brazilian RELATO DE EXPERIENCIA

medical
students
journal

DOI: 10.53843/bms.v5i8.245

RELATO DE EXPERIENCIA: CURSO SOBRE AS 5 DOENCAS QUE MAIS
MATAM NO BRASIL E A SUA RELEVANCIA FRENTE A NECESSIDADE DE
PROCURAR INFORMACAO DE QUALIDADE NO MEIO ACADEMICO.

Leticia Flores Nunes!, ORCID ID 0000-0002-9938-6948; Livia Santos Silval, ORCID ID 0000-0002-7952-0695;
Alice Sayuri Sumikawa Daikuzono?!, ORCID ID 0000-0002-0058-2106; lvana Antunest, ORCID ID 0000-0003-4561-
3882; Leticia Alves Queiroz!, ORCID ID 0000-0002-9360-5126; Gabriela Guimardes Camara!, ORCID ID 0000-
0001-7674-3036; Michelle Patrocinio Rocha2, ORCID ID 0000-0002-9892-0037.

FILIACAO

(1) Faculdade Santa Marcelina, Medical Student

(2) Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo, PhD

AUTOR CORRESPONDENTE

Leticia Flores Nunes, le.leticia.flores4@gmail.com, Rua Cristévao Benitez, 92, Sdo Paulo - SP, Faculdade Santa
Marcelina.

MENSAGENS-CHAVE
Ha anos estudam-se as doencas com maiores indices de mortalidade;

O curso evidenciou os impactos dos habitos de vida, prevengédo, acesso a informagéo e servicos no manejo
dessas doencas;

A partir de sua importancia epidemioldgica, apreende-se a necessidade de ensino e pesquisa sobre a tematica em
escolas de saude.

RESUMO

INTRODUCAO: Segundo o DataSUS, entre os anos de 1996 a 2019, os cinco grupos de doencas com maiores taxas de
mortalidade no Brasil correspondem a patologias circulatérias, neoplasicas, respiratorias, enddcrinas, nutricionais e
metabolicas e digestivas, respectivamente (1). O desenvolvimento e progressao de tais doencas sao influenciados por diversos
fatores de risco. No entanto, todas relacionam-se diretamente com os maus habitos de vida contemporaneo (2)(3). Portanto,
esse trabalho visa relatar os conhecimentos adquiridos por meio do curso “As cinco doengas que mais matam no Brasil”, bem
como informar os leitores acerca da importancia de bons habitos de vida, prevencdo e diagnostico precoce dessas
morbidades. RELATO: O contetdo do curso baseou-se em dados do DataSUS, referente aos anos citados, e teve como
principal publico-alvo estudantes de medicina. Quanto a inscri¢do, foi promovida a partir de formulario do Google e divulgada
por meio das redes sociais, contando com mais de 200 participantes. Sua realizagdo deu-se a partir da parceria estabelecida
entre os estudantes da Faculdade Santa Marcelina associados a International Federation of Medical Students e seis ligas
académicas dessa mesma faculdade. Composto por cinco palestras ministradas por médicos especialistas. DISCUSSAO: No
Brasil, a qualidade de vida das pessoas e as doengas que mais matam sdo fortemente influenciadas pelos habitos de vida.
Ademais, a falta de acesso da populagédo a informagdo de qualidade, prevencédo e continuidade de um tratamento integral
facilitam o desenvolvimento e agravamento dos quadros clinicos (2)(4). CONCLUSAO: O curso foi capaz de informar
adequadamente os participantes, bem como destacar a necessidade de diagndstico precoce e de medidas de informacao da
populacé@o quanto ao impacto dos habitos de vida nessas doengas, levando em consideracéo as disparidades dos sistemas de
saude. Sendo objetivo deste trabalho, informar as pessoas sobre os cinco grupos de doencgas que mais matam no Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Mortalidade; Condi¢des Patolégicas; Habitos Saudaveis; Prevencédo de Doencas.
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ABSTRACT

INTRODUCTION: According to DataSUS, between 1996 and 2019, the five groups of diseases with the highest mortality rates
in Brazil correspond to circulatory, neoplastic, respiratory, endocrine, nutritional and metabolic and digestive pathologies,
respectively.(1) Development and progression of such diseases are influenced by several risk factors. However, all relate
directly to the bad habits of contemporary life.(2)(3) Therefore, this article aims to report the knowledge acquired through the
course "The five diseases that kill the most in Brazil", as well as informing readers about the importance of good life habits,
prevention and early diagnosis of these morbidities. REPORT: The content of the course was based on data from DataSUS and

had as its main target audience medical students. As for registration, it was promoted from google forms and released through
social media, with more than 200 participants. Its realization was based on the partnership established between the students of
Faculdade Santa Marcelina membership in the International Federation of Medical Students and six academic leagues of the
college. Besides, the course was composed of five lectures given by medical experts. DISCUSSION: : In Brazil, quality of life of
the people and diseases that kill the most are strongly influenced by life habits. Moreover, lack of access of the population to
quality information, prevention and continuity of full treatment facilitate the development and worsening of clinical
conditions.(2)(4). CONCLUSION: The course was able to adequately inform the participants, as well as highlighting the need
for early diagnosis and information measures of the population regarding the impact of life habits on these diseases,
considering the disparities in health systems. The main goal of this paper is to inform people about the five groups of diseases
that kill the most in Brazil.

KEYWORDS: Mortality; Pathological Conditions; Healthy Lifestyle; Disease Prevention.

INTRODUCAO

De acordo com o DataSUS, de 1996 até 2019, conforme
ultimo censo realizado, os cinco grupos de doengas que
correspondem ao maior numero de mortes no Brasil
consistem, respectivamente, em circulatérias, neoplésicas,
respiratorias, endocrinas e digestivas (Tabela 1) (1). As
doencas do aparelho circulatério sdo a principal causa de
morte no Brasil (1) e no mundo. Essas patologias estdo
diretamente relacionadas com o envelhecimento da
populagdo, associado a fatores de risco como hipertenséo,
dislipidemia, obesidade, estilo de vida sedentério, tabagismo,
diabetes e histéria familiar [5]. As neoplasias estdo no
segundo lugar do ranking nacional (1), esse nimero traduz a
falta de conscientizacdo do paciente, diagnéstico tardio e
disparidades no acesso aos servicos de salde oncologicos
[6]. As doencas do aparelho respiratério ocupam o terceiro
lugar [1] e constitui a principal causa de hospitalizacéo
(excluindo as causas relacionadas a gravidez, parto e
puerpério) pelo Sistema Unico de Saide [6]. As doencas
enddcrinas, nutricionais e metabdlicas estdo no quarto lugar
[1] e o diabetes mellitus é a mais frequente delas,
caracterizada pela incapacidade de producédo ou utilizagdo
de insulina, e consequente hiperglicemia e insulinopenia [7].
As doencas do aparelho digestivo ocupam o quinto lugar [1],
a exemplo delas est4 a doenca do refluxo gastroesofagico
com alta prevaléncia, seus principais fatores associados séo
sSexo, variaveis  antropomeétricas e caracteristicas
psicoldgicas [8].

Dado isso, temos que 0s cinco grupos doencas que mais
matam no Brasil estdo diretamente relacionadas com o estilo
de vida contemporéaneo, isso ocorre devido ao aumento do
estresse, ansiedade e ma alimentagdo somado ao pouco

de_exercicios fisicos e baixa

busca por medidas preventivas ou dificuldade de acesso a
esses servicos [2]. Sendo assim, o ideal para diminuir a
mortalidade causada por essas doengas, seria a adogédo de
habitos de vida saudaveis, porém em uma era de alimentos
ultraprocessados, atrativos e de facil acesso, jornadas de
trabalho longas, falta de espacos publicos adequados para
pratica de atividades fisica, avancgos tecnologicos que
favorecem a comodidade e hipocinesia e o0s niveis de
estresse e ansiedade cada vez maiores, fica cada vez mais
dificil que as mudancas necessérias sejam feitas (3)(4).
Dessa forma, esse tema se mostra ter extrema relevancia na
atualidade e por isso 0 abordamos neste trabalho.

Nesse sentido, o presente relato de experiéncia tem por
objetivo levar conhecimento sobre a importancia do assunto
apresentado no evento e contribuir na melhoria dos habitos
de vida da populagéo e impactar diretamente a prevencao e
diagnostico precoce de tais comorbidades.

RELATO

O Curso: “As 5 doencas que mais matam no Brasil” teve
como principal objetivo informar e sensibilizar sobre as 5
principais doencas que mais matam no Brasil de acordo com
dados do DataSUS, e teve como publico-alvo principal os
estudantes do curso de medicina. O curso foi planejado e
realizado por meio de uma parceria entre comité composto
por estudantes de medicina
Federation of Medical Students Associations of Brazil (IFMSA
Brazil) e as ligas académicas da faculdade: Liga Académica
de Cardiologia, Liga Académica de Oncologia Clinica e

fiiados a International

Cirargica, Liga Académica de Diabetes, Liga Académica de
Endocrinologia, Liga Académica de Pneumologia e Liga
Académica de Gastroenterologia.
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O método aplicado nas inscricbes das palestras que
compuseram o curso “5 Doencas que Mais Matam no Brasil”
foi por intermédio de um formulario do Google Forms, um
para todas as palestras, divulgados nas redes sociais do
comité local da IFMSA da faculdade. Além dos dados dos
participantes para a inscricdo, o formulario também foi
utiizado para analisar os conhecimentos prévios dos
inscritos sobre o0s temas que seriam abordados nas
palestras.

Cinco palestras compuseram o curso, sendo organizadas de
acordo com grupo de doengas com maior mortalidade no
Brasil ranqueadas pelo DataSUS, entre os anos de 1996 e
2019. Sendo elas, doengas do aparelho circulatério
(26.346.044 mortes), (7.364.501 mortes),
doencas do aparelho respiratorio (2.781.397 mortes),
doencas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas (1.476.853

mortes) e doengas do aparelho digestivo (1.292.890 mortes),

neoplasias

com aumento expressivo desses nimeros nos Ultimos anos
(1). Dessa forma, as doengas foram apresentadas em ordem
sendo a primeira doenga a mais prevalente e a Ultima a
menos prevalente entre as cinco doengas que mais matam
no Brasil. Foram realizadas em um Unico dia, 27 de margo de
2021 (sadbado), com inicio as 9 horas e término as 19 horas.
A divisdo das palestras foi feita em dois grandes blocos, um
no periodo da manhd composto por duas palestras e outro
bloco no periodo da tarde, composto por trés palestras,
sendo que, ambos os blocos contaram com a presenca de
mais de 200 participantes.

Dessa forma, a programacéo no dia do curso foi realizada da
seguinte forma: O primeiro bloco do curso teve inicio com a
palestra de “Doengas do Coragéo e Aparelho Circulatorio” e
“Neoplasias”. Ap6s um intervalo para o almogo, demos
prosseguimento as palestras da tarde, a primeira foi a de
“Diabetes e Outras Doencgas Endoécrinas”, “Pneumonia e
outras Doengas Respiratorias” e “Doengas do Figado e
Aparelho Digestivo”, que foi dividida em duas partes, a
primeira foi focada na parte de Doencas do Figado e a
segunda Doencas do Aparelho Digestivo. Sendo que todas
as palestras foram ministradas pelo especialista (Tabela 2).
Por fim, foram formulados mais dois formularios para serem
utilizados como confirmacgéo de presenca pelos participantes,
avaliacdo de impacto e dimensionar o conhecimento
adquirido pelos participantes quando comparado com o
primeiro formulério (aplicado para inscrigdo). Dessa forma, o
segundo questionario foi aplicado ao final das duas primeiras
palestras, ou seja, o primeiro bloco (periodo da manha) e um
terceiro formulario ao final das Ultimas palestras, (periodo da
tarde) via Google Forms.

interesse constante dos

No geral, foi observado um

participantes, que fizeram muitas perguntas sobre a

fisiopatologia, principais fatores de risco e como deveriam
ser a conduta de um médico frente a cada uma dessas
doencas. Sendo que esse foi um dos principais desafios
enfrentados pelos organizadores, gerenciar o fluxo de
perguntas e passéa-las adequadamente para os palestrantes,
sem correr o risco de ultrapassar o tempo previsto para cada
palestra. Apesar disso, 0s organizadores conseguiram
atender as necessidades de todos sem prejudicar o

cronograma do evento.

DISCUSSAO

No Brasil, assim como no mundo, observou-se que o estilo e
habitos adotados pelos
influéncia na sua qualidade de vida e na prevencdo de

individuos possuem extrema

muitas doencas (2)(4). O sedentarismo, ma alimentacao,

estresse, ansiedade, tabagismo, consumo de bebidas
alcodlicas, entre outros, sdo fatores de risco para muitas
patologias (3). Em destaque para doengas cardiovasculares,
neoplasias, respiratérias, enddcrinas e metabdlicas e do
aparelho digestivo, ou seja, as cinco doengas com maior
namero de mortes no pais (1). Além disso, a falta de acesso
da populagdo a informacdo de qualidade sobre este tema,
formas de prevencdo e falta de continuidade do tratamento
integral do paciente sdo facilitadores para o desenvolvimento
e agravamento do quadro, que evolui para 6bito (4).

Sendo assim, é de extrema importancia compreender quais
sdo os principais obstaculos encontrados pela populagdo
brasileira para a ndo adog&o de habitos de vida saudaveis,
pois s assim serd possivel solucionar esse problema. Foi
observado que falta de disponibilidade de tempo, dificuldade
de encontrar locais e orientagfes adequadas, sdo grandes
barreiras para uma pratica regular de atividades fisicas (3)(4)
a grande disponibilidade de alimentos industrializados, ricos
em gordura e agUcares, no mercado, muitas vezes mais
baratos que os naturais dificultam a adocdo de um dieta
balanceada (3)(9).

tecnolégicos podem ser agravantes desse processo de

Além disso, os grandes avangos
sedentarismo que a populacdo vem vivendo, visto que
muitos equipamentos favorecem a hipocinesia (4)(9).

Dessa forma, seria interessante que medidas publicas sejam
tomadas, considerando os obstaculos enfrentados por cada
individuo e a sua situacéo socioeconémica (9). Para isso, é
indispensavel que os profissionais da salde sejam
devidamente capacitados para disponibilizar informacdes
adequadas para seus pacientes e conseguir fazer com seja
possivel a pratica de habitos saudaveis. Acreditamos que
isso ja deve ser aplicado desde a formacédo, por isso esse
trabalho se mostra muito relevante na atualidade.
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Nesse sentido, o tema do curso "5 Doencgas que mais matam
no Brasil” se mostrou de extrema relevancia para o publico
em geral, principalmente para profissionais e académicos da
area da saude, que foi o nimero mais expressivo de
participantes. Esses que possuem o papel fundamental na
sociedade de orientar, estimular a prevencdo, diagnosticar
precocemente e oferecer tratamento adequado para a
diminuicdo da incidéncia e, consequente, reducdo da alta
taxa de mortalidade e morbidade dessas doencas.

O evento foi realizado em plataforma virtual, o que teve
como ponto positivo o fato de poder alcangar pessoas de
diferentes regides, sem limitacdes de espaco e distancia,
além da possibilidade do evento ficar gravado online para
possiveis acessos futuros. Apesar disso, a interagdo entre 0s
participantes e os palestrantes acaba ficando prejudicada,
visto que a comunicacdo ficou restrita a comentarios na
plataforma, e é importante lembrar que apenas 82,7% da
populacéo brasileira tem acesso a internet (10), sendo isso
um limitante ao acesso ao curso.

Ademais, a divulgacdo do curso também foi realizada de
forma virtual, através das redes sociais do comité local, o
que facilitou a comunicagdo entre os organizadores e 0s
inscritos, além de alcancar um grande numero de
participantes, mais do que o esperado quando o evento foi
idealizado. Porém, esse fato também foi determinante para
atingir apenas um publico restrito, que nesse caso foi

académico e profissionais da salde.

CONCLUSAO

O tema abordado no curso criou um ambiente com
informagfes seguras, necessarias e Uteis no dia a dia do
estudante de medicina e da populacdo em geral,
promovendo uma maior atencdo ao estiio de vida
contemporaneo e fatores de risco adicionais. Apesar de
enfrentar algumas limitagbes, como o fato de ser online,
dificultando a proximidade entre os palestrantes e o0s
participantes e o tempo limitado para a retirada de ddvidas, o
evento transcorreu maravilhosamente bem. Criou-se uma
oportunidade de contribuir com a formagdo de futuros
profissionais através de informacdes claras e eficientes para
orientacdo dos pacientes. Além disso, reforca a necessidade
de uma estratégia para a sensibilizagdo da populacao,
favorecendo o esclarecimento sobre a influéncia dos habitos
na saude, a importancia do acompanhamento médico e o
diagnostico precoce das doengas apresentadas. Tudo isso, é
claro, sem deixar de lado a reflexdo sobre as disparidades
em nosso sistema de salude e quais medidas podem ser
tomadas para uma melhoria do cenério atual. De forma, que
ao apresentar as cinco doengas que mais matam no Brasil e

suas relacdes com os hébitos de vida foi levado em conta a

do_ser humano e o momento

adverso que vivemos para que assim um maior impacto
fosse causado ao fim do evento.
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TABELAS
Tabela 1. Prevaléncia de 6bitos no Brasil (1996-2019)
Categoria (CID-10) Total de Obitos
Doencgas do aparelho circulatério 7.364.501
Neoplasias 3.956.706
Doengas do aparelho respiratorio 2.781.397
Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas 1.476.855
Doencas do aparelho digestivo 1.292.890

Tabela 1. NUumero total de 6bitos dentro do periodo de 1996 a 2019 segundo Categoria CID-10. Fonte:
Brasil, Ministério da Satde. Banco de dados do Sistema Unico de Satde-DATASUS. Disponivel em
http://lwww.datasus.gov.br [Acessado em novembro de 2021] .

Tabela 2. Palestra ministradas no evento "5 doencgas que mais matam no Brasil”

Tema abordado pela palestra Palestrante
~ . L. Dr. Cristina Martins Cardoso, Especialista em
Doencas do Coragéo e Aparelho Circulatério Cardiologia SBC.

Céncer
Diabetes e Outras Doenc¢as Enddcrinas

Dr. Roberto Odebrecht Rocha, médico oncologista.
Dra. Michelle Rocha, Doutora em Endocrinologia.
Dr. Murilo de Aradjo Martins, Pneumologista e
Especialista em Circulagdo Pulmonar.

Dr. Orlando de Carvalho Jr, gastroenterologista e
Dr. Guilherme Bachega, Cirurgido Geral e
especialista em Aparelho Digestivo.

Tabela 2. Temas abordados nas cinco palestras que compuseram o curso “5 Doencas que Mais

Matam no Brasil” e seus respectivos palestrantes. Fonte propria.

Pneumonia e outras Doencgas Respiratérias

Doengas do Figado e Aparelho Digestivo
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