modo que englobe 

toda a carga horária preestabelecida, havendo um rodízio em que metade do grupo 
atende junto ao docente enquanto a outra metade responde casos clínicos supervisionada 

por monitores. Nas práticas atuais, os grupos são compostos por 10 alunos e 1 professor, 
propõe-se que esses grupos sejam divididos em 2 subgrupos de 5 alunos cada, sendo o 
primeiro subgrupo com atendimento realizado por 1 dupla e 1 trio, enquanto o outro 

subgrupo participa de discussões de caso clínico, sendo feita a inversão das funções no 
horário seguinte. Resultados: Uma quantidade reduzida de alunos por consultório torna 
o atendimento mais humanizado e eficaz. Além disso, a discussão do caso, juntamente 

com a elaboração de conduta, estimula o raciocínio clínico e propicia a evolução do 
aluno no quesito prático. Conclusão/Considerações Finais: A redução do número de 

alunos de medicina por consultório promove um atendimento completo e mais seguro 
para o paciente, maior tempo de aprendizado e integração com a equipe médica, além 
de um ambiente mais respeitoso e acolhedor para todos os envolvidos, o planejamento e 

organização do ambiente ambulatorial e a formação dos futuros profissionais de saúde. 
Palavras-chave: Assistência ambulatorial, Humanização da Assistência, Educação 

Permanente. 
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RESUMO 

 

Introdução: A asma e Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica estão entre as doenças 

crônicas mais prevalentes que acometem a população. A asma e a DPOC são doenças 
das vias aéreas inferiores e tem como característica sua inflamação e obstrução. Dessa 

forma, os broncodilatadores B2-agonista de curta duração representam drogas que são 
utilizadas para tratar asma e DPOC. Usados para episódios agudos de broncoespasmo, 
devido suas propriedades relaxantes da musculatura lisa. Contudo, grande parte dos 
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pacientes que fazem o uso do Salbutamol inalatório não fazem o uso correto do 

aparelho, diminuindo a eficácia do tratamento. Estudos demonstraram que mais de 90% 
dos indivíduos afirmaram conhecer a técnica adequada de uso dos dispositivos 

inalatórios, contudo, a maioria cometeu pelo menos um erro ao usar, possibilitando 
falha na eficácia do tratamento. Os dois erros mais frequentes foram não realizar uma 
expiração adequada e não fazer pausa inspiratória. Durante a realização da prática 

clínica de pneumologia nos ambulatórios do CESMAC, constatou-se que os pacientes 
apresentavam desconhecimento sobre o uso correto dos dispositivos inalatórios, 

prejudicando o tratamento. Objetivo: Mitigar o número de erros ao uso dos dispositivos 
inalatórios, tornando o tratamento mais eficaz. Metodologia:  Produção de manual 
orientador sobre o uso correto do inalador, em consonância com o Caderno de Atenção 

Básica Doenças Respiratórias Crônicas do SUS; sensibilização da equipe de saúde para 
realizar a orientação quanto a técnica correta uso de dispositivos inalatórios;  anexar a 
receita o manual de uso; distribuir nas UBS o manual sobre o uso de dispositivos 

inalatórios Resultados: Com o uso correto dos  dispositivos inalatórios, espera-se um 
resultado satisfatório no tratamento de doenças pulmonares e das vias aéreas. 

Conclusão/: A minimização de erros ao uso dos dispositivos inalatórios e aumento da 
eficácia das medicações são pontos chaves para o sucesso do tratamento e domínio 
sobre asma e DPOC. 

Palavras-chave: Asma, Salbutamol, Eficácia. 
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RESUMO  

Introdução: O aumento das doenças crônicas trouxe um cenário de maior utilização 
dos medicamentos contínuos. Nesse contexto, uma série de problemas são vistos 

considerando a alta prevalência de uso inadequado e falha na adesão terapêutica. Dentre 
as doenças crônicas cardiovasculares, a Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) é o 
principal fator de risco para doenças cerebrovasculares e isquêmicas do coração. O 

tratamento adequado da HAS é fundamental para redução da morbimortalidade e inclui 
o uso diário de anti-hipertensivos orais. Objetivo: Elaborar um guia orientador para 

utilização dos anti-hipertensivos orais buscando uma melhora na adesão terapêutica. 
Metodologia:  Foi elaborado um guia orientador para reforçar a necessidade do uso 
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diário dos anti-hipertensivos orais. Esse instrumento será entregue junto com os 

medicamentos na dispensa farmacêutica, contendo informações gerais sobre efeitos 
adversos esperados e reforçando a necessidade do uso diário de uma forma lúdica e de 

fácil compreensão pela população geral.  Resultados: O tratamento medicamentoso da 
HAS é considerado complexo e de difícil manejo. Para isso, o guia orientador surge 
como um aliado à terapêutica da comorbidade. De acordo com o anti-hipertensivo oral 

utilizado pelo indivíduo, o mesmo receberá um guia específico contendo o nome do 
medicamento e a sua posologia. Além disso, será instruído na consulta médica e na 

dispensa farmacêutica a assinalar diariamente o instrumento após o uso do 
medicamento, com o objetivo de reforçar o tratamento correto. Conclusão:  

Considerando os pontos levantados, cabe ao profissional de saúde apoiar o paciente na 

perspectiva da integralidade do cuidado, através da educação permanente em saúde. 
Para isso, foi elaborado o guia orientador no intuito de incentivar a população e 
aumentar a aderência ao tratamento da HAS.  

Palavras-chave: Hipertensão, Adesão Terapêutica, Orientação.  
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RESUMO 

Introdução: A tutoria é considerada como um dos fatores fundamentais para o bom 
desempenho do estudante, o tutor assume o papel de facilitador da aprendizagem e nos 
cenários de prática atua como orientador, estimulando um processo de aprendizagem 

significativa e autônoma, sem confundir com uma prática tuteladora. A prática dos 
tutores deve se pautar em competências humanas para a saúde, na problematização e 
desenvolvimento cognitivo e crítico, habilidades comunicacionais e de relações 

interpessoais. Durante o ciclo clínico tem se observado que nem todos os professores 
desenvolveram habilidades requeridas para a tutoria, gerando dificuldades para o 
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desenvolvimento acadêmico do estudante. Estudos apontam que muitos professores 

consideram a tutoria trabalhosa, sendo difícil transpor os conteúdos teóricos para a 
prática, aliado ao desafio de ser uma experiência nova. Objetivo: Qualificar a tutoria do 

curso de medicina do CESMAC por meio de oficinas de tutores. Metodologia: Incluir 
no programa de formação continuada da instituição oficinas de tutoria em saúde como 
requisito para os professores que vão atuar como tutores nos cenários de prática. 

Resultados: Melhorar a relação entre tutores e estudantes, estabelecendo uma relação 
horizontal, orientando o aluno para que esse possa ser gestor de seu próprio 

conhecimento Considerações finais: Dessa forma, deve ser proposto um maior 
comprometimento e investimento na qualificação da tutoria, para que os estudantes de 
medicina desenvolvam raciocínio clínico e suas habilidades como cuidadores de 

pessoas, estimulando o protagonismo estudantil. 
  
Palavras-chave: Tutoria, Aprendizagem Baseada Em Problema, Ensino.   
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RESUMO  

Introdução: A hipertensão arterial sistêmica, uma doença multifatorial, é caracterizada 
pela elevação sustentada dos níveis de pressão arterial, acima de 140/90 mmHg , a 

busca pela integralização aos atendimentos de forma multidisciplinar dos pacientes 
hipertensos na clínica escola do CESMAC é uma estratégia a ser alcançada para 

melhoria na condução dos tratamentos. O tratamento da HAS em equipe inclui os 
profissionais da atenção primária, estudantes das graduações envolvidas, cardiologistas, 
enfermeiros, farmacêuticos, nutricionistas e educadores físicos. Toda essa equipe de 

profissionais em harmonia, compactuando e dividindo responsabilidades. Objetivo: O 
objetivo dessa proposta é proporcionar uma discussão multidisciplinar acadêmica sobre 
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pacientes com hipertensão arterial sistêmica. Metodologia: Esse estudo é uma proposta 

de educação permanente, desenvolvida no módulo ISEC VII para aplicação e 
desenvolvimento nas clínicas do CESMAC. Na qual os acadêmicos envolvidos 

problematizaram acerca da percepção da ausência de reuniões e atendimentos 
multidisciplinares e interprofissionais dos pacientes que possuem diagnóstico de 
hipertensão arterial sistêmica e são atendidos pelos estudantes, com posterior elaboração 

de proposta para resolução deste entrave. Resultados: É proposto uma reunião mensal 
entre acadêmicos de diversos cursos para elaboração de condutas pertinentes ao manejo 

do paciente hipertenso, selecionando pacientes com diagnóstico primário de hipertensão 
arterial e uma comorbidade associada para discussão multidisciplinar. Considerações 

Finais: Diante dos artigos selecionados, observamos que é possível uma melhor adesão 

e uma conduta mais clara ao tratamento dos pacientes atendidos durante integralização 
multidisciplinar, apresentando, assim, uma melhora no prognóstico clínico, maior 
eficiência no controle da patologia e redução de riscos futuros, Reduzindo a demanda e 

desonerando o SUS. 
Palavras-chave: Hipertensão arterial, Integralização, Equipe multidisciplinar.  
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RESUMO 

Introdução: O toque retal, ferramenta de prevenção secundária do câncer prostático, 
ainda é um exame rodeado de barreiras socioculturais, sendo necessário o 
estabelecimento de uma clínica humanizada. Na prática laboral dos acadêmicos de 

medicina do CESMAC, observou-se uma problemática relevante: o despreparo técnico 
e comportamental dos acadêmicos em relação ao toque retal. Considerando as diretrizes 
da Política de Humanização do SUS, faz-se necessária a preparação dos acadêmicos 

anterior à realização do exame, que minimize o desconforto e insegurança tanto para os 
estudantes e, principalmente, para o paciente. Assim, propomos a elaboração de um 

guia prático para o toque retal que contemple aspectos como: abordagem ao paciente, 
materiais necessários e técnica correta do exame. Objetivo: Disseminar a técnica 
correta do exame de toque retal e a abordagem humanizada ao paciente, capacitando 

acadêmicos de medicina antes de serem inseridos no contexto prático. Metodologia: As 
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etapas para a implementação da proposta consistem em: elaboração de um guia prático e 

comportamental para a realização do exame de toque retal; apresentação do guia ao 
corpo docente da disciplina de Urologia para incorporação ao programa do módulo; 

estudo do guia como pré-requisito a realização do exame de toque retal pelos 
acadêmicos. Resultados: Através da implementação do guia à disciplina de Urologia, 
presume-se que os acadêmicos adentrem o ambiente ambulatorial previamente 

capacitados para a realização do exame e ofereçam um atendimento qualificado e 
humanizado. Busca-se ainda a satisfação do usuário quanto ao serviço prestado e seu 

retorno a consultas futuras, permitindo um acompanhamento e rastreio longitudinais. 
Conclusão/Considerações Finais: A assistência ao paciente e a técnica correta do 
toque retal devem ser amplamente discutidas e praticadas em ambiente acadêmico, 

anterior ao contato com o paciente, para que diante dos cenários práticos-ambulatoriais 
os estudantes possam ser capazes de prestar um serviço assertivo que respeite a 
dignidade humana. 

Palavras-chave: Doenças Prostáticas, Educação Permanente. 
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RESUMO  

Introdução: É sabido pelos estudantes de medicina a imprescindibilidade do 

entendimento e do uso devido da Caderneta de Saúde da Criança, instituída no SUS 
desde 2005, como instrumento de acompanhamento da saúde infantil. Esta é uma 
ferramenta, por diversas vezes, subutilizada, mas que traz informações substanciais para 

o desenvolvimento pueril. Observado o desconhecimento de pais e/ou responsáveis 
quanto a compreensão dos marcos de desenvolvimento neuropsicomotor, faz-se 

necessário facilitar esta compreensão para um diagnóstico precoce, no contexto de 
maior neuroplasticidade cerebral. Objetivo: O objetivo desta proposta é incluir na 
rotina do atendimento a orientação sobre os marcos do desenvolvimento 

neuropsicomotor como um dos princípios básicos da consulta, haja vista a dificuldade 
de avaliação de alguns desses marcos no curto tempo no ambulatório. Metodologia: 

Face ao problema observado na prática clínica de pediatria, foi realizada discussão em 
tutorias do módulo Integração Ensino Serviço e Comunidade, com problematização 
acerca da necessidade de incluir no atendimento da clínica pediátrica a orientação sobre 

os marcos do desenvolvimento neuropsicomotor e elaboração de uma proposta para 
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qualificar a orientação sobre estes marcos, facilitando a compreensão das informações 

disponíveis na Caderneta, sendo avaliado os resultados após a implementação da 
proposta. Resultados: Espera-se evitar a demora no diagnóstico de transtornos do 

neurodesenvolvimento como TEA e TDAH, devido a um desconhecimento dos 
responsáveis acerca do conteúdo da Caderneta de Saúde da Criança. Será feito a partir 
do reconhecimento do problema, seja por negligência do material, seja por baixa 

percepção devido a um desconhecimento, um material mais acessível, mediante 
desenhos autoexplicativos. A partir disso, tornar-se-ão mais aptos a notar sinais de 

alerta. Considerações Finais: A inclusão de orientações simplificando os padrões de 
crescimento do desenvolvimento neuropsicomotor, faz-se relevante para diagnósticos 
mais precoces e tratamentos mais efetivos, beneficiando-se de uma maior 

neuroplasticidade. 
Palavras-chave: Educação Permanente, Pediatria, Puericultura. 
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RESUMO  

Introdução: A aferição da pressão arterial (PA) é um processo imprescindível no 

exame físico dentro da prática clínica, pois, tem a função de identificar possíveis 
patologias que cursam com a alteração da PA e dar seguimento a conduta terapêutica. 

Para isso, é necessário o uso de estetoscópio e do esfigmomanômetro com o manguito, 
que deve ser do tamanho adequado para o braço do paciente. Nesse contexto, foi 
observada a presença de um manguito de tamanho padrão, que não atende a necessidade 

de todos, principalmente de crianças, obesos e desnutridos, ocasionando assim, sub e 
superestimação da pressão, prejudicando a conduta e ferindo o princípio da equidade. 
Para a escolha adequada do manguito é necessário medir a distância entre o acrômio e 

olecrano, identificar o ponto médio e medir a circunferência neste local. Objetivo: 
Garantir uma aferição da PA mais assertiva face a ausência de aparelhos adequados. 

Metodologia: As etapas propostas para esse trabalho são: incluir nas práticas de 
semiologia e de habilidades as alternativas de aferição de pressão na ausência de 
manguitos variados, como aferir no membro inferior; treinamento prévio dos 

acadêmicos para realizar essa aferição de forma mais assertiva como pré-requisito para 
adentrar na prática clínica; fazer o levantamento dos pacientes que são atendidos e que 

necessitam de manguito especial para justificar/fundamentar a aquisição dos tamanhos 
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adequados. Resultados: Realizar uma aferição mais assertiva que oportunize a conduta 

adequada em relação ao controle e tratamento das comorbidades relacionadas a pressão 
arterial. Conclusão/Considerações Finais: Conclui-se que a aferição inadequada da PA 

prejudica a conduta e o seguimento, sendo necessário a aquisição de tamanhos 
diferentes de manguito, bem como o uso de modos alternativos de aferição, que 
minimizem os danos de uma aferição incorreta e, consequentemente, oportunize uma 

conduta apropriada. 
Palavras-chave: Esfigmomanômetro. Pressão arterial.  
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RESUMO  

Introdução: O método mais utilizado para o tratamento da Doença Renal Crônica é a 

hemodiálise, processo capaz de remover resíduos oriundos do metabolismo através de 
um equipamento projetado para esse fim. A observação em pacientes no ambulatório de 
nefrologia constatou a resistência à terapia hemodialítica, que repercute na vida dos 

pacientes, aumentando a intensidade dos sintomas e a mortalidade precoce. Objetivo: O 
objetivo desta proposta é otimizar a adesão do paciente renal crônico ao regime 

terapêutico de hemodiálise e criar estratégias para melhorar a aceitação e a perspectiva 
de vida. Metodologia: Os estudantes envolvidos nesta proposta de educação 
permanente realizaram discussão em tutorias do módulo Integração Ensino Serviço e 

Comunidade, com problematização sobre dificuldade de adesão dos pacientes com DRC 
ao início do tratamento hemodialítico e elaboração de uma proposta. Buscando instituir 

na rotina do atendimento ambulatorial a consulta multidisciplinar que observe os 
aspectos biopsicossociais e econômicos que dificultam o processo de adesão ao 
tratamento. Após o diagnóstico da necessidade de hemodiálise realizado pelo médico, 

outros profissionais da saúde devem participar da comunicação e suporte clínico ao 
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paciente, realizando, inclusive, visitas domiciliares de acompanhamento. O modelo de 

atenção preconizado no SUS reconhece a necessidade do trabalho multi e 
interprofissional face à complexidade dos problemas de saúde. Resultados: Com a 

instituição de um trabalho multidisciplinar, espera-se reduzir o impacto emocional e 
contribuir para aceitação ao tratamento hemodialítico, minimizando o medo do processo 
de tratamento. Considerações Finais: A hemodiálise é imprescindível para a vida 

destes pacientes, evitando consequências graves e até a morte. Com a instituição de uma 
equipe multidisciplinar logo após o diagnóstico do paciente com DRC avançada, 

espera-se reduzir os impactos emocionais e melhorar a aceitação ao tratamento. Para 
isto, é necessário que a equipe junto a gestão identifique e sane esses problemas para 
melhorar a sobrevida desses pacientes. 

Palavras-chave: Hemodiálise, Doença Renal Crônica, Perspectiva de vida.  
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RESUMO  

Introdução: As pessoas com deficiência têm direito à atenção integral à saúde e podem 
procurar os serviços do SUS quando necessitarem de orientações ou cuidados. Para isso, 
é necessário que o financiamento da Rede de Cuidados à Pessoa com Deficiência seja 

destinado a reformas, construções ou ampliações dos pontos de atenção especializada 
em reabilitação, a fim de promover qualidade de vida e assistência integral à saúde das 
pessoas com deficiência. Objetivo: Elucidar o funcionamento do financiamento da 

Rede de Cuidados à Pessoa com deficiência no município de Maceió-AL. Metodologia: 

Trata-se de um relato de experiência desenvolvido por estudantes de medicina do 

CESMAC, em visita técnica à Secretaria Municipal de Saúde de Maceió-Alagoas, 
objetivando compreender o financiamento da Rede de Cuidados à Pessoa com 
Deficiência, realizada no primeiro semestre de 2023. Resultados: A Rede é financiada 

com recursos da União, estado e municípios, cabendo a União, por meio da Portaria 835 
MS/GM de 2012 o aporte dos recursos. Esse incentivo financeiro de investimento é 

destinado à construção, reforma ou ampliação das sedes físicas dos pontos de atenção e 
serviço de Oficina Ortopédica do Componente Atenção Especializada em Reabilitação, 
bem como para aquisição de equipamentos e outros materiais. Para isso, o Município 

deve apresentar um projeto de construção, ou ampliação, descrevendo cronograma e 
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financeiro da obra, além da listagem dos equipamentos pretendidos, sendo assim, os 

recursos serão distribuídos de acordo com a metragem para construção do CER e 
Oficinas Ortopédicas.  Considerações Finais: Portanto, a Rede de Cuidados à Pessoa 

com Deficiência é um instrumento governamental funcionante em Maceió, pois conta 
com uma elaborada política de gestão na cidade, sendo fundamental que os cidadãos 
busquem conhecimento do funcionamento desses serviços, possibilitando a seguridade 

de seus direitos. 
Palavras-chave: Serviços de Saúde para Pessoas com Deficiência, Serviços de 

Reabilitação, Direito à Saúde.  
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RESUMO 

Introdução: A Rede de Atenção à Pessoa com Deficiência (RAPD) oferece serviços de 

reabilitação integrada, articulada e efetiva nos diferentes pontos de atenção para atender 
às pessoas com deficiência temporária ou permanente; progressiva, regressiva ou 
estável; intermitente e contínua no âmbito do SUS. A RAPD é composta pela Atenção 

Primária, Atenção Especializada em Reabilitação, e Atenção Hospitalar e de Urgência e 
Emergência. Tais componentes atuam articulados entre si de forma a garantir a 
integralidade do cuidado e o acesso do usuário aos pontos da rede. Segundo o Censo do 

IBGE (2010), Alagoas possui 27,6% de sua população composta por pessoas com 
algum tipo de deficiência (física, auditiva, visual, intelectual e múltipla), sendo uma 

rede de extrema importância no Estado para atender essa população. Objetivo: Realizar 
o mapeamento da RAPD em Alagoas. Metodologia: Relato de experiência que aborda 
o mapeamento da RAPD em Alagoas. Resultados: A primeira região conta com 

serviços de reabilitação física, visual, auditiva, intelectual, além de equoterapia, 
totalizando 11 instituições diferentes. A segunda, terceira e quarta região contam apenas 

com serviços intermunicipais, com apenas um serviço em cada. A quinta região, além 
de contar com o serviço intermunicipal, também conta com a equoterapia. A sexta 
região tem o serviço intermunicipal, o CER e equoterapia. A sétima possui reabilitação 

física, intelectual e equoterapia. A oitava região apenas possui serviço intermunicipal. A 
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nona, intermunicipal, auditiva e intelectual. A décima tem apenas auditiva e física. 

Conclusão: As pessoas com deficiência auditiva, física, intelectual, ostomias e/ou com 
múltiplas deficiências e suas famílias poderão obter assistência com equipe 

multiprofissional nos 16 Centros Especializados em Reabilitação habilitados, 03 
oficinas ortopédicas, 08 Serviços Intermunicipais e 06 Serviços de Equoterapia, em 
Alagoas. 

Palavras-chave: Pessoas com Deficiência, Sistemas Nacionais de Saúde, Gestão em 
Saúde. 
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RESUMO 

Introdução: As Redes de Atenção à Saúde (RAS) são organizações e serviços de 
saúde, de diferentes densidades tecnológicas, com finalidade de proporcionar ao 

cidadão um serviço público de saúde integral e eficiente. Dentro dessas redes, encontra-
se a Rede de Atenção a Saúde das Pessoas com Doenças Crônicas. A Doença Renal 
Crônica (DRC) afeta cerca de 1,5% dos brasileiros (PNS, 2019), caracterizada pela 

perda funcional dos rins por tempo prolongado, de etiologia variável, desfecho 
desfavorável, sendo necessário iniciar tratamento de substituição renal. Os pacientes 

devem ser classificados no estágio de DRC por Estimativa da Taxa de Filtração 
Glomerular (eTFG) e estado de albuminúria. Pacientes classificados em estágios mais 
avançados devem ser encaminhados à nefrologia para tratamento especializado. 

Contudo, há falhas no processo de triagem e os pacientes chegam em estágio pré-
dialítico, sendo necessário terapia renal substitutiva, trazendo prejuízos tanto aos 
pacientes quanto ao sistema de saúde. Objetivo: Relatar o fluxograma da linha de 

cuidados de DRC das ações esquematizadas e capitaneadas pela gerência Municipal da 
Rede de Doenças Crônicas de Maceió com ênfase na oferta de serviços e 

direcionamento para especialidade. Metodologia: Trata-se de um relato de experiência 
sobre uma visita técnica realizada na gerência de doenças crônicas da Secretaria 
Municipal de Saúde de Maceió-Alagoas, desenvolvida por acadêmicos de medicina de 

uma Universidade Alagoana, no primeiro semestre de 2023. Resultados: O paciente, 
em risco de DRC, ao chegar na atenção primária, é preconizado realizar exame de 

creatinina, classificando-o em Estágios do I ao V. Os Estágios I e II serão 
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acompanhados na UBS e os Estágios III, IV e V serão encaminhados ao nefrologista, 

via Sistema de Regulação – PRONTO, para acompanhamento. Considerações Finais: 

Portanto, seguir o fluxograma possibilita melhor entendimento sobre a sequência dos 

processos de trabalho, facilitando o trabalho dos profissionais de saúde e promovendo 
redução de danos aos pacientes. 
Palavras-chave: serviço de saúde, doença renal crônica, gestão em saúde. 
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RESUMO 

Introdução: As redes de saúde são combinações organizativas de ações e serviços de 
saúde, com variadas densidades tecnológicas, que buscam garantir a integralidade do 
cuidado. Rede de Atenção à Saúde das Pessoas com Doenças Crônicas busca ofertar de 

ações e serviços de promoção e proteção da saúde, prevenção de agravos, diagnóstico, 
tratamento, reabilitação, redução de danos e manutenção da saúde, tendo em vista a 

melhor localização dos serviços, obedecendo, assim, os princípios fundamentais da 
resolutividade. Objetivo: Relatar o interesse, da gerência de doenças crônicas, em criar 
um sistema de vinculação de serviços para os serviços de terapia substituição renal, com 

base na territorialização da cidade de Maceió, bem como todas as outras pactuações 
municipais da primeira macrorregião de saúde do estado de Alagoas.  Metodologia: 
Este artigo trata-se de um relato de experiência sobre uma visita técnica, realizada na 

gerência de doenças crônicas da Secretaria Municipal de Saúde de Maceió-Alagoas, 
desenvolvida por um grupo de estudantes de medicina, de uma universidade privada de 

Alagoas, realizada no primeiro semestre de 2023.  Resultados: observou-se a existência 
de uma proposta de construção de um mapa de vinculação territorial para consultas 
especializadas e serviço de hemodiálise da primeira macrorregião de saúde do estado de 

Alagoas, obedecendo critérios, como localização geográfica dos usuários, localização 
geográfica do serviço, capacidade da oferta dos serviços vinculados a rede e número de 
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usuários de cada região assistida. Conclusão: O desenvolvimento deste trabalho, de 

gerências em saúde, permitiu constatar que melhora da oferta de serviços, baseada nas 
vinculações estratégicas de serviços, pretendida por esta gerência, permitirá maior 

adesão, eficiência e comodidade aos usuários que dependem cotidianamente de serviços 
para garantia de sua sobrevivência. 
Palavras-chaves: Doença Crônica, Diálise Renal, Serviços de Saúde. 
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RESUMO  

Introdução: O Sistema Integral de Atenção às Urgências deve contemplar desde a 
Atenção Primária à Saúde até o manejo da Rede de Urgências Coletivas, de forma que 

haja monitorização e conhecimento de dados clínicos, epidemiológicos e 
administrativos da rede. É fundamental avaliar a implementação dos indicadores 
assistenciais de saúde para garantir um acesso amplo à informação sobre a qualidade, 

aplicabilidade e agilidade da prestação do serviço. Objetivo: Relatar a 
experiência vivenciada por Acadêmicos de Medicina no estudo a respeito dos 
indicadores usados na Rede de Urgência e Emergência e sua 

aplicabilidade. Metodologia: Estudo descritivo, do tipo Relato de Experiência, feito por 
acadêmicos de Medicina, através da disciplina Integração Serviço, Ensino e 

Comunidade (ISEC) no ano de 2023. Em resumo, foi utilizada a metodologia baseada 
na análise de dados obtidos na própria Secretaria Estadual de Alagoas, evidenciando a 
organização e funcionamento de cada indicador. Resultados: Aponta-se, desta maneira, 

que a RUE trabalha com diversos indicadores, baseado em duas categorias principais: 
qualidade do serviço e quantidade de atendimentos. A primeira, refere-se, por exemplo, 

a avaliação de tempo médio de espera e o próprio índice de satisfação. Já a segunda, 
trata-se da taxa de ocupação de leitos na UTI, taxa de internação por doenças evitáveis e 
taxa de mortalidade por causas externas. Conclusão/Considerações Finais: Portanto, a 

Rede de Atenção à Urgência e Emergência reflete uma estratégia para mitigar a 
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fragmentação da atenção e da gestão nas regiões de saúde e surge como resposta à 

demanda por um serviço de acesso amplo, com qualidade e agilidade em sua prestação. 
Todavia, sem a avaliação normativa como base teórica na geração dos indicadores 

adequados, a aplicabilidade das demandas práticas do serviço pode ser prejudicada. 
 

Palavras-chave: Indicadores de Saúde, Rede de Urgência e Emergência, Atendimento 

Pré-Hospitalar, Urgência e Emergência. 
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RESUMO 

Introdução: As redes de atenção à saúde são arranjos organizativos de ações e serviços 
de saúde que buscam atender a população de acordo com suas demandas, dentre elas há 

a Rede de Atenção à Urgência e Emergência (RUE) composta por: Unidades Básicas de 
Saúde; Unidades de Pronto Atendimento (UPA); Hospitais; Leitos de Retaguarda; 
Serviços de Atenção Domiciliar; SAMU 192; Linhas de cuidados; O2. Sendo assim, 

como a rede tem diversos serviços foi criado um fluxo para estabelecer a ordem de 
entrada dos pacientes, a fim de otimizar e aprimorar a atenção à população. Objetivo: 

Expor o fluxo de atendimento da RUE município de Maceió-AL através da experiência 
vivida por estudantes de Medicina. Metodologia: Foi feito um estudo descritivo do tipo 
Relato de Experiência acerca do fluxo da Rede de Urgência e Emergência em Maceió- 

AL. Como bibliografia adicional, foram utilizadas páginas da internet do Governo de 
Alagoas e de Maceió. Resultados: Foi evidenciado que o fluxo da RUE em Maceió é 
estabelecido pelo contato do paciente com qualquer serviço de saúde e caso necessite de 

atendimento de urgência ou emergência, seguirá o fluxo de referência e 
contrarreferência para a atenção secundária ou terciária. A referência se estabelece com 

encaminhamento do paciente de um serviço de saúde para outro, enquanto a 
contrarreferência é o retorno do paciente ao serviço de origem após ter recebido 
atendimento especializado. A regulação do fluxo é feita por meio dos serviços de 

regulação médica, como o SAMU e centrais de regulação. Conclusão/Considerações 

Finais: Foi observado que o fluxo da RUE permite articular e integrar todos os 
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equipamentos de saúde, ampliando o acesso integral aos usuários em situação de 

urgência e emergência nos serviços de saúde, sendo uma ferramenta importante para 
garantir a continuidade do tratamento do paciente e evitar a sobrecarga de serviços de 

saúde específicos. 
 
Palavras-chave: Redes Comunitárias, Serviços Médicos de Emergência, Sistema Único 

de Saúde. 
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RESUMO 

Introdução: As doenças crônicas compõem um conjunto de patologias crônicas que 
estão relacionadas a causas múltiplas e uma linha de tratamento contínuo que, 

usualmente, não leva à cura. Dentre elas, pode-se destacar Hipertensão Arterial 
Sistêmica, Diabetes Mellitus e Câncer. Dessa forma, através da Portaria nº 483, de 1 de 

abril de 2014, foi redefinido a Rede de Atenção à Saúde das Pessoas com Doenças 
Crônicas pelo Ministério da Saúde. Objetivo: Apresentar o financiamento da Rede de 
Atenção à Saúde das Pessoas com Doenças Crônicas na linha de cuidados em 

Oncologia.  Metodologia: Baseia-se em um estudo descritivo fundamentado em uma 
visita técnica à Secretaria de Saúde de Maceió e nas informações disponíveis em sites, 
portais e portarias do Ministério da Saúde e secretarias de saúde estadual e municipal.  

Resultados: Exames e procedimentos da oncologia de maior complexidade, como a 
radioterapia, quimioterapia, ressonância magnética e tomografia computadorizada, 

requerem solicitação via Autorização para Procedimento de Alta Complexidade 
(APAC). A quimioterapia e a radioterapia recebem recurso via Fundo de Ações 
Estatégicas e Compensação (FAEC), que não dispõe de teto de gasto, enquanto a 

tomografia computadorizada, ressonância magnética e demais abordagens oncológicas 
estão inseridos nos recursos de Média e Alta Complexidade (MAC) próprios do 

município, que, por ser tripartite, recebe também parte do financiamento estadual e 
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federal. Existe ainda o acordo de extra-teto, utilizado quando o recurso MAC é 

excedido, sendo a parte excedida dividida entre o próprio município e o estado. 
Considerações finais: A rede de cuidados em Oncologia requer grande financiamento, 

portanto, os recursos estaduais e federais recebidos tanto pelo recurso tripartite da 
MAC, quanto pelo acordo de extra-teto, são grandes aliados na detecção precoce, 
tratamento e acompanhamento de pacientes oncológicos. 

Palavras-chave: Oncologia; Financiamento dos Sistemas de Saúde; Gestão em Saúde. 
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RESUMO  

Introdução: As doenças crônicas têm múltiplas causas e curso indefinido, portanto, o 

Ministério da Saúde estabeleceu a Rede de Atenção à Saúde das Pessoas com Doenças 
Crônicas, no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS) para fornecer cuidados 
abrangentes aos usuários em todos os pontos de atenção.  A Secretaria Municipal de 

Saúde de Maceió organizou os serviços ofertados em protocolos de regulação ao acesso 
à atenção de média e alta complexidade com critérios e estratificação de risco visando o 

encaminhamento adequado do usuário para assistência ambulatorial e hospitalar. 
Objetivo:  Elucidar a regulação da Rede de Atenção às Doenças Crônicas na linha de 
cuidados em Oncologia e detalhar o protocolo de acesso aos serviços.  Metodologia: 

Trata-se de um estudo descritivo baseado em uma visita técnica à Secretaria Municipal 
de Saúde de Maceió e na pesquisa em seus meios de comunicação oficiais, como sites, 

portais e portarias do Ministério da Saúde. Resultados: As consultas ambulatoriais 
estão divididas em triagem oncológica (suspeita de câncer) e nas especialidades 
oncológicas (diagnóstico de câncer confirmado por exames e que necessitem de 

procedimentos). Sobre as redes especializadas, o Centro de Assistência de Alta 
Complexidade em Oncologia (Cacon) e a Unidade de Assistência de Alta 
Complexidade em Oncologia (Unacon) são responsáveis por oferecer assistência 

integral, geral e especializada ao usuário. Em relação ao Pronto Atendimento 
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especializado em Oncologia, todos os serviços habilitados como CACON/UNACON 

devem dispor de Pronto Atendimento 24 horas, para os casos de urgência oncológica. 
Considerações Finais: Este protocolo trata do acesso às consultas ambulatoriais e 

internação hospitalar em oncologia, com objetivo de otimizar a entrada de casos 
suspeitos ou confirmados de câncer nos serviços especializados, com uma regulação 
eficaz, minimizando encaminhamentos inadequados e assegurando o acesso de 

pacientes necessitados de atendimento especializado.  
Palavras-chave: Atenção à Saúde, Doença Crônica, Oncologia.  
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RESUMO 

Introdução: A Rede Cegonha, instituída em 2011 pelo Ministério da Saúde, assegura à 

mulher o direito ao planejamento e atenção humanizada à gravidez, ao parto e 

puerpério, e à criança, nascimento seguro e crescimento saudáveis. Implantada em 

Alagoas em 2012, objetivando principalmente redução do indicador de 

morbimortalidade materno infantil. Por questão assistencial, a atenção foi dividida pelas 

Regiões de Saúde, em 2 macrorregiões. Objetivo: Através do relato, apresentar o 

mapeamento da Rede Cegonha no estado de Alagoas. Metodologia: Relato de 

experiência realizado através da visita à Secretaria Municipal de Saúde de Maceió para 

coleta de informações da Rede, assim como estudo no Portal de Dados de Alagoas. 

Coletados dados relativos à vinculação, sistema de marcação, atenção básica e 

referências de acordo com o risco.  Resultados: O estado é formado por 102 

municípios, com população de 3.120.494 habitantes. A organização da assistência à 

saúde acompanhou o desenho da regionalização, através dos níveis de complexidade 

das ações e serviços, entre 10 microrregiões, 05 regiões e 02 macrorregiões – sendo 

2.107.420 habitantes na primeira e 1.012.580 na segunda. Alagoas comporta quinze 

referências de maternidades para risco habitual distribuídas pelas macrorregiões, e 

quatro maternidades de alto risco: Maternidade Santa Mônica, referência para 30 

municípios; Hospital Universitário (HU), para 27 municípios; Hospital Regional, para 

25 municípios e Hospital Clodolfo Rodrigues, para 21. Conclusão: A rede cegonha 
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representa possibilidade de melhora da atenção integral à saúde feminina. O processo de 

implantação dessa rede requer ações articuladas para alcançar um número adequado de 

usuárias, possibilitando oferecer serviço qualificado e atingir o objetivo da Rede. É 

necessária uma ampliação, visto que o estado comporta apenas quatro maternidades de 

alto risco, sobrecarregando o HU e Santa Mônica, pois em termo populacional, 

abrangem o dobro de habitantes, sendo as referências em alto risco para toda a primeira 

macrorregião (2.107.420 habitantes). 

Palavras-chave: Saúde Pública; Serviços de Saúde Materno-Infantil; Saúde da Mulher. 
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RESUMO 

Introdução: Conforme estabelecido na consolidação n° 03/GM/MS de 2017, no artigo 
4°: a Rede Cegonha deve ser organizada de maneira a possibilitar o provimento 

contínuo de ações de atenção à saúde materna e infantil para a população, mediante 
articulação dos distintos pontos de atenção à saúde. Divide-se em 04 componentes: pré-

natal; parto e nascimento; puerpério e saúde da criança e transporte sanitário e 
regulação. A proposta da Rede Cegonha é baseada em metas e resultados por meio da 
contratualização dos pontos de atenção. Objetivo: Apresentar os pontos de atenção da 

Rede Cegonha em Alagoas, bem como sua importância na garantia do acesso e cuidado 
no período perinatal. Metodologia: Baseia-se em um relato de experiência 
fundamentado em uma visita técnica à Secretaria Municipal de Saúde de Maceió-Al 

com o intuito de coletar informações sobre a Rede, assim como dados disponíveis em 
portarias do Ministério da Saúde. Resultados: O Mapa de Vinculação referencia as 

gestantes e deve ser utilizado pela Atenção Primária à Saúde para orientar qual serviço 
procurar no momento do parto. As centrais de regulação deverão fazer uso do Mapa de 
Vinculação, quando da solicitação de transferência. Os pontos de atenção são divididos 

em: Domicílio, UBS, Centros de Referência Ambulatorial, Casa de Parto e Centro de 
Parto Normal, Centro de Referência de Risco Habitual, Centro de Referência de Alto 

Risco, Casa da Gestante Bebê e Puérpera, UTI Neonatal, UCI Neonatal, Leito Canguru. 
Conclusão/ Considerações Finais: Todos os pontos de atenção a saúde são igualmente 
importantes para que se cumpram os objetivos da rede e se diferenciam, apenas, pelas 

distintas densidades tecnológicas que os caracterizam. A organização da Rede de 
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Atenção tendo a Atenção Primária à Saúde como coordenadora do cuidado e 

ordenadora da rede, se apresenta como um mecanismo de superação da fragmentação 
sistêmica e mostra-se ser bastante eficaz. 

Palavras-chave: Políticas de Saúde, Saúde Materno-infantil, Rede Cegonha. 
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RESUMO 

Introdução: No contexto histórico a luta para mudar a realidade dos manicômios, Lei 
da Reforma Psiquiátrica no Brasil (Lei 10.2016/2001), resulta na transformação da 
assistência psiquiátrica no país, instituindo a Rede de Atenção Psicossocial para pessoas 

com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de álcool e 
outras drogas, no âmbito do Sistema Único de Saúde, dentre das quais, a Atenção 
Hospitalar se faz presente. Objetivo: Conhecer o funcionamento e estrutura da rede 

hospitalar psiquiátrica e residências terapêuticas em Maceió-AL. Metodologia: Foi 
realizado um relato de experiencia do levantamento técnico sobre a estrutura e 

funcionamento do dispositivo hospitalar e residências terapêuticas dentro da RAPS. 
Resultados: O território de Maceió possui 02 hospitais, 160 leitos SUS para internação 
psiquiátrica no Hospital Psiquiátrico Ulisses Pernambucano, e 120 leitos SUS para 

internação psiquiátrica a nível Estadual no Hospital Escola Portugal Ramalho. Esses 
hospitais atendem os casos de emergência psiquiátrica até estabilização do quadro, 

posteriormente são acompanhados pelos CAPS de referência territorial. Já os 06 leitos 
de Saúde Mental do Hospital IB Gatto no município de Rio Largo- AL, não tem 
vinculação com Secretaria de Saúde de Maceió, no entanto atende a demanda 

referenciada regulada pelos Hospitais e Upas da 1ª região de saúde.  Atualmente o 
município de Maceió possui 07 Residências Terapêuticas com 10 moradores para cada 
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casa, sendo 04 masculinas e 03 femininas totalizando 70 pessoas sob os cuidados do 

município. Hoje existem em filas de espera 15 usuários aguardando a implantação de 
novas residências terapêuticas. Considerações Finais: Tendo em vista o aumento 

populacional e as demandas por serviços de atenção de saúde mental, atualmente a 
RAPS encontra-se com déficit de oferta de serviços e dispositivos, assim esse déficit da 
quantidade de equipamentos geram uma demanda por internações em hospitais 

psiquiátricos. 
PALAVRAS-CHAVE: Hospitais Psiquiátricos; Residências Terapêuticas; Rede de 

Atenção Psicossocial 
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RESUMO 

Introdução: Os Centros de Atenção Psicossocial (CAPS) são serviços de saúde de 
caráter aberto e comunitário voltados aos atendimentos de pessoas com sofrimento 

psíquico ou transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso 
de álcool, crack e outras substâncias, que se encontram em situações de crise ou em 

processos de reabilitação psicossocial. Dito isso, faz-se essencial o conhecimento da 
operacionalização desses centros em Maceió-AL. Objetivo: Relatar a experiência de 
realizar o mapeamento dos CAPS da capital alagoana. Metodologia: Trata-se do relato 

de experiência sobre a análise dos tipos de CAPS existentes em Maceió e sua atual 
capacidade de atendimento. Resultados: Maceió possui cinco unidades, sendo três 
CAPSII, um CAPS ADIII e um CAPSi, que juntos possuem 2.535 prontuários ativos, 

que atendem os maceioenses dos oito distritos sanitários, e são serviços de portas 
abertas de responsabilidade municipal, acolhendo novos usuários, com equipe 

multidisciplinar e dezessete médicos psiquiatras distribuídos nestas unidades. A capital 
alagoana conta ainda com mais duas unidades, sendo um CAPSII e um CAPS ADII, sob 
responsabilidade da Universidade Estadual de Ciências da Saúde de Alagoas. Maceió 

está com o número de unidades abaixo do preconizado pelo Ministério da Saúde, porém 
há no Plano Plurianual de Saúde a previsão da construção de mais três unidades, além 

da conversão das unidades tipo II em tipo III, possibilitando o aumento da capacidade 
de atendimento. Conclusão: Maceió possui uma rede que, mesmo estando abaixo do 
ideal, consegue atender de forma ampla a população da cidade, em seus diversos 
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bairros, funcionando com as portas abertas para acolhimento de novos usuários e ainda 

está prevista a construção de novos centros, com o intuito de melhorar a rede e o 
atendimento da população, sendo importante conhecer o funcionamento deste serviço 

para direcionar os pacientes e seus familiares, além de entender melhor como ocorre 
esse fluxo. 
Palavras-chave: Serviços de Saúde Mental, Sistemas de Apoio Psicossocial, Gestão em 

Saúde. 
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RESUMO  

Introdução: A educação em saúde visa a apropriação do tema pela população, no 

sentido de aplicação dos conceitos aprendidos no seu cotidiano favorecendo a promoção 
da saúde. Sendo a atenção primária a porta de entrada do SUS, a realização desse 
movimento de troca de saberes entre os profissionais e a população enriquece os 

cuidados da saúde e o vínculo com a equipe de saúde da família. Objetivo: Descrever a 
experiência de acadêmicos de Medicina na realização de ação educação em saúde com o 

foco na vacinação da influenza. Metodologia:  A estratégia de abordagem operacional 
escolhida para promoção de saúde foi a encenação de uma peça teatral, cuja 
dramatização foi elaborada pelos discentes, que levaram em consideração os principais 

medos e anseios populacionais relacionados ao processo de vacinação, aspecto 
observado através da vivência na atenção domiciliar o que contribuiu para um olhar 
mais atento à realidade local. A peça foi desenvolvida com cenas do cotidiano dos 

usuários, com linguagem acessível, visando maior identificação do público. 
Posteriormente, foi realizada uma explanação acerca da gripe, além da distribuição de 

cartilhas educativas compostas por informações sobre o tema, com uma linguagem 
adequada ao grau de escolaridade para compreensão de todos. Resultados: A encenação 
teve um papel fundamental para produção de cuidado em saúde, pois não só foi um 

instrumento de educação conscientizadora, como também foi um incentivo ao 
entretenimento, bem-estar, humanização e alívio da tensão causada pela expectativa do 

atendimento. Permitiu, também, que fossem gerados questionamentos promotores de 
saúde. Ademais, observar as expressões verbais e físicas dos usuários permitiu analisar 
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se a mensagem estava sendo compreendida de forma adequada. Considerações Finais: 

Portanto, a estratégia lúdica escolhida obteve êxito, pois contribuiu para participação e 
percepção dos usuários nos seus processos de saúde, adoecimento e maior vínculo com 

os profissionais de saúde da comunidade. 
Palavras-chave: Educação em saúde, Vacinação, Influenza. 
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RESUMO  

Introdução: Os transtornos de cunho sociais e emocionais têm se desenvolvido com 

mais frequência em crianças em idade escolar, prejudicando sua saúde, relações sociais 
e desenvolvimento, sendo a ansiedade um dos mais frequentes, trazendo como 

consequências prejuízos escolares e dificuldades na aprendizagem. Objetivo: Relatar a 
experiência da promoção da educação socioemocional no contexto escolar. 
Metodologia: Relato de experiência desenvolvido por acadêmicos de medicina diante 

da realização de atividade de educação em saúde para alunos do sexto ano de uma 
escola pública. Resultados: O relato de experiência revelou o entendimento, a 

compreensão e a interação bem efetivados pela maioria dos estudantes do 6° ano “B” da 
escola Estadual Professor Edmilson de Vasconcelos Pontes. O processo foi realizado 
em quatro etapas: estudo da temática, em bases de dados em saúde; planejamento da 

intervenção, definindo as atividades a serem abordadas e estabelecido o método de 
intervenção; confecção do material de ação (cartazes, imagens, mensagens impressas e 
brindes); intervenção, que constituiu na ação educativa realizada através da explicação 

da temática e posteriormente a promoção de dinâmicas como ferramenta eficiente para 
proporcionar conhecimento, com o objetivo de oferecer estratégias práticas para a 

regulação emocional, incluindo técnicas de respiração, relaxamento e expressão 
saudável das emoções. Conclusão: A partir da realização de práticas de educação 
socioemocional no contexto escolar entre acadêmicos e crianças do 6º ano “B” da 

escola Estadual Professor Edmilson de Vasconcelos Pontes, pôde-se perceber que a 
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disseminação do conhecimento acerca do fortalecimento das habilidades emocionais e 

melhoria do ambiente escolar foi satisfatória, mobilizando sentimentos e atingindo 
completamente os objetivos. 

Palavras-chave: Ansiedade, Educação em saúde, Desenvolvimento infantil. 
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RESUMO 

Introdução: A educação em saúde prioriza conscientizar as pessoas sobre a 

emancipação e responsabilidade no autocuidado, sua prática possibilita a ampliação de 
perspectivas para o rompimento de paradigmas e a longevidade. Objetivo: Relatar a 

experiência da promoção da senescência alinhada ao bem-estar físico e mental em uma 
população idosa. Metodologia: Trata-se de um relato de experiência desenvolvido por 
acadêmicos de Medicina diante da realização de atividade de educação em saúde para 

idosos adscritos a uma equipe de saúde da família, da cidade de Maceió. Resultados: 
Intitulada como “Qualidade de vida não tem validade”, a ação foi executada no dia 26 
de maio de 2023 e teve como objetivo dialogar sobre saúde, prevenção de comorbidades 

e comportamentos saudáveis.  A estratégia adotada, na criação do vínculo com os 15 
idosos participantes foi a utilização de banners lúdicos, rodas de conversa, oferta de 

coffee break e um bingo comemorativo, fazendo uso de linguagem livre, democrática e 
acessível para os variados níveis de escolaridade. O alcance da ação ao público idoso foi 
conquistado frente a interação e participação efetiva observada, que gerou a construção 

de um momento de interação e descontração entre os presentes, a partir da metodologia 
participativa das rodas de conversa. Considerações Finais: Fica evidente, portanto, a 

importância de se considerar práticas em saúde como parte do cotidiano da unidade, 
intensificando a educação em saúde do público senescente, o que aumenta a capacidade 
de oferecer idosos mais saudáveis e pontua queixas em comum no local. 

Palavras-chave: Educação em saúde; Saúde da Comunidade; Atenção à saúde; Saúde 
do Idoso. 
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RESUMO 

Introdução: O processo educativo em saúde visa a construção de conhecimentos com 

viabilidade de apropriação e práticas de assistência, prevenção e de promoção, 
envolvendo questões relevantes ao bem-estar da população. Neste processo, 
profissionais e estudantes compartilham conhecimentos a fim de resolver questões 

específicas. Objetivo: Relatar a experiência de educação em saúde sobre planejamento 
familiar e Infecções Sexualmente Transmissíveis (ISTs) com usuários adscritos à uma 

Equipe de Saúde da Família. Metodologia: Trata-se de um relato de experiência 
desenvolvido por acadêmicos de Medicina diante da realização de atividade de 
educação em saúde para usuários adscritos a uma equipe de saúde da família, da cidade 

de Maceió. Resultados: A realização da atividade deu-se mediante as seguintes etapas: 
1) planejamento e levantamento de informações pertinentes à comunidade em que seria 

realizada a atividade; 2) escolha dos temas e  aprofundamento teórico a ser utilizado no 
momento da atividade; 3) compra de brindes, cesta para sorteio e “coffee break” para 
encerramento; 4) execução da ação junto aos usuários, mediante roda de conversa, 

conduzida pelos acadêmicos com o auxílio de imagens e textos informativos. A 
participação ativa dos usuários foi primordial para o desfecho final da atividade. Houve 
relatos espontâneos sobre suas experiências e desafios quanto ao planejamento de suas 

famílias, de suas dúvidas sobre a segurança e eficácia de métodos contraceptivos e de 
barreiras contra ISTs. A lé m d is s o ,  medo e ansiedade sobre possíveis gestações, 

sobre a aquisição de morbidades e condutas profissionais alusivas às temáticas, 
permearam a discussão em roda. Considerações Finais: Por meio do diálogo e do 
acolhimento aos usuários, foi possível divulgar conhecimento sobre o planejamento 

familiar, contextualizados por situações de vida, abordando métodos contraceptivos e 
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medidas de proteção contra ISTs. 

Palavras-chave: Educação em saúde, Planejamento familiar, Infecções Sexualmente 
Transmissíveis. 
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RESUMO  

Introdução: A hipertensão, diabetes mellitus e saúde mental surgem como desafios 

cada vez mais presentes na sociedade moderna. A saúde mental é de fundamental 
importância na qualidade de vida, podendo inclusive afetar negativamente tanto a 

hipertensão quanto o diabetes. Devido à elevada prevalência no Brasil, é imprescindível 
a discussão do assunto, tendo em vista que é importante uma abordagem integrada para 
o cuidado da saúde, considerando não apenas o aspecto físico como também o bem estar 

mental. Objetivo: Alertar o público jovem e adulto acerca das doenças mentais, 
hipertensão e diabetes mellitus. Metodologia: O presente trabalho elaborado por 8 

acadêmicos do curso de medicina, os quais, por meio de reuniões presenciais e online, 
criaram painéis de figuras didáticas relacionados às doenças citadas, para serem 
apresentados na Unidade Docente Assistencial (UDA), para os pacientes presentes nas 

salas de espera da unidade de saúde. O conteúdo para os materiais da apresentação foi 
retirado nos bancos de dados Medline (Via Pubmed), Scielo e Lilacs. Resultados: Os 
pacientes alvos da ação não só permaneceram atentos à apresentação como também 

foram participativos durante a discussão dos assuntos, mas também afirmaram ter 
conhecimento básico sobre as doenças, o que tornou a ação mais atrativa para os 

mesmos. Além disso, como forma de agradecimento, eles receberam bolo de banana 
com aveia fit. Os pacientes demonstraram interesse nas apresentações, participaram 
ativamente e demonstraram boa fixação do conteúdo. Conclusão: Assim, nota-se a 

importância da educação em saúde para a comunidade, por tornar o conhecimento 
palpável para todos, independente de classe social. Por isso, tal experiência além de 

motivar os acadêmicos a exercerem o papel do cuidado, desperta nos assistidos o 
sentimento de dignidade.  
Palavras chave: Hipertensão,Diabetes mellitus,Saúde mental,Ação. 
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RESUMO 

Introdução: A meditação é projetada para auxiliar no estresse físico e psicológico. Para 

os idosos, ajuda a reduzir os sinais de ansiedade, estresse, insônia, depressão, entre 
outros. Objetivo: Demonstrar os benefícios da prática da meditação em população 
idosa usuárias do SUS. Métodos: Trata-se de relato de experiência com abordagem 

descritiva das vivências durante atividade de meditação realizada na Unidade Básica 
de Saúde em Maceió/AL. As práticas foram realizadas com 30 mulheres hipertensas 

idosas de um grupo fixo de atividade física da UBS. Foram realizados dois tipos de 
meditação: meditação tradicional com controle respiratório e o Osho com movimentos 
ativos e de dança. Essas práticas foram escolhidas por serem de fácil entendimento e 

por poderem ser realizadas nas práticas de educação física e em casa. Resultados: 
Inicialmente as participantes demonstraram-se cautelosas em executar alguns dos 

movimentos solicitados, pois não dominavam a respiração diafragmática. No entanto, 
ao transcorrer das atividades, durante a evolução dos movimentos mostraram-se 
confiantes e alegres. Posteriormente, expuseram suas experiências com a meditação, 

relatando bem-estar e relaxamento durante a atividade. Além disso, através de slides, 
foram expostos os objetivos da prática da meditação e sua importância na qualidade de 
vida do indivíduo, bem como a técnica referente aos movimentos e a respiração. Ao 

final, um lanche coletivo foi ofertado a essa população, ao tempo em que foram 
esclarecidas as dúvidas sobre a meditação. Ao concluir as ações foram perceptíveis os 

resultados positivos e satisfatórios obtidos pelas idosas que praticaram a atividade. 
Conclusão: Estimular a meditação em idosos é uma ação relevante para os profissionais 
de saúde, tendo em vista os benefícios na qualidade de vida dessas pessoas. Ademais, 

vale ressaltar que a prática de meditação é fornecida pelo SUS como promoção em 
saúde, com o fim de proporcionar sanidade, satisfação e bem-estar.  

Palavras-chave: Meditação; Idoso; Qualidade de Vida. 
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RESUMO 

Introdução: A hipertensão arterial sistêmica (HAS) é uma condição clínica 
multifatorial caracterizada por níveis elevados e sustentados de pressão arterial. 

Associa-se, frequentemente, às alterações funcionais e/ou estruturais dos órgãos-alvo 
(coração, encéfalo, rins e vasos sanguíneos) e às alterações metabólicas, com aumento 

do risco de eventos cardiovasculares. A Diabetes Mellitus (DM), refere-se a um 
transtorno metabólico, caracterizado por hiperglicemia e distúrbios no metabolismo de 
carboidratos, proteínas e gorduras, resultantes de defeitos da secreção e/ou da ação da 

insulina (WHO, 1999). Objetivo: Promover uma ação de educação em saúde na 
Unidade de Referência da Pitanguinha sobre a HAS e a DM.  Metodologia: a ação 

aconteceu em abordagem de sala de espera com uma demonstração da quantidade de 

açúcar contida em alguns alimentos, envolvendo a população na discussão e fazendo 
refletir sobre seus hábitos alimentares. Na ocasião também foi ofertado panfletos com 

informações e orientações para prevenção da HAS e da DM. Resultados: Os resultados 
apresentados na ação foram satisfatórios e positivos, uma vez que, observou-se o 
desconhecimento da população sobre a quantidade de açúcar nos alimentos 

demonstrados, o que, a partir, da demonstração, os mesmos passaram a conhecer e 
assim poder fazer escolhas mais saudáveis em relação à alimentação. Foram discutidas 

formas de se prevenir a HAS e DM. Conclusão/Considerações Finais: As ações de 
educação em saúde são importantes estratégias para o cuidado em saúde, oportunizando 
a oferta de informações e orientações à população, assim como, disponibilizar espaço de 

escuta e possíveis esclarecimentos de dúvidas, dando acesso a novos conhecimentos e 
possibilidades de ressignificar hábitos para uma vida mais saudável.  
Palavras-chave: Hipertensão, Diabetes Mellitus, Educação em Saúde. 
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RESUMO  

Introdução: As doenças crônicas não transmissíveis (DCNT) constituem um dos 
maiores problemas de saúde pública no mundo, sendo o padrão alimentar um fator 

crucial para o curso de tais comorbidades. Dessa forma, o incentivo a práticas de 
educação em saúde voltadas para a demonstração da importância de uma alimentação 
saudável faz-se necessário. Objetivo: Conscientizar quanto ao impacto e aos benefícios 

de práticas nutricionais saudáveis, demonstrando maneiras de contemplá-las no 
cotidiano, de forma segura e simples, na prevenção de doenças crônicas. Metodologia: 

Realizou-se uma ação de educação em saúde na USF Pitanguinha, no turno matutino do 

dia 30/05/2023, no formato “sala de espera”, mediante apresentação oral, com 
linguagem acessível para a comunidade presente, sobre os malefícios de uma dieta 

desequilibrada, que pode ocasionar a diabetes e a hipertensão arterial sistêmica. Na 
ocasião, executou-se também, uma dinâmica interativa, na qual foram ofertadas frutas 
variadas a três voluntários vendados, o que estimulou a discussão sobre hábitos e 

escolhas alimentares, assim como, foi ofertado bolo de banana com aveia, 
demonstrando alternativas saudáveis para alimentação. Por fim, foram distribuídos 

sachês com sal de ervas (condimento em substituição ao sal de cozinha) e panfletos 
contendo informações sobre os benefícios de uma dieta saudável, os riscos do consumo 
excessivo de ultraprocessados, bem como sugestões de receitas saudáveis. Resultados: 

 Observou-se o impacto positivo da dinâmica, uma vez que, houve demonstração de 
interesse por parte do público com perguntas direcionadas aos discentes durante toda a 
apresentação. Além disso, pode-se destacar um momento de integração em que, ao final 

da ação, ocorreu uma troca de receitas saudáveis entre os próprios usuários da USF. 
Conclusão/Considerações Finais: Nesse sentido, acredita-se que o objetivo da ação foi 

alcançado, visto que o grupo conseguiu abordar a temática de forma interativa e 
dialogada e ofertar material previamente preparado. 
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RESUMO 

Introdução: A Atenção à Saúde da Pessoa Idosa é uma prioridade do SUS, 

considerando a transição demográfica e aumento da expectativa de vida, a fim de 
promover um envelhecimento ativo e saudável, além de prevenir agravos cognitivos e 

funcionais. A educação em saúde é o alicerce para a prevenção primária e tem sido 
efetiva na promoção da alimentação saudável e na prática de exercícios físicos com 
idosos, controlando as taxas metabólicas e a condição física e emocional dos mesmos. 

Objetivo: Descrever a experiência de educação em saúde com os participantes do grupo 
de capoterapia do CRAS Pitanguinha, com abordagem sobre mudanças de hábitos e 

qualidade de vida, além da oferta de avaliação da condição clínica dos idosos. 
Metodologia: Foi realizada ação educativa com o grupo de capoterapia do Centro de 
Referência de Assistência Social (CRAS), situado no bairro da Pitanguinha, Maceió, 

Alagoas, desenvolvida em três momentos: (1) Identificação, glicemia capilar, aferição 
de pressão arterial e antropometria; (2) roda de capoeira embalada por canto composto 
pelos acadêmicos acerca do envelhecimento saudável; (3) dinâmica com jogo de dado 

confeccionado pelos acadêmicos com os temas alimentação balanceada, quedas, 
Hipertensão Arterial, Diabetes, saúde mental e exercícios físicos, finalizando com o 

debate sobre estas questões. Resultados: Estiveram presentes na ação 19 participantes, 
sendo 47% idosos (> 60 anos), 74% apresentaram sobrepeso ou obesidade (IMC > 
25kg/m2), 42% com hipertensão arterial (PA > 140x90 mmHg), e 15,8% com glicemia 

ao acaso maior que 200mg/dL. Conclusão/Considerações Finais: A atenção à saúde da 
pessoa idosa é um dos pilares da ESF. A experiência revelou a boa aceitação dos idosos 
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e a importância da escuta e acolhimento pelos acadêmicos e futuros profissionais de 

saúde às suas demandas. A interface das ações de saúde e assistência social 
potencializam o envelhecimento saudável em todas as suas dimensões. 

Palavras-chave: Saúde, educação, idosos. 
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RESUMO  

Introdução: Segundo a Organização Mundial da Saúde (WHOc, 2013), saúde mental é 
uma parte integrante da capacidade do indivíduo para liderar uma vida plena, o que 

inclui, por exemplo: a capacidade para formar e manter relações, estudar e trabalhar, 
para atividades de lazer, tomar decisões diariamente e fazer escolhas. No Brasil, cerca 
de 5 milhões de brasileiros sofrem de algum transtorno mental severo e persistente. 

Objetivo: Promover uma ação de educação em uma comunidade de Maceió-AL sobre o 
manejo de depressão e ansiedade. Metodologia: A partir de uma buscativa no território 
definiu-se como população alvo da ação um grupo de mulheres praticantes de exercícios 

físicos na quadra em frente à sede da Estratégia de Saúde da Família (ESF). Ao final das 
atividades físicas, as participantes foram direcionadas até a sala de reunião da ESF. A 

roda foi conduzida por meio de uma dinâmica com música, cuja população comentou 
sobre 8 perguntas de mitos e verdades da saúde que foram sorteadas dentro de uma 
caixa. Como exemplo de pergunta tem-se: “Tristeza e Depressão são a mesma coisa?”. 

Ao final foi realizado um fechamento sobre os cuidados com a saúde mental, a 
distribuição de panfletos educativos sobre a temática e um lanche. Resultados: Os 

resultados apresentados na ação com a comunidade do Ouro Preto foram satisfatórios e 
positivos. Foi discutida a importância do tratamento farmacológico, psicoterapia e de 
uma rede de apoio forte e houve participação ativa do grupo. Conclusão: Portanto, foi 

observado que na comunidade há uma alta demanda sobre a saúde mental e que, apesar 
do estigma ainda ser bem visualizado, pôde-se notar que o grupo já possui um 
conhecimento básico sobre o assunto e o trata com a devida importância. Dessa forma 

foi possível atingir o objetivo e conscientizá- los sobre a importância da saúde mental.  
 

Palavras-chave: Saúde Mental; Gestão em Saúde; Autocuidado. 
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