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Caros leitores,

Estamos em mais uma edicdo da Brazilian
Medical Students (BMS) e estou muito
grato por vocés continuarem acreditando
que essa revista é representativa e
possibilitando a continuidade dela.

Nessa terceira edicdo, a revista se inova
novamente: é iniciada a divisdo entre
temética central da revista e os anais do
Encontro Cientifico que ocorrem na Pré-
Assembleia Geral da IFMSA Brazil. Essa
mudanca trard mais profissionalidade a
revista e ao Encontro Cientifico.

Infelizmente, essa é a Ultima edicdo em
que estarei editorando como Diretor
Nacional de Publicagdo, Pesquisa e
Extensdo. Realizo isso com o sentimento
de dever cumprido e disposto a auxiliar o
novo diretor a realizar todos os anseios
que o preenche.

Por fim, espero que a IFMSA Brazil possa

ascender a cada ano rumo a

profissionalizacdo e a exceléncia que a
nossa federacdo merece.

This is an IFMSA Brazil Publication
© 2017 - Only portions of this publication may be
reproduced for non political and non profit

purposes, provided mentioning the source.

Disclaimer

This publication contains the collective views of
different contributors, the opinions expressed in
this publication are those of the authors and do
not necessarily reflect the position of IFMSA
Brazil.

The mention of specific companies or of certain
manufacturers’ products does not imply that
they are endorsed or recommended by the
IFMSA Brazil in preference to others of a similar

nature that are not mentioned.

Dear readers,

We are in one more edition of Brazilian
Medical Students (BMS) and | am really
grateful for you keep believing that this
journal is representative and it enable to
continue the editoring.

In this third edition, the magazine
innovate again: the division between
Main Theme and Annals of Scientific
Meeting began! This change will bring
more professionality to our journal and to
our Scientific Meeting that is always set at
National General Assembly of IFMSA
Brazil.

Unfortunately, it is the last edition that |
am editoring as Nacional Director of
Publication, Research and Extension. | do
it with a feeling of duty fulfilled and
willing to help the new Director to fulfil
her duties.

Finally, | hope that IFMSA Brazil could
ascend each year more towards
professionalization and excellence that
our Federation deserves.

Notice

All reasonable precautions have been taken by
the IFMSA Brazil to verify the information
contained in this publication. However, the
published material is being distributed without
warranty of any kind, either expressed or
implied. The responsibility for the interpretation
and use of the material herein lies with the
reader.

Some of the photos and graphics used in this
publication are the property of their respective
authors. We have taken every consideration not

to violate their rights.
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CAMPANHA DE CONSCIENTIZACAO SOBRE INSUFICIENCIA VENOSA:
ANALISE EPIDEMIOLOGICA E RELATO DE EXPERIENCIA
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PALAVRAS-CHAVE: Educacgdo em Saude, Varizes; Assisténcia a saude.

INTRODUCAO

A doenca venosa cronica € um
problema de satde comum em todo o
mundo, e sua apresentacao varia de
telangiectasias assintomaticas a Ulce-
ras cronicas nos membros inferio-
res(1). Sabe-se que a prevaléncia de
varizes maiores que 3mm de diametro
afeta aproximadamente 20% a 40% da
popualacdo mundial(2). Isso causa
efeitos significativos na qualidade de
vida dos pacientes, bem como um im-

pacto socioecondmico associado(3,4).

A insuficiéncia venosa cronica
dos membros inferiores, popularmente
conhecidas como varizes, se caracte-
riza pela incapacidade de realizar ade-
guadamente o retorno venoso ao atrio
direito devido a ineficiéncia das valvu-
las unidirecionais. A doenca é multifa-

torial, e, além da genética, depende de

fatores como género, peso, uso de te-
rapias hormonais, gestacdo e habitos
de vida(5). Desse modo, acfes de edu-
cacao em saude devem ser promovi-
das a fim de aprimorar os conhecimen-
tos da comunidade sobre a doenca e
permitir aos inividuos que mudem sua
realidade(6).

Nesse contexto, acdes que Vi-
sem ndo apenas conscientizar, mas
também avaliar a populacdo, sdo pri-
mordiais para orientar o paciente a to-
mar as medidas adequadas. Um
exemplo é o "Ac¢do Global, evento rea-
lizado pelo SESI - Servi¢o Social da In-
dustria em parceria com a Rede Globo
com o objetivo de oferecer servigos
servicos gratuitos para a populacao,

entre eles os servigos de saude.



OBJETIVOS

Relatar a experiéncia durante
a Campanha de Conscientizacdo so-
bre Insuficiéncia Venosa integrada ao
evento Agao Global e descrever as ca-
racteristicas epidemiolégicas da popu-

lacéo atendida na campanha.
METODOLOGIA

O desenvolvimento da Campa-
nha de Conscientizagdo Sobre Insufici-
éncia Venosa foi planejado pelo cirur-
gido vascular Ricardo Zanetti, em as-
sociacdo com os académicos de medi-
cina do comité local da Universidade
Estadual de Ponta Grossa (UEPG) da
IFMSA Brazil. A participacéo foi volun-
taria e os estudantes se inscreveram
por meio de um link disponivel nas re-
des sociais. Além disso, um treina-
mento foi realizado pelo professor da
Disciplina de Angiologia da UEPG. A
atividade foi realizada no Complexo
Ambiental Governador Manoel Ribas,
gue foi subdividido em microareas para
oferecer diferentes servigos gratuitos
para a populacao.

Isto posto, uma microarea foi
reservada para a acdo de conscienti-
zagao sobre insuficiéncia venosa, rea-
lizada no sabado, dia 27/05/2017, das
9h as 17h, contando com a presenca
de 48 académicos de medicina, que fo-

ram divididos em turnos, e 5 médicos.

O atendimento foi dividido em trés par-
tes: abordagem ao paciente com orien-
tacOes sobre a atividade e realizagao
de screening, anamnese e exame fi-
sico. As etapas foram realizadas por
estudantes de medicina e acompanha-
das por um médico. Além disso, foi afe-
rida a pressao arterial dos interessa-
dos. ApoOs essa etapa, 0s pacientes fo-
ram informados acerca dos comporta-
mentos apropriados de acordo com a
gravidade da doenca, entre eles: uso
de meia elastica, realizacdo de exerci-
cios fisicos, perda de peso e encami-
nhamento para angiologia/cirurgia vas-

cular.
RESULTADOS

Em um dia, 245 individuos fo-
ram avaliados clinicamente e os resul-
tados foram coletados para uma avali-
acdo das caracteristicas dessa popula-
cdo. A amostra foi composta por 64 ho-
mens e 181 mulheres, com uma idade
média de 55 anos. A queixa mais pre-
valente que os levou a procurar atendi-
mento vascular foi dor nos membros
inferiores (39%), seguida por varizes
(33%). Quando avaliados pela classifi-
cacdo CEAP, 74% apresentou ao me-
nos algum grau de doenga venosa
(CEAP C1-C6), achado compativel
com dados epidemiologicos disponi-



veis no pais®. 4% dos individuos apre-
sentavam histérico de Ulceras causa-
das por doencga venosa.

O tempo médio de ortosta-
tismo durante o dia foi de aproximada-
mente 2,5 horas. A média de tempo em
pé para os individuos sem sinais de
doenca venosa foi de 1,7 hora, en-
guanto que individuos com ulceras ve-
nosas relataram um tempo em ortos-
tase significativamente maior de 7 ho-
ras diarias (p<0,05). A ortostase pro-
longada (acima de 4 horas() aumen-
tou a chance de Uulceras venosas
(OR=7,67; p=0,01).

Esses achados colocam em
qguestdo o papel significativo da posi-
cdo ortostética prolongada no desen-
volvimento de ulceragbes e destaca a
necessidade de orientacdo sobre re-
Cursos como meias compressivas a fim
de evitar o desenvolvimento e recor-
réncia dessas complicacdes®.

Nesse contexto, essa ativi-
dade foi relevante para informar a co-
munidade sobre 0os meios para evitar
complicagcbes da doenca venosa e re-
duzir seus sintomas, bem como o es-

clarecer qual o profissional adequado

a ser consultado, ja que alguns pacien-
tes (aproximadamente 8%) apresenta-
ram sinais e sintomas de outras doen-
cas. A¢Bes como essa evitam que as
pessoas negligenciem suas doencas e
podem minimizar a ocorréncia de com-

plicacées mais graves.

CONCLUSOES

A partir da participacao na ati-
vidade, pode-se verificar que a insufici-
éncia venosa crbnica é uma doenca
gue atinge uma grande parte da popu-
lacdo, que, frequentemente, devido a
falta de informacao, negligencia o cui-
dado e um possivel tratamento. Nesse
contexto, acGes de conscientizacao
sao fundamentais para a educacéo da
populacdo para minimizar possiveis
complicac@es e trazer melhora na qua-
lidade de vida. Além disso, a avaliacéo
clinica dos pacientes é importante para
expandir o acesso da populacdo aos
servicos de saude. Nesse sentido, a
populacao foi beneficiada pelo acrés-
cimo de informacé&o, recomendacdes e
conhecimento sobre sua situacdo e

procedimentos recomendados.



VARICOSE VEINS AWARENESS CAMPAIGN: EPIDEMIOLOGIC ANALYSIS
AND EXPERIENCE REPORT

KEYWORDS: Health education, Varicose veins, Delivery of health care.

INTRODUCTION

Chronic venous disease is a com-
mon health problem in the whole
world, ranging from asymptomatic
telangiectasias to chronic leg ulcera-
tion®. It is known that the prevalence
of varicose veins larger than 3mm in
diameter comprehends about 20-
40% of the world population® There
is a significant effect on patients’
quality of life along with a socioeco-
nomic burden associated to the dis-
ease treatment G4,

Chronic venous insufficiency
of the lower limbs, popularly known
as varicose veins, is characterized by
the inability to return blood to the
right atrium due to the inefficiency of
the unidirectional valves. The dis-
ease is multifactorial and, besides
genetics, depends on factors such as
gender, weight, use of hormones,
pregnancy and life habits®). There-
fore, health education actions should
be promoted in order to improve the

knowledge of the community about

the disease and allow individuals to
change their reality®).

In this context, actions that
aim not only raising awareness, but
also evaluating the population, are
paramount in order to guide the pa-
tient to take appropriate action. To do
so, there are programs such as
Global Action, which is an event car-
ried out by SESI in a partnership with
Rede Globo that occurs yearly in
Brazil whose objective is to offer free
services, such as health services, to
the population.

OBJECTIVE

To report the experience
lived in the varicose veins awareness
campaign, integrated to the Global
Action. Additionally, the present work
aims to discuss the epidemiologic
features of the population that was

attended in the campaign.



METHODOLOGY

The development varicose
veins awareness campaign was
planned by Ricardo Zanetti, vascular
surgeon, in association with the med-
ical academics of the Local Commit-
tee of the State University of Ponta
Grossa (UEPG) of the International
Association of Medical Student Asso-
ciations (IFMSA Brazil). The partici-
pation was voluntary and the stu-
dents subscribed through a link avail-
able in social media. Also, a training
was provided by the professor of the
Discipline of Angiology of the UEPG.
The activity was carried out at the
Governor Manoel Ribas Environ-
mental Complex, which was subdi-
vided into micro areas to offer differ-
ent free services to the population.

That said, a micro area was
reserved for the action of varicose
veins awareness, held on Saturday
(05/27/2017) from 9am to 5pm. It
counted on the presence of 48 medi-
cine students who were divided into
shifts and 5 doctors. The attendance
was divided in three parts: approach
of the patient and orientation of the
activity performed along with the
screening, anamnesis and physical

examination. The steps were devel-

oped by the medical students and ac-
companied by a doctor. In addition,
pressure from stakeholders was
gauged. After the evaluation, pa-
tients were informed about the ap-
propriate behaviors according to se-
verity of the disease, among them,
use of elastic stockings, physical ex-
ercises, quitting smoking, weight loss
and even referral to angiology/vascu-

lar surgery.
RESULTS

In one day, 245 individuals
were clinically evaluated and the re-
sults were collected to an evaluation
of the characteristics of this popula-
tion. The sample was composed by
64 man and 181 women, with an av-
erage age of 55 years. The most
prevalent complaint that led them to
the vascular attendance was pain in
the lower limbs (39%), followed by
varicose veins (33%). When evalu-
ated by the CEAP classification, 74%
presented at least some sign of ve-
nous disease (CEAP C1-C6), which
Is compatible with epidemiologic data
available from this country®. 4% of
the individuals had a history of leg ul-
ceration caused by the venous dis-
ease.

The average standing time
during the day was about 2.5 hours.



The mean time on standing position
of individuals with no sign of venous
disease was 1.7 hours, while individ-
uals with leg ulcerations reported a
statistically significant higher stand-
ing time of 7 hours (p<0,05). A pro-
longed standing (over 4 hours() in-
creased the odds to have leg ulcera-
tion (OR=7,67; p=0,01).

These findings bring into
guestion the significant role of pro-
longed standing position on the de-
velopment of venous ulcerations and
highlights the need of orientation
about resources such as compres-
sive stockings in order to avoid de-
velopment and recurrence of these
complications®.

In this context, this activity
was relevant to inform the community
about the ways they can avoid com-
plications of venous disease and re-
duce the symptoms, as well as the
adequate professional they should
consult, since some patients (about
8%) presented signs and symptoms
of other diseases. Actions like this
prevent people from neglecting their
diseases and may minimize the oc-

currence of severe complications.

CONCLUSION

From participation in the ac-
tivity, it can be verified that chronic

venous insufficiency is a pathology
that covers a large part of the popu-
lation, which, often, due to lack of in-
formation neglects the care and pos-
sible treatment. In this context,
awareness actions are fundamental
for the education of the population to
minimize possible complications and
to bring improvements to the quality
of life. Additionally, clinical evaluation
of the patients is important to expand
the access to health services. In this
sense, the population was benefited
by adding information, recommenda-
tions and awareness of their status

and recommended procedures.

REFERENCES

1. VLAJINAC, H. D. et al. Risk fac-
tors for chronic venous dis-
ease. Phlebology, v.27, n.8,
2012.

2. CALLAM, M. J. Epidemiology of
varicose veins. Br J Surg, v.81,
n.2, p.167-173, 1994.

3. SOCIEDADE BRASILEIRA DE
ANGIOLOGIA E CIRURGIA
VASCULAR. Insuficiéncia ve-
nosa cronica: diagnostico e
tratamento. Projeto Diretrizes,
2015.



—
=
=
Z
=
Z
E
=
Z
Z
=
=
Z
Z
=
Z
=
=
—
=
Z
=z
=
=
Z
=
=
E
=
Z
=Z
=
=
/
=
Z
=
=
Z
=
-
—
=
Z
Z
Z

4. SANTLER, B.; GOERGE, T.

Chronic venous insufficiency - a
review of pathophysiology, diag-
nosis, and treatment. J Dtsch
Dermatol Ges, v.15, n.5, 2017.

. REIS, E. A. D. Abordagem Fisi-

oterapéutica na Insuficiéncia
Venosa Crlnica - Revisdo.
2013. 14p. Artigo (Especializa-
¢ao) - Curso de Especializacao
em Fisioterapia Cardiopulmonar
e Terapia Intensiva do Centro de
Estudos Avancados e Formacéao
Integrada. Pontificia Universi-
dade Catolica de Goias, Goiania,
2013.

6. BRASIL. Ministério da Saude. Di-

retrizes de educacdo em saude
visando a promoc¢éao da saude.
22 ed. Brasilia, DF, 2007.

. LINS, E. M. et al. Epidemiologia

das varizes dos membros inferio-
res. J Vasc Bras, v.11, n.4,
p.301-304, 2012.

. NELSON A; BELL-SYER S.

Compression for preventing re-
currence of venous ulcers. Co-
chrane Database Of Systema-
tic Reviews, 2014.

A A A A A A T T T A T T T T T T T T T T T T F




CROSSFIT: LESOES QUE AFETAM UMA SAUDE DE QUALIDADE?
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PALAVRAS CHAVE: Cross Fit, lesbes, Qualidade de Vida.

INTRODUCAO

O Cross Fit, programa de treina-
mento de for¢a e condicionamento fi-
sico geral, é baseado em movimen-
tos funcionais de alta intensidade e
constantemente variados. Fundado
em 1995, pelo ex-ginasta Greg Glas-
sman, com o intuito de produzir um
treino diversificado, o Cross Fit fora
utilizado inclusive por militares® Os
exercicios consistem em atividades
de forca e condicionamento fisico
geral, baseado em movimentos fun-
cionais feitos em alta intensidade e
constantemente variados. Para tal,
faz-se uso de trés modalidades: le-
vantamento de peso olimpico, ginas-
tica olimpica e condicionamento me-

tabdlico, ou cardiaco.®

O alto condicionamento fisico
resultante fez o exercicio se espalhar
rapidamente pela populacéo civil

como vicio, os potenciais impactos e

lesbGes advindas do esporte tem pre-
ocupado muitos profissionais de sa-
ude. Ademais, sua alta taxa de ade-
réncia teve como consequéncia um
surto de locais para sua pratica, co-
locando em questionamento se po-
demos adequar o esporte a terceira
meta global da Organizacéo das Na-
¢bes Unidas (ONU) quando aos Ob-
jetivos do Desenvolvimento Susten-

tavel: uma saude de qualidade.®

OBJETIVOS

Expor o atual cenério do Cros-
sFit. Além disso, objetiva-se propor
uma conduta a ser seguida tanto pe-
las academias que implantam esse
sistema, como pelos profissionais de
educacéo de fisica e os atletas que o
exercem. Buscou-se evidenciar,
também, as contradicdes entre 0s

poucos artigos publicados até entéo.



METODOLOGIA

Para embasar a discusséao,
buscou-se referéncias, a partir de ar-
tigos em bases de dados eletronicas
(Pubmed, Scielo, Google Acadé-
mico). Os descritores utilizados fo-
ram: “CrossFit’, “lesbes” e “taxa de
lesdes”, tanto nos idiomas portugués
e inglés, foram utilizados nessa

busca.

RESULTADOS
Encontrou-se um ndmero limitado de
artigos que abordavam diretamente
o CrossFit e as taxas de lesdes, den-
tre os quais quatro (4)(5)(6)(7) se tra-
tavam de casos clinicos, relatando
experiéncias individuais de pratican-
tes da referida modalidade. A discre-
pancia entre os artigos quanto ao fa-
tor de incidéncia de lesdes (alguns
relatam 19,4% e outros 73,5%)@foi
um dos motivadores para a pesquisa
e a escrita do respectivo texto.

Dentre os estudos seleciona-
dos, averiguou-se uma heterogenei-
dade de taxas de lesdo, de modo
gue a média se encontrou entre
20%® a 34%.) Embora haja artigo
que apresente taxa em torno de
70%10),

Dessa forma, evidencia-se a

diversidade do cenario do CrossFit.

Tais diferencas nos resultados po-
dem estar ligadas aos diferentes per-
fis de praticantes, em que individuos
gue praticam mais frequientemente
atividades fisicas e/ou apresentam
aspectos fisico-genéticos favoraveis
para exercicios de esforco apresen-
tam menos les6es quando compara-
dos aos que ndo apresentam tais ca-
racteristicas.® Isso se deve, entre
outros aspectos, a postura do atleta
durante o exercicio, que tende a se
adaptar conforme os estados de fa-
diga, podendo levar a lesbes. Essa
relagcéo esté ligada a alta intensidade
e volume de exercicios, somada aos
curtos intervalos entre as Ssé-
ries™) Tal sequéncia de combinacéo
incomum (a ordem dos exercicios e
a diminuicdo do foco na competéncia
técnica em comparacao com 0s es-
portes relacionados) contribuiu para
as preocupacdes com lesdo nessa
modalidade.

Ademais, a motivacao princi-
pal para o inicio da pratica do Cross-
fit se embasa em questdes estéticas,
fundamentalmente no desenvolvi-
mento de uma melhor condic¢édo fi-
sica (conceito de cerca de 70% dos
praticantes)®, sem muito enfoque na
gualidade de vida, como previsto na
terceira meta do milénio. Isso influ-

encia diretamente na incidéncia das



lesGes: advindas do excesso da pra-
tica e na realizagdo incorreta para
atingir o objetivo rapidamente.

Por esse motivo que se ne-
cessita o redirecionamento dos pen-
samentos do praticante (conscienti-
zando sobre os verdadeiros benefi-
cios e consequéncias que o esporte
traz), bem como o acompanhamento
por profissionais qualificados du-
rante a realizacdo do CrossFit.Além
de evitar a lesdo, a acdo do instrutor
também se mostra valida quando
esta acontece, posto que dentre os
lesionados, apenas 42% procuraram
atendimento meédico, enquanto o
restante apenas diminuiu ou parou a
pratica do esporte.®

No quesito das lesdes, obser-
vou-se uma unanimidade entre os
artigos: a maioriaocorre no ombro,
coluna lombar e joelho, respectiva-
mente.? S&o descritos na literatura
incidente mais grave em decorréncia
da pratica de Crossfit, como desco-
lamento da retina, rabdomidlise,
rompimento do muasculo latissimo do
dorso e também ruptura aguda do
tenddo do calcéaneo por esforco de-
masiado. Embora essas Ultimas se-
jam injurias mais raras, deve-se con-
siderar como potencial risco da pra-
tica sem devido preparo ou acompa-

nhamento.@®E)X?)

Outrossim, € importante res-
saltar que, no Brasil, € de competén-
cia estadual, a regulamentacéo do
funcionamento de clubes, acade-
mias e outros estabelecimentos que
ministrem aulas ou treinos de ginés-
tica, danga, artes marciais e espor-
tes1®), Embora seja em ambito esta-
dual, a maioria das unidades da fe-
derag&o adotam uma politica de ndo
obrigatoriedade, por partedas aca-
demias, da realizacdo deexames ou
laudos que atestem a condicdo de
salude do individuo, bastando um
atestado. Isso pode corroborar com
0 aumento das taxas de lesoes.

A propria estrutura das acade-
mias que foram pesquisadas tam-
bém pode influenciar nos resultados.
E perceptivel que, com essa recente
popularizacdo do CrossFit, houve
um aumento do numero das acade-
mias proprias ou conveniadas. No
Brasil estima-se a existéncia de 440
centros registrados com aproxima-
damente 40000 atletas.® Por vezes,
nao se ha um preparo estrutural e
profissional para receber tal modali-
dade, adotando-se uma postura an-
tiética e antiprofissional ao negligen-
ciar esses fatores e se concentrar
unicamente no aspecto comercial do
CrosskFit.



CONCLUSAO

Observou-seuma  escassez
de estudos em relacdo a lesdes no
CrossFit, de modo que a maioria dos
artigos era de origem estadunidense,
0 que nos proporcionou contrastar a
especificidade na pratica da modali-
dade nesse pais com a realidade
brasileira. Apesar da heterogenei-
dade das taxas de leséo dos artigos,
essa € visivelmente consideravel,
especialmente no ombro, coluna
lombar e joelho.

Nesse interim, necessita-se
ter uma avaliagcéo fisica que possa
determinar o nivel da condi¢cdo do
praticante, levantando inclusive pro-

blemas posturais, idade, peso e do-

encas cronicas, além do acompa-
nhamento durante a préatica, sempre
informando o atleta sobre os cuida-
dos em relacdoa execucado correta
do exercicio. Além disso, poder-se-ia
separar em fases: basico, intermedi-
ario e avancado, justamente para
atender as diferentes capacidades e
individualidades fisicas. Soma-se a
ISSO que a academia apresente uma
regulamentagdo rigida para ter tal
atividade. Torna-se importante es-
sas atitudes, para que a meta trés do
Global Goals seja cumprida, e assim,
ter uma qualidade de vida saudavel,
ndo focando em meras questdes es-
téticas que a pratica do CrossFit

pode promover.

CROSSFIT: INJURIES AFFECTING QUALITY HEALTH?

KEY WORDS: Cross Fit, injuries, Well-being.

INTRODUCTION

The CrossFit was created, in
1995, by former gymnast Greg
Glassman, in order to produce a di-
versified training, being used even by
the military. (1) Exercises consist of
activities of strength and general
physical conditioning based on func-
tional movements, made in high in-

tensity and constantly varied. To do

this, three modalities are used: Olym-
pic weight lifting, Olympic gymnastics
and metabolic conditioning, or car-
diac. (2)

The high resulting fitness
made the exercise to spread rapidly
by the civilian population, even being
classified as addiction, which gives
health professionals concerns about

the impact and injuries that come



from the sport. Also, its high rate of
adherence had as a result a local
outbreak to practice it, putting in
question if we can adapt the sport to
the third global target: a quality
health. (3)

GOALS

Expose the current CrossFit sce-
nario. In addition, it aims to propose
a conduct to be followed both by the
academies that implement this sys-
tem, as well as by physical education
professionals and the athletes who
exercise it. It was also sought to
show the contradictions between the

few articles published until then.

METHODOLOGY

To support our discussion, ref-
erences were sought from articles in
electronic databases (Pubmed, Sci-
elo, Google Scholar and Electronic
Newspapers). Key words such as:
"CrossFit", "lesions" and "injury rate",
both in Portuguese and English,
were used in this search.

It was found a limited number
of articles that directly addressed
CrossFit and injury rates, among
them four (4) (5) (6) (7) were clinical
cases, reporting the individual expe-
rience of the practitioner of the said

modality. The discrepancy between

the articles regarding the incidence
of lesions (some report 19.4% and
another 73.5%) (2) was one of the
motivators for the research and the

writing of this text.

RESULTS

Among the selected studies,
we found a heterogeneity of lesion
rates, so that it averagedbetween
20% (8) and 34%. (9) Although there
is an article with a rate around 70%
(20).

In this way, it is evident the di-
versity of scenarios of CrossFit.Such
differences in results may be related
to the different profiles of practition-
ers, in which individuals who practice
more frequently physical activities
and / or have favorable physical-ge-
netic aspects for stress exercises
present less injuries when compared
to those who do not present such
characteristics. (9) This is due,
among other things, to the athlete's
posture during exercise, which tends
to adapt according to the states of fa-
tigue, which can lead to injuries. This
relationship is linked to high intensity
and exercise volume, coupled with
the short intervals between the series
(11). This unusual combination se-
quence (the order of the exercises

and the decreased focus on technical



competence compared to related
sports) contributed to the injury con-
cerns of the sport.

In addition, the main motiva-
tion for the beginning of CrossFit
practice is based on esthetic issues,
fundamentally in the development of
a better physical condition (concept
of about 70% of practitioners) (2),
without much focus on quality of life,
as fixed in the third millennium goal.
This directly influences the incidence
of injuries: arising from over-practice
and incorrect execution to achieve
personal goals quickly.

For this reason, it is necessary
to redirect the practitioner's thoughts
(bringing awareness of the true ben-
efits and consequences that the
sport presents), and the accompani-
ment by qualified professionals dur-
ing the realization of CrossFit. Be-
sides avoiding injury, the instructor's
action also proves valid when it oc-
curs, since, among the injured, only
42% sought medical attention, while
the rest only reduced or stopped
practicing the sport. (2)

In terms of lesions, an una-
nimity was observed between the ar-
ticles that the majority occurs in the
shoulder, lumbar spine and knee, re-
spectively. (12) It is also described in

the literature more serious incident

as a result of CrossFit practice, such
as retinal detachment, rhabdomyoly-
sis, rupture of the great dorsal mus-
cle and also acute rupture of the
Achilles tendon by too much effort.
Although those are rarer injuries, it
should be considered as a potential
risk of the practice without due prep-
aration or follow-up. (4) (5) (6) (7)

Also, it is important to empha-
size that in Brazil, it is a state compe-
tence, the regulation of the operation
of clubs, academies and other estab-
lishments that provide classes or
training in gymnastics, dance, martial
arts and sports (13). Although it is at
the state level, most of the units of
the federation adopt a policy of not
obligatoriness, on the part of the
academies, of the examinations or
reports that attest the condition of
health of the individual, being enough
a certificate. This may corroborate
the increase in injury rates.

The very structure of the acad-
emies that have been researched
may also influence the results. It is
noticeable that, with this recent pop-
ularization of CrossFit, there has
been an increase in the number of
the academies specialized in Cross-
Fit. In Brazil, it is estimated that there
are 440 registered centers with ap-
proximately 40,000 athletes. (2)



Sometimes, there is no structural and
professional preparation to receive
this modality, adopting an unethical
and unprofessional stance by ne-
glecting these factors and concen-
trating commercial aspect only of
CrossFit.

CONCLUSION

There was a scarcity of studies
in relation to injuries in Cross Fit, so
that most of the articles were of
American origin, which allowed us to
contrast the specificity in the practice
of the modality in that country with
the Brazilian reality. Despite the het-
erogeneity of injury rates of the arti-
cles, this is noticeably considerable,
especially in the shoulder, lumbar
spine and knee.

In the meantime, it is neces-
sary to have a physical evaluation
that can determine the level of the
practitioner's condition, including
posture problems, age, weight and
chronic diseases, in addition to the
follow-up during practice, always in-
forming the athlete on the care re-
garding the correct execution of the
exercise. Also, it can be separated
into phases: basic, intermediate and
advanced, precisely to meet different
capacities and physical individuali-

ties. It adds to this that the academy

has rigid regulations to have such ac-
tivity.These attitudes become im-
portant so that Goal Three of the
Global Goals is met, and thus, have
a healthy quality of life, not focusing
on mere esthetic issues that CrossFit
practice can promote.
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INTRODUCAO

Ambiente urbano, saude e
ecossistema. Esses termos descre-
vem uma vertente relativamente
nova: a saude ambiental, a qual vem
sendo abordada, nos ultimos 40
anos, por diversos profissionais, in-
cluindo médicos.* A priori, é de suma
importancia saber que ambiente é
definido como um processo de rela-
¢éo do homem com o espago cons-
truido e a natureza. Portanto, funda-
mentando-se nesse tripé, € necessa-
rio estabelecer que a saude vem
guebrando paradigmas, ou seja, vai
além da delimitacdo biomédica, mas
sim, um processo holistico que tam-
bém envolve as intimas relacdes da
natureza com o ser humano, sendo
imprescindiveis para que haja con-

sequéncias para a saude, atraves do

desenvolvimento sustentavel. Ou
seja, sucedendo na repercussao de

uma boa saude e bem estar.

OBJETIVOS

Objetivos gerais: Apresentar aos
profissionais de saude e discentes
de medicina uma reflexdo sobre as
guestdes pertinentes a saude ambi-
ental e sua relacdo ao acesso a aten-

cdo integral em saude.

Abordar

acerca da saude ambiental contextu-

Objetivos  especificos:

alizada na realidade amazonica.



javascript:void(submit_POST_METHOD(0,0,'exact_term','Meio%20Ambiente','list_terms'))
javascript:void(submit_POST_METHOD(0,0,'exact_term','Sa%C3%BAde%20Global','list_terms'))

Contribuir para a melhora da reali-
dade muitas vezes negligenciadas
da populagdo urbana amazonica,
mas também, brasileira e mundial.
Sugestionar a importancia da saude
ambiental para a formacao médica,

com fins pragméticos na sociedade.

DISCUSSAO

Basicamente, sustentabili-
dade ambiental depende da manu-
tencdo de areas cobertas da vegeta-
cdo do bioma, nas quais processos
mantenham disponiveis o solo, o ci-
clo da agua e de nutrientes. Desse
modo, garante-se a permanéncia da
biosfera, mas também, dos sistemas
produtivos humanos. No que se re-
fere a isso, a propor¢cdo das areas
terrestres cobertas por florestas —
segundo estimativas do Ministério do
Meio Ambiente realizadas para o ano
de 2005, existem cerca de 575 mi-
Ihdes de hectares de florestas no
Brasil, ou o equivalente a cerca de
67,6% do territorio nacional. Por-
tanto, cerca de 570 milhdes de hec-
tares sédo de florestas naturais e 5
milhdes de hectares de florestas

plantadas.*

Observa-se que o problema
de salde vinculado ao ambiente vem

sendo recorrente nas sociedades

atuais, a qual se observa em propor-
¢Oes globais. De fato, pensando no
processo de saude-doenca, fugindo
do modelo biomédico, o qual tem
uma abordagem reducionista e frag-
mentada do individuo atendido,® es-
tabelece-se uma nova necessidade
de adesdo: a inversdo da postura
médica para uma visdo mais abran-
gente, globalizante e integralizada.
Essa questéo evidencia a importan-
cia de se inverter muitos resultados
gue a negligéncia da saude ambien-
tal traz. Pode-se citar a imprescindi-
bilidade da melhoria do saneamento
basico e das desigualdades socioe-
condmicas, visto que incrementaria

significantemente na reparagédo da

salde da populacéo.t




Quanto ao acesso a agua po-
tavel, este se restringe a 91,4% da
populacdo urbana. O acesso ao sa-
neamento basico é um dos principais
determinantes da qualidade de vida
de um pais, tornando a populacao
menos vulneravel as doencas de vei-
culacédo hidrica, como infeccdes diar-
réicas e parasitarias, e contribuindo
ainda para a reducao dos indices de
poluicdo e degradacdo ambiental.
No relatério acerca do cumprimento
dos objetivos do milénio, publicado
em 2010, houve um aumento da po-
pulacdo brasileira com acesso a
agua, tanto nas cidades como no
campo. Assim, nas cidades, o per-
centual da populacéao abastecida por
agua encanada dentro do domicilio
passou de 82,3% em 1992 para
88,8% em 2003. Se somarmos ainda
a populacao atendida por rede geral
canalizada para a propriedade, o ni-
vel de acesso da populacdo urbana

N 7

agua potavel sobe para 91,4%.4

A Amazobnia brasileira en-
frenta varios problemas relacionados
a complexidade ambiental do meio
urbano com a saude.” De acordo
com Hilton P. Silva (ano), a realidade
amazobnica vive grandes disparida-
des em termos de servicos basicos

de infraestrutura, a qual incluiria, por

exemplo, 0 acesso ao tratamento de
agua. Ha, também, o precério sane-
amento ambiental existente, definido
como investimentos politicos de con-
trole ambiental para resolver gques-
tdes geradas na infraestrutura da ci-
dade relacionadas ao bem estar da
populacdo ali residente,® entre as

areas urbanas e rurais.”’

E importante afirmar, tam-
bém, que a temética da saude ambi-
ental é abordada pelos objetivos de
desenvolvimento da ONU para o mi-
|énio, os quais foram estabelecidos
no ano de 2000.°

“Objetivos do Milénio”, do PNUD.
Os objetivos séo: erradicacdo da
pobreza extrema e da fome; univer-
salizacdo do acesso a educacgdo
priméaria; promocdo da igualdade
entre os géneros; reducado da mor-
talidade infantil; melhoria da salde
materna; combate a AIDS, malaria
e outras doencgas; promogao a sus-
tentabilidade ambiental; organiza-
¢éo de parcerias para o desenvolvi-

mento.?

Deste modo, o objetivo inclui
a promocao da sustentabilidade am-
biental, que resultaria em impactos
basais, mas, com resultados profun-
dos sobre a saude publica. Envol-

vendo, por exemplo, a reducao de



metade da porcentagem de pessoas
que ndo tinham, em 2000, acesso a
agua potavel. Ou também, a melho-
ria da qualidade de vida de pelo me-
nos 100 milhdes de favelados pelo

mundo.>8

Saude Ambiental na Amazonia

E observavel a evidente disparidade
de acesso aos servigos de infraestru-
tura basica na Amazonia atual.” Isso
se explica pelas mudancas pouco
significativas de uma realidade que,
desde o inicio, foi desprovida de con-
dicdes indispensaveis ao pleno de-
senvolvimento humano, a qual se
daria, por exemplo, através de uma
rede de saneamento béasico. As ba-
ses dessas sociedades urbanas evi-

denciam a falta de investimento ao

urbanismo, visiveis hoje em realida-
des desprovidas desses servicos, a
exemplo, da metrépole de Belém, a
gual ndo ha servico de esgoto pela
cidade. Isso ir4 repercutir em conta-
minacdo humana, a qual pode ser

desde por metais pesados a fezes.

CONCLUSAO

Sabe-se que 0s recursos materiais e
humanos para resolver os mais gra-
ves problemas mundiais da saude ja
existem. O que falta é maior decisdo
e vontade politica para orientar a
destinacdo dos recursos disponiveis
com base em critérios da Saude Pu-
blica, Saude Ambiental e da Eco-

logia na Amazonia.

THE AMAZON FROM AN ENVIRONMENTAL HEALTH PERSPECTIVE - A
REVIEW ON THE RELATIONSHIP BETWEEN THE URBAN ENVIRONMENT,
PUBLIC HEALTH AND SUSTAINABILITY

KEY WORDS: Public Health, Environmental Health, Ecology, Ecosystem, Ama-

INTRODUCTION
Urban environment, health and eco-
system. These terms describe a rel-

atively new aspect: environmental

zon, Environment, Global Health.

health, which has been addressed in
the last 40 years by various profes-
sionals, including physicians.® A pri-

ori, it is of the utmost importance to



know which environment is defined
as a process of relationship between
man, built space and nature. There-
fore, based on this tripod, it is nec-
essary to establish that health has
been breaking paradigms, that is, it
goes beyond the biomedical delimi-
tation, but a holistic process that
also involves the intimate relations
of nature with the human being, be-
ing essential so that there are con-
sequences, through sustainable de-
velopment, for health. That is, suc-
ceeding in the repercussion of good
health and well being

GOALS

General objectives: To suggest the
importance of environmental health
for medical training, with pragmatic

purposes in society.

Specific objectives: To address envi-
ronmental health contextualized in
the Amazonian reality. Contribute to
the often neglected reality improve-
ment of the Amazonian urban popu-
lation, but also, Brazilian and world-
wide. To present to health profes-
sionals and medical students a re-
flection on the issues related to envi-
ronmental health and its relation to
access to comprehensive health

care.

DISCUSSION

Basically, environmental sus-
tainability depends on the mainte-
nance of areas covered by the vege-
tation of the biome, in which pro-
cesses keep the soil, the water cycle
and nutrients available. In this way,
ensuring the permanence of the bio-
sphere, but also, of the human pro-
ductive systems. In this regard, the
proportion of land areas covered by
forests - according to estimates by
the Ministry of the Environment made
for 2005, about 575 million hectares
of forests in Brazil, or the equivalent
of about 67.6% of the national terri-
tory. Therefore, about 570 million
hectares are of natural forests and 5
million hectares of planted forests.*

It is observed that the health
problem related to the environment
has been recurring in today's socie-
ties, which is observed in global pro-
portions. In fact, thinking about the
health-disease process, avoiding the
biomedical model, which has a re-
ductionist and fragmented approach
of the individual attended,® estab-
lishes a new need for adherence: the
inversion of the medical posture to-
wards a vision more comprehensive,

globalizing and integrated. This issue



highlights the importance of revers-
ing many of the results that environ-
mental health neglect brings. The
basic sanitation and socioeconomic
inequalities can be improved, as it
would significantly increase the
health of the population.* Access to
clean water covers 91.4% of the ur-
ban population. Access to basic san-
itation is one of the main determi-
nants of a country's quality of life,
making the population less vulnera-
ble to waterborne diseases, such as
diarrheal infections and parasitic dis-
eases, and contributing to the reduc-
tion of pollution and environmental
degradation rates. In the report on
meeting the millennium goals, pub-
lished in 2010, there was an increase
in the Brazilian population with ac-
cess to water, both in cities and in the
countryside. Thus, in cities, the per-
centage of the population supplied by
piped water within the household in-
creased from 82.3% in 1992 to
88.8% in 2003. If we also add the
population served by general net-
work channeled to the property, the
level of access of urban population to

potable water rises to 91.4%.4

The Brazilian Amazon faces
several problems related to the envi-

ronmental complexity of the urban

environment with health.” According
to Hilton P. Silva, the Amazonian re-
ality experiences great disparities in
terms of basic infrastructure ser-
vices, which would include, for exam-
ple, access to water treatment. There
Is also the precarious environmental
sanitation existing, defined as politi-
cal investments of environmental
control to solve issues generated in
the infrastructure of the city related to
the well being of the resident popula-
tion there,® between urban and rural

areas.’

It is also important to note that
the theme of environmental health is
addressed by the UN Millennium De-
velopment Goals, which were estab-
lished in the year 2000.°

"Millennium Development
Goals", UNDP. The objectives
are: eradication of extreme
poverty and hunger; universal
access to primary education;
promotion of gender equality;
reduction of infant mortality;
improvement of maternal
health; combating AIDS, ma-
laria and other diseases; pro-
motion of environmental sus-
tainability; organization of de-

velopment partnerships.?



Thus, the seventh objective includes
the promotion of environmental sus-
tainability, which would result in
baseline impacts, but with profound
public health outcomes. Involving, for
example, the reduction of half the
percentage of people who did not
have access to safe water in 2000.
Or, the improvement of the quality of
life of at least 100 million slum dwell-

ers around the world.>®

Environmental Health in the Ama-

Zon

The evident disparity of access to
basic infrastructure services in the
current Amazon is observable.” This
can be explained by the small
changes in a reality that, from the
outset, was devoid of conditions in-
dispensable to full human develop-
ment, which would, for example,
through a network of basic sanitation.
The foundations of these urban soci-
eties show the lack of investment in
urbanism, which is now visible in re-
alities devoid of these services, for
example, in the metropolis of Belém,
which has no sewage service in the
city. This will have repercussions on
human contamination, which can

range from heavy metals to feces

CONCLUSION

It is known that the material and hu-
man resources to solve the world's
most serious health problems al-
ready exist. What is lacking is greater
decision and political will to guide the
allocation of available resources
based on criteria of Public Health,
Environmental Health and Ecology in

the Amazon.

REFERENCES:

1. DE FREITAS, Carlos Ma-
chado; PORTO,
Firpo. Saude, ambiente e
sustentabilidade. SciELO-
Editora FIOCRUZ, 2006.

2. ALIER, J. M. Da economia
ecolégica ao ecologismo

Marcelo

popular. Blumenau: Editora
da FURB, 1998.

3. BARROS, José Augusto C.
Pensando o processo saude
doenca: a que responde o
modelo biomédico?. Saude e
sociedade, v. 11, n. 1, p. 67-
84, 2002.

4. BRASIL. Objetivos de De-
senvolvimento Do Milénio.
Relatério nacional de acom-
panhamento. Brasilia: Ipea,
2010.



5. MEDEIROS, Fernanda Me-

deiros Justus de et al. Objeti-
vos de desenvolvimento do
milénio. Relacfes Internaci-
onais-Florianépolis, 2014.

. MOREL, Carlos M. A pes-
guisa em saude e os objetivos
do milénio: desafios e oportu-
nidades globais, solucdes e
politicas nacionais. Ciéncia &
saude coletiva, v. 9, n. 2,
2004.

. SILVA, Hilton. A saude hu-
mana e a Amazonia no século
XXI: reflexdes sobre os objeti-
vos do milénio. Novos Cader-
nos NAEA, v. 9, n. 1, 2008.

A A A A A A T T T T A T T T T T T T T T T T T L




ANAIS

111l Encontro Cientifico

e = i SR =
522 ASSEMBLEIA GERAL
SAO PAULO - SP




AZUL PELO AUTISMO: UM OLHAR ALEM DO TRANSTORNO

Angela Beatriz de Sa*, Henrique Otavio Coutinho Sanches?

Izaura Maria Vieira Cayres Vallinoto?
beatrizsacontato@gmail.com
Comité Local UFPA

Autor?, Orientador?

PALAVRAS CHAVE: autismo, autoestima, transtorno do espectro autista.

Autismo ou Transtorno do Espec-
tro Autista (TEA) € um distarbio de desen-
volvimento que se caracteriza por altera-
¢Oes nas areas de comunicacao, intera-
¢ao social, aprendizado e capacidade de
adaptacao. O autismo pode se manifestar
de diversas maneiras e o numero de di-
agnosticos € crescente e cada vez mais
precoce. A campanha Azul Pelo Autismo
visa estimular o contato dos académicos
de medicina com criancas autistas e suas
familias a fim de compreender melhor
esse transtorno e os desafios agregados
a ele.O Azul Pelo Autismo se dividiu em
dois momentos: capacitacdo, que ocorreu
no dia 08/05/17 com a Terapeuta Ocupa-
cional Camila Braga Alves; e acao, que
aconteceu no dia 09/05/17, no Nucleo de
Atendimento Educacional Especializado
ao Transtorno do Espectro do Autismo
(NATEE). Na acéo, contamos com a pre-
senca de 17 estudantes, 17 familiares, 6
profissionais do NATEE e 11 criangas.
Com as maées, foi feita uma roda de con-

versa sobre autoestima, salude mental e

independéncia da crianga. Quando abor-
dado o tema de autoestima, pedimos
para as maes desenharem em um papel
a resposta para as perguntas: "Qual parte
do seu corpo vocé mais gosta?" "O que
VOCcé mais gosta de fazer?" "Onde vocé
mais gosta de ir?" e depois suas respos-
tas foram apresentadas e discutidas.
Quando discutimos independéncia, pala-
vras como "tranquilidade”, "felicidade" e
"necessidade" surgiram e foram discuti-
das. Apés isso, as maes foram liberadas
para atendimentos como massagem, ma-
quiagem, manicure e limpeza de pele,
gue estavam disponiveis no local. Com
as criangas, realizamos atividades como
pintura, desenho, musica e bolhas de sa-
bdo. No final, houve uma apresentacéo
musical de 2 criancas, que cantaram em

homenagem aos dias da maes.

Para avaliar o impacto da ativi-
dade, utilizamos com as criangas um
dado - o qual trazia em cada face uma al-

ternativa positiva ou negativa agregadas
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de tarefas a serem realizadas (pular, dan-
car, etc.). 5 criancas das 11 abordadas
avaliaram a atividade positivamente,
sendo as outras isentas de avaliacéo por
motivos de recusa ou espectro autista
muito elevado, dificultando a avaliagao.
Com os pais, avaliamos a partir de uma
dindmica envolvendo perguntas e respos-
tas de “sim” ou “ndo”. As perguntas “Vocé
considera que as dinamicas foram rele-
vantes para estimular sua reflexao sobre
autoestima, independéncia do seu filho e
saude mental?”, “Vocé acha que a ativi-
dade teve algum impacto na sua vida?”,
“Vocé considera que a atividade foi diver-
tida e importante para o seu filho?” e
“Vocé acha que conseguiu refletir sobre a
importancia dos cuidados pessoais e da
sua autoestima?” foram todas respondi-
das positivamente pelas 14 maes questi-
onadas. A pergunta “Vocé considera que
compreendeu o conceito de saude men-
tal?”, 4 responsaveis optaram pelo “nao”
(28,5%) e 10 responderam que sim
(71,5%). Com esta atividade pudemos
concluir que é fundamental trabalhar com
0S pais e responsaveis das criancas, a fim
de preservar sua autoestima e saude
mental pois estas sdo fundamentais para
promover o desenvolvimento saudavel de
seus filhos. A atividade atingiu o objetivo
de promover maior capacitacéo dos estu-
dantes para lidar com o transtorno e o0s

desafios ligados a ele.

BLUE FOR AUTISM: A LOOK BEYOND
DISORDER

Autism or Autism Spectrum Disor-
der (ASD) is a developmental disorder
characterized by changes in the areas of
communication, social interaction, learn-
ing, and adaptive capacity. Autism can
manifest itself in many ways and the num-
ber of diagnoses is increasing and be-
coming more precocious. The Blue For
Autism campaign aims to stimulate the
contact of medical scholars with autistic
children and their families in order to bet-
ter understand this disorder and the chal-
lenges attached to it.

The Blue For Autism was divided in
two moments: training, that occurred on
05/08/17 with the Occupational Therapist
Camila Braga Alves; and action, which
took place on May 9, 17, at the Center for
Specialized Educational Care for Autism
Spectrum Disorder (NATEE). In the ac-
tion, we had the presence of 17 students,
17 family members, 6 NATEE profession-
als and 11 children. With the mothers, we
had a conversation about self-esteem,
mental health and independence of the
child. When addressing the issue of self-
esteem, we asked the mothers to draw
the answer to the questions: "Which part
of your body do you most like?" "What do
you enjoy doing the most?" "Where do
you most like to go?" and then their an-
swers were presented and discussed.

When we discussed independence,
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words such as "tranquility,” "happiness,"
and "need" arose and were discussed. Af-
ter that, the mothers were released for ap-
pointments such as massage, makeup,
manicure and skin cleansing, which were
available at NATTEE. With children, we
carry out activities such as painting, draw-
ing, music and soap bubbles. In the end,
there was a musical presentation of 2 chil-
dren, who sang in honor of the mothers'
days.

To evaluate the impact of the activ-
ity, we used with children a dice - which
had on each face a positive or negative
alternative aggregate of tasks to be per-
formed (jumping, dancing, etc.). Five chil-
dren from the 11 studied evaluated the ac-
tivity positively, the others being exempt
from evaluation due to refusal or very high
autism spectrum, making evaluation diffi-
cult. With parents, we evaluate from a dy-
namic involving questions and answers of
"yes" or "no". The questions "Do you think
the dynamics were relevant to stimulate
your thinking about self-esteem, inde-
pendence of your child and mental
health?", "Do you think the activity had
any impact on your life?", "Do you think
the activity was fun and important to your
child?” and "Do you think you were able to
reflect on the importance of personal care
and self-esteem? “ were all answered
positively by the 14 questioned mothers.
To the question "Do you consider that you
understood the concept of mental

health?", 4 people chose "no" (28.5%)
and 10 answered yes (71.5%).

With this activity we concluded that
it is fundamental to work with parents and
guardians of children in order to preserve
their self-esteem and mental health as
these are fundamental to promote the
healthy development of the infant. The ac-
tivity has achieved the goal of promoting
the student empowerment to deal with the
disorder and the challenges associated
with it.
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ATIVIDADE EDUCATIVA SOBRE AMAMENTACAO EM UM HOSPITAL IN-
FANTIL NA CIDADE DE BELEM/PA

Nathana de Kassia Costa da Silval; Giovanna Gomes e silval

O aleitamento materno tem impor-
tante papel na saude da mulher e da cri-
anca. Sendo que, o aleitamento materno
exclusivo até o sexto més de vida pode
evitar, anualmente, mais de 1,3 milhdes
de mortes de criancas menores de cinco
anos nos paises em desenvolvimento!. A
amamentacao apresenta importancia no
desenvolvimento do sistema imunoldgico
e cognitivo. Além de influenciar em ques-
tdes de saude, também tem importancia
econdmica e social?,3. A conscientizagcao
das mulheres em fase de amamentacéo
sobre os beneficios do aleitamento ma-
terno é essencial para a saude e para o
bem-estar do bebé e da méae. Por esse
motivo foi proposto através da a¢éo orien-
tar sobre o posicionamento e pega ade-
guada durante a amamentacdo. Foram
abordadas as mées dos pacientes lacten-
tes internados em um hospital e lhes foi
explicada a importancia do aleitamento
materno, seus beneficios para a mée e
para o bebé. Durante a atividade, as

Myspah Chaves Amaral Uliana?

nathanna.kassia@gmail.com

Centro Universitario do Para (CESUPA)

Autor?, Orientador?

maes tiveram a oportunidade de retirar as
duvidas com os 20 estudantes de medi-
cina presentes. Ao final, foi realizada uma
sessdo dinamica de “mitos e verdades”,
onde diversas situacdes eram expostas,
a fim de avaliar o conhecimento das méaes
acerca da amamentacao. Para que as in-
formagdes pudessem ser consolidas e
disseminadas, foram entregues manuais
educativos acerca do tema abordado. A
atividade abordou cerca de 48 mulheres
em fase de lactacdo, com idade variando
entre 25 e 40 anos. Notou-se que as
maes apresentavam um conhecimento
acerca da importancia da amamentacao,
no entanto as mesmas apresentavam di-
ficuldades em amamentar. A dificuldade
mais relatada foi: “necessidade de se au-
sentar durante longos periodos do dia” e
a segunda maior dificuldade foi: “fazer
com que a crianga pegasse o peito”. Na
ocasido, técnicas de amamentagao foram

ensinadas. Além disso, 18 maes relata-
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ram a introducédo da alimentacdo comple-
mentar antes dos 6 meses de vida. E 36
forneceram agua, chas e/ou sucos para
as criancas antes dos 4 meses de idade.
A partir dos esclarecimentos acerca da
amamentacao, espera-se que as lactan-
tes percebam os beneficios dessa pra-
tica, tanto para mae quanto para a cri-
anca. De modo que continuem amamen-
tando até os 2 anos de vida e introduzindo
a alimentacdo complementar no periodo
adequado e de forma correta. Além disso,
percebe-se a importancia dessa aborda-
gem nos hospitais e em outros locais de
acolhimento, tendo em vista a importan-

cia do tema para a saude publica.

PALAVRAS CHAVE: Aleitamento ma-
terno, amamentacao, beneficios da ama-

mentacao

EDUCATIONAL ACTIVITY ON
BREASTFEEDING IN A CHILDREN'S
HOSPITAL IN THE CITY OF BELEM/PA

Breastfeeding plays an important role in
the health of women and children. Given
that exclusive breastfeeding up to the
sixth month of life can prevent more than
1.3 million deaths annually in children un-
der five in developing countries. Breast-
feeding is important in the development of
the immune and cognitive systems. Be-

sides influencing health issues, it also has

economic and social importance2. Aware-
ness of breastfeeding women about the
benefits of breastfeeding for the health
and well-being of the baby and the
mother. Guidance on proper positioning
and handhold during breastfeeding. The
mothers of hospitalized nursing mothers
were discussed and the importance of
breastfeeding, their benefits to the mother
and the baby and how they were ex-
plained to them. During the activity, the
mothers had the opportunity to remove
the doubts with the 20 medical students
present. At the end, a dynamic session of
"myths and truths" was held, where sev-
eral situations were exposed, in order to
evaluate mothers' knowledge about
breastfeeding. In order for the information
to be consolidated and disseminated, ed-
ucational manuals were delivered on the
topic addressed. The activity approached
about 48 lactating women, ranging in age
from 25 to 40 years. It was noted that the
mothers had a knowledge about the im-
portance of breastfeeding, but they had
difficulties in breastfeeding. The most
commonly reported difficulty was: "need
to be away for long periods of the day"
and the second biggest difficulty was "to
get the child to take the chest." At the
time, breastfeeding techniques were
taught. In addition, 18 mothers reported
introducing complementary food before 6

months of age and 36 provided water,
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teas and / or juice to children before 4
months of age. From the clarifications
about breastfeeding, it is expected that
the infants will realize the benefits of this
practice, both for the mother and the child.
So keep breastfeeding up to 2 years of
age and introduce complementary feed-
ing in the right time and in the right way.
In addition, the importance of this ap-
proach is perceived in hospitals and other
places of care, given the importance of

the subject for public health.

Key Words: breastfeeding, breastfeeding
benefits.
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CURSO DE CAPACITAGCAO EM LINGUA BRASILEIRA DE SINAIS-PARA FUTU-
ROS PROFISSIONAIS DA SAUDE
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uepgifmsabrazil@gmail.com
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PALAVRAS CHAVE: Comunicacéo, Libras, Capacitacao, Saude, Relacdo mé-

dico-paciente, Surdez.

De acordo com o Censo do IBGE
de 2010, h& no Brasil aproximadamente
10 milhdes de surdos, que, assim como
a populacdo sem nenhuma limitacéo,
também adoecem e demandam cuida-
dos médicos’?. Porém, existe, na area
da saude em geral, uma defasagem de
capacitacdo dos profissionais para co-
municag¢do em Lingua Brasileira de Si-
nais (Libras), ocasionando um atendi-
mento que nado satisfaz um dos princi-
pios do Sistema Unico de Saude (SUS),
a equidade?3#. O conhecimento em Li-
bras pelo profissional de saude objetiva
um melhor entendimento dos sinais e
sintomas desses pacientes, e tal conhe-
cimento influencia grandemente a con-
duta do profissional frente as adversida-
des que podem surgir no momento do
atendimento, gerando nele uma tomada

de consciéncia sobre a necessidade de

atendimento mais humanizado ao paci-
ente surdo?4. Visando-se a promocéao
de educacdo em saude, levando a co-
munidade a uma capacitacdo e maior
abrangéncia de atendimento a paci-
entes surdos foi elaborado um curso
de LIBRAS para integrar os académi-
cos dos cursos da area da saude da
Universidade Estadual de Ponta Grossa
e profissionais da saude aos procedi-
mentos para atendimento inclusivo a
esse grupo. O curso foi idealizado e
projetado em parceria entre o comité lo-
cal UEPG e o curso de Letras da UEPG
(DEEL — Departamento de Estudos da
Linguagem).A carga horéaria total do
curso foi de 60 horas, sendo realizados
encontros aos sabados pela manha en-
tre as 8:30 e as 11:30.Durante o curso,
foi utilizado como material o livro de Vo-
cabulario llustrado “Saude em Libras —
Apoio para atendimento ao paciente
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surdo”®, que foi adquirido pelos partici-
pantes do curso. O curso contou com 4
professores, sendo dois ouvintes e dois
surdos, havendo revezamento para mi-
nistrar as aulas. Tal fato proporcionou
aos alunos um contato mais proximo
com pessoas surdas, aliando de forma
mais concreta a teoria com a pratica. Ao
final do curso foi realizada uma avalia-
cdo prética (registrada em video con-
forme amparo legal). O Curso de Libras
em Saude possibilitou uma maior inte-
gracao entre os académicos dos cursos
da area da saude da Universidade Es-
tadual de Ponta Grossa.Além disso, ob-
tivemos como resultado uma maior
conscientizacdo dos participantes do
curso sobre a importancia do processo
de inclusdo em todos os setores da so-
ciedade, sem excluir de modo algum o
setor de atencdo em saude. A capacita-
céo dos participantes do curso foi bas-
tante satisfatoria, levando-nos a uma
aprendizagem proveitosa e de quali-
dade dos sinais relativos a um bom
atendimento ao paciente surdo. Apos a
realizacdo deste curso, que sera um pi-
lar do nosso comité, sendo realizado de
forma ciclica, concluimos que agbes
como esta sao de extrema importancia
para que possamos ter, na sociedade,
profissionais mais humanos e que real-

mente mostrarao preocupa(;éo com um

atendimento humanizado e de quali-
dade a quaisquer pacientes, obvia-
mente incluindo as Pessoas Com Defi-
ciéncia, seja ela qual for. Assim, desen-
volvendo a¢cbes que proporcionam aos
participantes o conhecimento basico
em Libras para um atendimento efici-
ente e de qualidade, temos convicgao
de que o setor da saude s6 tem a ga-
nhar com a entrada de profissionais me-
Ihores formados no mercado de traba-
lho.

BRAZILIAN SIGN LANGUAGE
COURSE FOR FUTURE HEALTH PRO-
FESSIONALS

According to the 2010 IBGE Census,
there are approximately 10 million deaf peo-
ple in Brazil, who, like the population without
any limitation, also become ill and require
medical attention'2. However, in the area of
health in general, there is a lack of profes-
sionals trained to communicate in Brazilian
Sign Language (Libras), resulting in a ser-
vice that does not satisfy one of the princi-
ples of the Sistema Unico de Salde (SUS),
equity>® 4. The knowledge in Libras by the
health professional aims at a better under-
standing of the signs and symptoms of these
patients, and such knowledge greatly influ-
ences the professional's behavior in the face
of adversities that may arise at the time of
care, generatin an awareness of the need
for more humanized care to the deaf pa-

tient>*. We aim to integrate the academics
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of the courses of the health area of the State
University of Ponta Grossa and health pro-
fessionals to the procedures for inclusive
care, leading the community to a greater
quality in patient care, aiming at the promo-
tion of health education. The course was de-
signed in partnership between the local
UEPG committee and the UEPG “Letras”
course (Departamento de Estudos da Lin-
guagem — DEEL). The total course workload
was 60 hours, and meetings were held on
Saturday mornings between 8:30 and
11:30. During the course, the lllustrated Vo-
cabulary book "Saudeem Libras — Apoio
para atendimentoaopacientesurdo" was
used as bibliography?, which was purchased
by the course participants. The course
counted on four teachers, two listeners and
two deaf ones. This fact gave the students a
closer contact with deaf people, bringing the
theory more concretely into practice. At the
end of the course a practical evaluation
(video recorded under legal protection) was
carried out. The course made it possible for
us to have a greater integration among the
academics of the courses of the health area
of the State University of Ponta Grossa. In
addition, the result was a greater awareness
of course participants about the importance
of the inclusion process in all sectors of so-
ciety, without excluding in any way the
health care sector. The result for the course
participants was quite satisfactory, leading
to a useful and quality learning of the signs
related to good care for the deaf patient. Af-

ter completing this course, which will be a

pillar of our committee, and which will be
carried out cyclically, we conclude that ac-
tions like this are extremely important so that
we can have in society more humanized
professionals and that will really show con-
cern for a good treatment to any patient, ob-
viously including Persons with Disabilities,
whatever they may be. Thus, by developing
actions that provide participants with the
basic knowledge in Libras for efficient and
quality care, we are convinced that the
health sector only has to gain from the entry
of better-trained professionals into the labor

market.
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INTRODUCAO: No Brasil, tran-
sexuais historicamente sofreram falta
de acesso aos direitos humanos basi-
cos. O pais € o que mais mata trans-
géneros e os principios fundamentais
do Sistema Unico de Salde n&o os al-
canca.! OBJETIVO: capacitar acadé-
micos e profissionais de saude para
atender transexuais de forma humani-
zada e reduzir a transfobia no cenério
clinico. METODOLOGIA: o evento
ocorreu nas cidades de Santarém e
Belém no més de maio. Participaram
310 pessoas, incluindo estudantes de
medicina e de diversos outros cursos.
Houve uma grande participacdo do
movimento LGBTIQ. Os participantes
foram capazes de compreender neces-

sidades de cuidados transgéneros,

mencionados como deficientes na
grade curricular, ouvindo e apren-
dendo com relatos. Iniciou-se com "Po-
litica Nacional de Saude Integral do
LGBTT", oferecendo informagdes so-
bre a histéria do movimento até os
avangos no campo da saude. Na se-
guéncia, a segunda palestra expbs a
importancia do acolhimento humani-
zado como porta de entrada para o sis-
tema de saude e os papéis dos profis-
sionais no processo transexualizador.
Seguiu-se com uma médica doutora
em Transexualidade, cuja experiéncia
permitiu explanar sobre o processo de
terapia hormonal, com suas particulari-
dades, efeitos adversos e precaucdes.
Houve muitas perguntas dos transgé-
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neros presentes, sendo desmistifica-
das diversas informacbes erroneas,
percebendo-se um impacto positivo
em suas vidas e saude. Ainda, a pales-
tra "Transfobia no ambiente hospitalar”
discutiu medidas legais a serem toma-
das em caso de transfobia e a aula “As-
pectos psicologicos da transexuali-
dade" mostrou a necessidade da luta
pela despatologizagdo, uma vez que
ainda é vista como doenca pelo Cadigo
Internacional de Doencas (CID-10), in-
fluenciando estigmas que afetam a
vida de transexuais. Ocorreu a exposi-
¢cdo de um curta metragem sobre cri-
ancas transgénero, com posterior de-
bate sobre construcdo social do gé-
nero e aimposicao do binarismo. Final-
mente, houve o painel de discussao
"Expectativas futuras”, no qual transe-
Xuais e travestis dividiram suas experi-
éncias e 0 que esperavam futuramente
quanto aos profissionais de saude, es-
pecialmente aqueles que participaram
do TRANSformando. Ocorreu, tam-
bém, uma intervencéao cultural, com vi-
deoclipes que trouxeram os temas or-
gulho e diversidade. Os participantes
foram submetidos a formulérios para
avaliar o conhecimento obtido no
evento. RESULTADOS: 100% apren-
deram a diferenca entre orientacao se-

xual e identidade de género; 92% acre-

ditam serem capazes de lidar com pes-
soas trans respeitosamente; 61% tor-
naram-se cientes das maneiras de re-
agir a transfobia do ponto de vista juri-
dico; 77% acreditaram que teve im-
pacto positivo na vida das pessoas
transgéneros. Considerando o questio-
nario feito, especificamente, para
transgéneros, os resultados demons-
tram que 100% acreditavam que o
evento era importante para a redugao
da transfobia; 100% acreditaram que
pode ter capacitado os profissionais de
saude a lidar com transexuais de ma-
neira humana e 95% delas acreditaram
gue trouxe visibilidade ao movimento.
CONCLUSAO: A transexualidade vai
além dos esteredétipos. E mais do que
a inadequac&o de um corpo. E o con-
fronto pessoal, social e biolégico ao
gual o transexual esta sujeito. Cabe a
equipe de saude saber como lidar, aju-
dar e apoiar esse publico. O treina-
mento de profissionais de salde que
estdo envolvidos com o cuidado de
transexuais é essencial, pois a base
para a mudanca na sociedade transfo-
bica persistente é o que garante uma
convivéncia humanizada com quem soO
precisa ser aceito por sua singulari-
dade.
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TRANSFORMING: A LEARN-

ING EXPERIENCE ON HUMANIZED

CARE FOR TRANSGENDER PEO-

PLE FOR HEALTH PROFESSION-
ALS

INTRODUCTION: In Brazil,
transsexuals historically suffered from
lack of access to basic human rights.
The country is the one that kills most
transgenders and the fundamental
principles of the Unified Health System
do not reach them.!

OBJECTIVE: In this scenario,
the objective was to train academics
and health professionals to treat trans-
sexuals in a humanized way and re-
duce transphobia in clinical setting.
METODOLOGY: This event took place
in Santarém, May 20, and Belém, May
21. 310 people participated, including
medical students and several other
courses. There was also a large partic-
ipation of the LGBTIQ movement. Par-
ticipants were able to understand
transgender care needs, mentioned as
being deficient in the curriculum, listen-

ing to and learning from reports.

It began with "LGBTT's National
Comprehensive Health Policy," provid-
ing information on the history of the
movement to the advancements in the
field of health. The second talk was
about the importance of the humanized
host as a gateway to the health system
and the roles of professionals in the
transexualization process. She fol-

lowed a PhD doctor in Transexuality,
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whose experience allowed her to pre-
sent a lecture on the process of hormo-
nal therapy, with its peculiarities, ad-
verse effects and precautions. There
were several guestions  from
transgenders, correcting various erro-
neous information, perceiving a posi-

tive impact on their health.

"Transphobia in the hospital en-
vironment" discussed legal measures
to be taken in case of transphobia and
"Psychological aspects of transsexual-
ity" showed the need for the struggle
for depathologization, since it is still
seen as a disease by ICD-10, influenc-
ing stigmas that affect their lives. A
panel discussion on "Future Expecta-
tions" was held in which transsexuals
and transvestites shared experiences
and what they hoped in the future for
health professionals, especially those
who participated in TRANSforming.
There was also a cultural intervention,
with video clips that brought the
themes of pride and diversity.

The participants were submitted
to forms to evaluate the knowledge ob-
tained in the event. RESULTS: 100%
learned the difference between sexual

orientation and gender identity; 92%

believe they are able to deal with trans
people respectfully; 61% have become
aware of ways of responding to tran-
sphobia from a legal point of view; 77%
believed it had a positive impact on the
lives of transgender people. Consider-
ing the questionnaire made specifically
for transgenders, the results show that
100% believed that the event was im-
portant for the reduction of tran-
sphobia; 100% believed they could
have enabled health professionals to
deal with transsexuals in a humane
way, and 95% believed they brought
visibility to the movement.

CONCLUSION: Transsexuality
goes beyond stereotypes. It is more
than the inadequacy of a body. It is the
personal, social and biological confron-
tation to which the transsexual is sub-
ject. It is up to the health team to know
how to handle, assist and support this
audience. The training of health profes-
sionals who are involved in the care of
transsexuals is essential, since the ba-
sis for change in the persistent tran-
sphobic society is what guarantees a
humanized coexistence with those who
only need to be accepted for their

uniqueness.
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Preconceito, uma palhacada? Lutando contra homofobia e violéncia as mulheres

> >
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PALAVRAS CHAVE: Homofobia, violéncia contra as mulheres e preconceito

Preconceito € o conjunto de cren-
cas, atitudes e comportamentos que
consiste em atribuir a qualguer membro
de determinado grupo humano uma ca-
racteristica negativa, pelo simples fato
de pertencer aquele grupo: a caracteris-
tica em questéo é vista como essencial,
definidora da natureza do grupo e por-
tanto adere, indelevelmente, a todos os
individuos que o compdem!. Dessa
forma, sabe-se que o preconceito pode
ser uma “arma de guerra”, tornando-se
um gatilho para a discriminagéo, exclu-
séo e violéncia.

Dessa forma, analisando contex-
tos histéricos e atuais, a luta das mulhe-
res e da populagdo LGBTIQ (Lésbicas,
Gays, Transsexuais, Intersexuais e
Queers) estd longe de ser vencida.
Tendo em vista que pensamentos ma-
chistas e homofobicos encontram-se
enraizados em inumeras atitudes diarias
e discursos pessoais?. Em prol de ajudar
a combater tais fatos, o Comité Local da
Univille no sul do Brazil idealizou a cam-

panha: “Preconceito, uma palhagada?”.

Os objetivos da campanha envol-
veram a conscientizacao da populacéo
sobre a gravidade e consequéncias do
preconceito, ressaltando para o modo
como muitas vezes deixa de ser obser-
vado em atitudes diarias, as quais pos-
suem consequéncias inimaginaveis.
Além disso, objetivou-se aprofundar os
conhecimentos dos estudantes de medi-
cina sobre violéncia contra a mulher e
homofobia.

A primeira etapa da campanha
contou com uma palestra com advoga-
dos e médicos sobre a legislacao, direi-
tos e aspectos da saude de ambos as-
suntos abordados. Na mesma, foi reali-
zado um questionario quantitativo com-
parativo com os estudantes. Os dias da
acao foram no maior Shopping Center
da regido e contaram com estudantes
de medicina que trabalham como palha-
¢os nos hospitais. Primeiramente, entre-
gavam-se panfletos com dados relevan-
tes sobre 0 aumento da homofobia e mi-

soginia e as pessoas eram convidadas
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a sentar para assistir uma peca de tea-
tro.

Dessa forma, no meio da apre-
sentacdo os palhagos encontravam um
jornal com noticias de ambas formas de
violéncia na regido e com muita tristeza
0S estudantes tiravam seus narizes, re-
citando a frase: “Preconceito, isso nao
tem graca nenhuma”. Por fim, estudan-
tes de medicina vestidos de preto entra-
vam para falar um pouco sobre as ma-
neiras de se realizar uma dendncia, es-
tatisticas regionais e brasileiras e o0 im-
pacto do preconceito e desigualdade na
vida de milhdes de pessoas. Por fim, en-
tregava-se um nariz de palhaco para
cada espectador, como simbologia da
lembranca e respeito por todas as pes-
soas que ja sofreram por esses tipos de
violéncia.

Os resultados do questionario
mostraram que o conhecimento dos es-
tudantes de medicina sobre os assuntos
aumentou  significantemente.  Além
disso, a entrega de mil e duzentos pan-
fletos e a analise de cento e cinquenta e
dois feedbacks positivos serviu para
mostrar que a populagéo recebeu muito
bem a acao e sua efetividade foi consa-
grada. Os principais comentéarios envol-
viam frases como, por exemplo: “Nunca
havia ouvido sobre esses assuntos de
maneira tdo clara, vou ajudar a lutar

contra o preconceito”.

Dessa forma, conclui-se que
acoes focando na difuséo ludica e ampla
de conhecimentos, sobre o preconceito,
de maneira geral, contribuem positiva-
mente para o desenvolvimento pessoal

e da sociedade como um todo.

Prejudice, a Joke? Fighting homo-

phobia and violence against women.

Prejudice is the set of beliefs, at-
titudes and behaviors that consists in as-
signing to any member of a particular hu-
man group a negative characteristic,
simply because the person belongs to
that group: the characteristic in question
is seen as essential, defining the nature
of the group, and therefore it adheres to
all the individuals who compose it!. In
this way, it is known that prejudice can
be a "weapon of war", becoming a trig-
ger for discrimination, exclusion and vio-
lence.

In this way, analyzing historical
and current contexts, the struggle of
women and the LGBTIQ (Lesbian, Gay,
Bissexual, Intersex, Queers) population
is far from being overcome. Considering
that sexist and homophobic thoughts are
in innumerable daily attitudes and per-
sonal discourses? In order to help com-
bat such events, the Univille Local Com-
mittee in the south of Brazil developed

the campaign: "Prejudice, a Joke?".
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The objectives of the campaign
have involved raising public awareness
of the gravity and consequences of prej-
udice, emphasizing the way in which it
often fails to be observed in everyday at-
titudes, which have unimaginable con-
sequences. In addition, the objective
was to increased the knowledge of med-
ical students about violence against
women and homophobia.

The first stage had a talk with
lawyers and doctors about the legisla-
tion, rights and strength in health of
these two issues addressed. In the
same, a comprative questionnaire was
carried out with the students. The days
of the action were in the biggest mall of
the region and were attended by medical
students who work as clowns in hospi-
tals. First, folders with relevant data on
the rise of homophobia and misogyny
were given and people were invited to sit
down to watch a play.

Thus, in the middle of the
presentation the clowns found a news-
paper with relevant news about violence
in the region and with much sadness the
students took their noses, reciting the
phrase: "Prejudice, this is not funny at
all." Finally, medical students wearing
black came in to talk a little about how to
file a complaint, Brazilian statistics and

the impact of prejudice and inequality on

the lives of millions of people. They also
delivered clown noses for all partici-
pants, as a symbol of remembrance and
respect for all people who already suffer
from this kind of violence.

The results of the questionnaire
showed that medical students'
knowledge of those subjects increased
significantly. In addition, the delivery of
one thousand and two hundred folders
and the analysis of one hundred and fifty
positive feedbacks served to show that
the population received the action very
well and its effectiveness was conse-
crated. The main comments involved
phrases such as: "l have never heard of
these subjects in a so clear way, | will

help to fight against prejudice."

In that way, it can be concluded
that actions focusing on the amusement
and broad diffusion of knowledge, on
prejudice, in general, contribute posi-
tively to personal development and soci-
ety in general.
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psicanalise. Sdo Paulo: Cia das Letras,
1998.

FOUCAULT, Michel. Historia da sexua-
lidade I: a vontade de saber. Rio de
Janeiro: Graal, 1988.

A A A A A A T T F F




PROJETO SOBRE A SAUDE MENTAL ACADEMICA NA FACULDADE DE MEDICINA DE
SAO JOSE DO RIO PRETO

Joana Laura Aihara Barbosa?!

Profa Dra M. Cristian O. S. Miyazaki? e Profa Dra Leda Maria Branco?

FAMERP
joana.lab@gmail.com

Autor?, Orientador?

PALAVRAS CHAVE: Saude Mental, Psicologia, Burnout, Educacao, Medicina

Antes do ingresso do estudante no
ambiente universitario, o sistema educacio-
nal vigente pressiona por resultados, co-
branca essa que ja inicia a somatéria de fa-
tores que podem desencadear transtornos
mentais futuros. O ambiente universitario
em seus aspectos sociais revela hierarquia,
opressdo e formacgdo biomecanicista, que
negligenciam a formacao critica e a saude
mental do estudante. Assim, a habilidade de
enfrentamento as diversas situacdes e as
reac0es fisicas psicossomaticas sao relega-
das, sendo muitos universitarios da area da
saude portadores de alguma doenca mental
diagnosticavel. O Projeto HumanaMente, foi
idealizado com o intuito de trazer para o0 am-
biente académico o debate e a reflexdo so-
bre salde mental. Essa atividade teve como
objetivo empoderar os estudantes da Facul-
dade de Medicina de Sdo José do Rio Preto
sobre o tema; possibilitar o auto diagnos-
tico, diagnoéstico e a prevencao de doencas
mentais na populagéo; promover aos aca-
démicos a busca ativa ao tratamento; retirar
preconceitos, estigmas e insegurangas so-
bre transtornos mentais; suprir a lacuna es-

tudantil existente acerca do tema. A partir

da elaboragé@o dos objetivos com respaldo
da coordenacédo do curso de psicologia da
Faculdade, optou-se por encontros inicia-
dos por uma apresentacao tematica com al-
guns aspectos mais conceituais e formais,
no entanto, sem qualquer alusdo ao ambi-
ente de sala de aula ou aos métodos edu-
cacionais vigentes; o segundo momento ba-
seou-se no dialogo, com o compartilha-
mento de experiéncias e de dlvidas que se-
riam solucionadas pelos proprios académi-
cos presentes, sendo as psicélogas e o0s
profissionais convidados apenas modera-
dores. A partir de questionarios aplicados
entre os alunos da Faculdade, elencaram-
se as demandas e 0s temas que seriam
abordados. Sendo os temas discutidos: In-
troducdo em saude mental; Suicidio; En-
frentamento de adversidades e responsabi-
lidades académicas; Técnicas de estudo e
manejo de tempo; Estresse e burnout;
Abuso de substancias quimicas; Ansiedade
e Depressdo. A avaliacdo de resultados
ocorreu verbalmente, com questdes elabo-
radas pelas psicologas, a fim de se obter a
percepcao dos presentes sobre o tema dis-

cutido. Os encontros foram independentes,
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tendo o publico variado entre 15 e 24 parti-
cipantes, os quais eram estudantes do pri-
meiro ao terceiro ano da medicina ou do pri-
meiro ano da psicologia. Os participantes se
mostraram muito receptivos, questionando,
respondendo, participando ativamente e
compartilhando experiéncias e/ou dificulda-
des pessoais. Os temas propostos foram
bem aceitos, porém, a demanda livre tolheu
0 acompanhamento da evolucdo dos parti-
cipantes nos temas trabalhados como um
todo. Esses sdo dados parciais, uma vez
que, o projeto ainda ndo chegou ao fim, res-
tando ainda dois encontros. No mais, as ati-
vidades até o presente momento mostram-
se eficazes, com académicos se empode-
rando e divulgando a temética, pouco co-
mum em ambiente académico e social, para
familiares, colegas, profissionais e pacien-
tes. Analisou-se que os académicos se tor-
naram mais confiantes para identificar os
sintomas, lidar e evitar complicacdes, além
de desconstruir estigmas sobre transtornos
mentais. Os dados obtidos mostram a efica-
cia do projeto, embora em alguns encontros
tenha ocorrido uma menor adesédo. Houve
grande aceitacdo das atividades propostas
por todas as partes e concretizacdo dos ob-
jetivos esperados, com empoderamento ne-
Cessario para que 0s participantes possam
propagar a temética e refletir sobre estraté-
gias de enfrentamento em salde mental

dos estudantes.

ACADEMIC MENTAL HEALTH
PROJECT AT SAO JOSE DO RIO PRETO
MEDICAL SCHOOL

Before the student enters the univer-
sity environment, the current educational
system presses for results, a charge that al-
ready begins the somatization of factors that
can trigger future mental disorders. The uni-
versity environment in its social aspects re-
veals hierarchy, oppression and biome-
chanical training, which neglect the critical
formation and mental health of the student.
Thus, the ability to cope with the various sit-
uations and the psychosomatic physical re-
actions are relegated, with many university
students in the health area having some di-
agnosable mental illness. The Humana-
Mente Project was conceived with the aim of
bringing to the academic environment the
debate and reflection on mental health. The
aim of this project is to empower the stu-
dents of Faculdade de Medicina de Sé&o
José do Rio Preto on the theme; to enable
the self-diagnosis and diagnosis of col-
leagues; to prevent mental illness in the
population, improving the quality of life and
assisting in vocational training; to promote
active search for treatment; to remove prej-
udices, stigmas and insecurities about men-
tal disorders; exchange opinions and expe-
riences; to fill the existing student gap on the
topic debate. From the elaboration of the ob-
jectives with the support of the coordination
of the course of Psychology of the Faculty,
it was opted for meetings initiated by a the-
matic presentation with some more concep-
tual and formal aspects, however, without
any allusion to the classroom environment
or to the current educational methods; the

second moment was based on the dialogue,
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with the sharing of experiences and doubts
that would be solved by the present schol-
ars, being the psychologists and the invited
professionals only moderators. From the
questionnaires applied among the students
of the Faculty, the demands and the sub-
jects that would be approached were raised.
Being the topics discussed: Introduction in
mental health; Suicide; Facing adversities
and academic responsibilities; Techniques
of study and management of time; Stress
and burnout; Abuse of chemical substances;
Anxiety and Depression.

The evaluation of results occurred
verbally, with questions elaborated by the
psychologists, in order to obtain the percep-
tion of those present on the topic discussed.
The meetings were independent, with the
public varying between 15 and 24 partici-
pants, who were students from the first to
the third year of medicine or the first year of
psychology. Participants were very recep-
tive, questioning, responding, actively par-
ticipating and sharing experiences and / or
personal difficulties. The proposed themes
were well accepted, however, the free de-
mand prevented the follow-up of the evolu-
tion among the participants in the themes
worked as a whole. The project has not yet
come to an end, with two meetings remain-
ing. In addition, the activities, until the pre-

sent moment, have been successful, show-

ing themselves to be effective, with academ-
ics becoming empowered and disseminat-
ing the theme, unusual in an academic and
social environment, for family, colleagues,
professionals and patients. It has been
found that academics have become more
confident in identifying symptoms, dealing
with and avoiding complications, and decon-
structing stigmas about mental disorders.
The answers obtained have shown the ef-
fectiveness of the project, although in some
meetings there was a lower adherence.
There was great acceptance of the activities
proposed by all parties and the achievement
of the expected objectives, with the neces-
sary empowerment so that the participants
can propagate the theme and reflect on
strategies to face the students’ mental

health issues.
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O conceito de intercambio esté
relacionado com as palavras “troca” e
“permuta”. Em geral, o intercambio pode
ser compreendido como uma forma de
trocar informacgdes, crencgas, culturas e
conhecimentos. Assim, a experiéncia de
viver em outro pais proporciona conhe-
cer novos habitos, abre novas perspec-
tivas e olhares, auxilia na superacao de
dificuldades, pois o Incoming, intercam-
bista acolhido em um pais diferente de
sua origem, precisa se adaptar ao novo
ambiente. Em relacdo ao intercambio
médico, faz-se necessario aproximar o0s
intercambistas das atividades relaciona-
das com as habilidades médicas dentro
do contexto estrutural e técnico presente
no pais em que estdo tendo em vista os
grandes abismos na matriz curricular de
medicina entre as nac¢des. O desenvol-
vimento do discente na pratica médica,

principalmente nas areas cirlrgicas,

SUPREMA
juliafreitasr98@gmail.com
Autor?, Orientador?

ocorre pela observacdo do ato cirdargico
e pela participacdo direta e ativa do es-
tudante, muitas vezes, através de treina-
mento de repeticdo, sob supervisao.
Para isso, investe-se em atividades ex-
tracurriculares, além dos ensinos tradici-
onais ministrados pelos cursos de Medi-
cina. Essa atividade objetiva ser um mé-
todo alternativo para aprendizado cli-
nico buscando reduzir as grandes dife-
rencas na grade curricular entre os pai-
ses e aproximar os intercambistas do
comité local. A atividade “MedEx:
Workshop de Sutura para os Incomings
do LC-SUPREMA” ocorreu nos dias 06
e 13 de setembro de 2017 a tarde, no
laboratério de anatomia da Faculdade
de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz
de Fora - SUPREMA, com os intercam-
bistas da Alemanha, Portugal, Suécia,
Italia, Tunisia e Republica Tcheca, onde
a médica cirurgia convidada abordou so-

bre os tipos de suturas e técnicas para
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realizacdo. Posteriormente, 0s inco-
mings praticaram as suturas nas pecas
anatdmicas com ajuda dos monitores do
laboratorio. A avaliacdo do impacto foi
analisada através de um questionario fe-
chado, contendo seis perguntas, sub-
metido aos 12 intercambistas. Consta-
tou-se que 100% dos participantes ava-
liaram a atividade como “excelente” e to-
dos consideraram boa a metodologia de
ensino do workshop. Onze pessoas afir-
maram gue o evento proporcionou novo
aprendizado sobre as técnicas cirdrgi-
cas e todos afirmaram que o evento con-
tribuiu para um melhor conhecimento
sobre o assunto. Por fim, quando ques-
tionados se o comité local deveria reali-
zar mais eventos semelhantes a este,
50% concordaram que seria adequado.
Conclui-se que a qualidade e o tempo
da atividade foram considerados exce-
lentes por todos. Essa dinamica objeti-
vou ser um método alternativo para
aprendizado clinico, bem como uma
forma de melhor absorver o conteudo
tedrico e pratico sobre suturas, necessa-
rio para o aproveitamento do intercam-
bio, visto que ha grandes diferencas na
grade curricular entre os paises, princi-

palmente na area pratica.

MEDEX, SUTURE WORKSHOP
FOR LC-SUPREMA INCOMINGS: EX-
PERIENCE REPORT

The concept of exchange is re-
lated to the word swap and barter. In
general, exchange can be understood
as a way of exchanging information, be-
liefs, cultures and knowledge. Thus, the
experience of living in another country
allows us to know new habits, opens
new perspectives and looks, helps in
overcoming difficulties, because the In-
coming needs to adapt to the new envi-
ronment. In relation to the medical ex-
change, it is necessary to approach the
exchange students the activities related
to the medical skills within the structural
and technical context present in the
country in which they are, considering
the great abysses in the curricular matrix
of medicine between the nations. The
development of the student in medical
practice, especially in the surgical areas,
occurs through the observation of the
surgical act and the direct and active
participation of the student, often
through trial and error. For this, it is in-
vested in extracurricular activities, be-
sides the traditional teachings taught by
the Medicine courses. This activity aims
to be an alternative method for clinical
learning in order to reduce the large dif-
ferences in the curriculum between the
countries and to bring the exchange stu-
dents closer to the local committee. The
activity "MedEx: Suture Workshop for
LC-SUPREMA Incomings" occurred on
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September 06 and 13, 2017 in the anat-
omy laboratory of the Faculty of Medical
Sciences and Health of Juiz de Fora -
SUPREMA, with exchanges from Ger-
many, Portugal, Sweden, lItaly, Tunisia
and the Czech Republic, where the in-
vited surgeon and physician approached
the types of sutures and their techniques
for accomplishment. Later, the incom-
ings practiced the sutures in the anatom-
ical pieces made available with the help
of the monitors of the laboratory. RE-
SULTS: The impact assessment was
analyzed through a closed question-
naire, containing six questions, submit-
ted to the 12 exchange students. It was
verified that 100% of the participants
evaluated the activity as "excellent" and
all considered the methodology of the
workshop as teaching good. Eleven peo-
ple stated that the event provided new
insight into surgical techniques and all
stated that the event contributed to a
better understanding of the subject. Fi-
nally, when asked if the committee
should hold more similar events, 50%
said they were and the rest agreed that
it would be appropriate. It was concluded
that the quality and the time of the activ-
ity were considered excellent by all. This
dynamics aimed to be an alternative
method for clinical learning, as well as a

way to better absorb the theoretical and

practical content on sutures necessary
for the use of the exchange, since there
are great differences in the curriculum
between countries, especially in the

practical area.
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PALAVRAS CHAVE: Trauma ortopédico; Pronto socorro; Intercambio; Nacional.

INTRODUCAO: O trauma é defi-
nido como um evento nocivo caracteri-
zado por alteragdes estruturais ou dese-
quilibrio fisiolégico do organismo resul-
tante da troca de energia entre os teci-
dos e o0 meio. E considerado uma mor-
bidade que compromete a funcionali-
dade do individuo, sua participacdo so-
cial e econdmica na sociedade. Por ano,
cerca de 60 milhdes de pessoas no
mundo sofrem algum tipo de trauma-
tismo, sendo trauma ortopédico € uma
das condicbes mais morbidas existen-
tes, comprometendo a funcdo do indivi-
duo. Assim, conhecer a epidemiologia
do trauma se torna essencial para des-
crever a morbidade, a incapacidade e as
limitacdes das vitimas, bem como definir
o alvo mais importante para a prevencao
a partir da gravidade das lesdes.

OBJETIVOS: Relatar a epidemi-
ologia do trauma ortopédico no pronto
socorro (PS) do Hospital Universitario
Clemente de Faria em Montes Claros

(HU) analisada durante o programa de

intercambio.

RELATO: Foi realizado o inter-
cambio clinico-cirargico pelo SCONE no
més de Julho de 2017 no HU. O pro-
grama era dividido entre cirurgias e pro-
cedimentos no bloco cirargico, acompa-
nhamento eletivo de paciente e pos-
operatorio no ambulatorio e plantdo de 7
horas no Pronto Socorro. No acompa-
nhamento do PS, foram colhidos dados
durante os atendimentos incluindo sexo,
idade, motivo do atendimento, raios-X
(RX) realizado, diagnostico dado pelo
ortopedista, tratamento e o tempo do
atendimento (foi considerado o mo-
mento em que 0 paciente teve o primeiro
contato com o médico até da saida do
paciente do consultério, sendo adicio-
nado o tempo de retorno do paciente
apos realizar o exame ou tratamento na

sala de gesso).

RESULTADOS: Durante o esta-

gio, foram registrados os pacientes de 5
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plantbes de atendimentos, visto a varia-
veis presentes como plantées muito lo-
tados, sendo realizado 2 atendimentos
em consultorios e médicos diferentes, a
prioridade em ajudar o assistente de
gesso ou medico ortopedista, ndo sendo
possivel realizar a coleta de dados ou
necessidade do intercambista se ausen-
tar da sala. Foram analisados 51 paci-
entes, sendo 60% homens, a média de
idade foi de 38,8 anos, tendo 13,7% de
pacientes maiores de 60 anos e 12%
menores de 18 anos. Dentre os motivos,
26% eram relatados acidentes automo-
bilisticos, 25% queda da prépria altura e
18% relacionados a torcdo ao caminhar,
acidentes com bicicletas ou colisdo com
objetos. Em relacdo ao RX, 59% fizeram
um exame e 27% 2 exames. Nos diag-
nosticos, 50% foram considerados con-
tuséo, 42% fraturas, sendo o restante lu-
xacoes. No tratamento, 46% tiveram
prescricdo de medicamento e alta, 26%
foram tratados com gesso, 15% com
tala engessada e o restante com tipoia
anestésica ou encaminhado para cirur-
gia. A Média de tempo do atendimento

foi de 4 minutos e 52 segundos.

CONCLUSAO: O principal mo-
tivo do atendimento foram os acidentes
automobilisticos, confirmando as esta-
tisticas que refletem o alto indice de vio-

Iéncia no transito. Dentre as dificuldades

encontradas no estagio destaca-se o0
grande numero de pacientes encami-
nhados ao HU, a falta de material como
gesso e instrumento de sutura para es-
terilizacdo e ferramentas muito antigas,

dificultando o atendimento.

The Orthopedic Emergency

Room at the University Hospital of

Clemente Faria in Montes Claros in
Exchange: Experience Report

INTRODUCTION: Trauma is defined as
a noxious event characterized by the
physiological instinct or imbalance of the
organism resulting from the exchange of
energy between the tissues and the en-
vironment. It is considered a morbidity
that compromises an individual's func-
tionality, its social and economic partici-
pation in society. About 60 million people
in the world suffer from trauma every
year, with orthopedic trauma being one
of the most morbid conditions, compro-
mising an individual's function. Thus, to
know an epidemiology of the trauma and
become essential to describe the mor-
bidity, incapacity and limitations of the
victims, as well as to define the most im-
portant target for a prevention from the
severity of the injuries. OBJECTIVES:
to present an epidemiology of orthopedic
trauma at the first aid (PS) of the Univer-

sity Hospital of Clemente Faria Montes
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Claros (HU) analyzed during the ex-
change program. EXPERIENCE RE-
PORT: Was performed or shared clini-
cal-surgical by SCONE in the month of
July 2017 non-HU. The program was di-
vided between surgeries and proce-
dures in the surgical ward, elective pa-
tient and postoperative follow-up in the
outpatient clinic and 7-hour plant in the
Emergency Room. Without PS follow-
up, data were collected during the visits,
including gender, age, reason for the
care, X-ray (RX) performed, diagnosis
given by the orthopaedist, treatment and
length of service (it was considered at
the time the patient had the first contact
with the physician until the patient leaves
the office, adding the patient's time of re-
turn after the examination or treatment in
the plaster room).

RESULTS: During the internship, at-
tendance systems, attendance services,
visas at varying prices, consulting ser-
vices and different doctors, priority in as-
sisting or assistant manager or doctor,
otopedist, is not possible. perform a data
collection or need to change in the room.
Fifty-one patients were analyzed, being
60% men, with a mean age of 38.8
years, with 13.7% of patients over 60
years and 12% under 18 years. Among
the reasons, 26% are reported auto ac-
cidents, 25% fall from height and 18%

related to twisting while walking, bicycle

accidents or colliding with objects. In re-
lation to RX, 59% done one examination
and 27% 2 exams. In the diagnoses,
50% were bruising, 42% fractures, the
rest being dislocations. About treatment,
46% of prescription drugs, 26% of prob-
lems with gypsum, 15% with plastered
splint and the rest with anesthetic type or
referred for surgery. The average time of
service was 4 minutes and 52 seconds.
CONCLUSION: The main reason for at-
tending the automobile accident instru-
ments, confirming as statistics that re-
flect the high rate of non - traffic vio-
lence. Among the difficulties found in the
stage is the large number of patients re-
ferred to the HU, a lack of material such
as gypsum and a sterilization suture in-
strument and very old tools, making care
difficult.

REFERENCES:
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ABORDAGEM DAS ORGANIZACOES MEDICO-HUMANITARIAS NO MEIO ACADEMICO
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PALAVRAS CHAVE: Antropologia, Educacao, Sociologia e Fendmenos Sociais, Assisténcia

INTRODUCAO: O interesse em apoiar or-
ganiza¢des médico-humanitarias (OMHs) é
crescente, no entanto, o conhecimento so-
bre estas é por vezes limitado. Tendo em
vista esta caréncia, foram realizadas num
centro superior de ensino 2 palestras de 1
hora de duracao, ministradas por represen-
tantes de uma OMH, com o intuito de pro-

mover o acesso a informacao.

OBJETIVOS: Avaliar como o acesso a infor-
macao pode possibilitar o aumento de co-
nhecimento e interesse (doa¢des/atuagao

profissional) em OMHs.

METODOLOGIA/RELATO: Utilizaram-se
questiondrios com questdées pré e pos-
evento, com uma amostragem baseada
em agrupamento, onde todos os presentes
foram selecionados para o estudo. Os
questionarios continham 4 perguntas ob-
jetivas tendo como opcgdes de resposta
uma escala de 1 (menor conhecimento/in-
teresse) a 10 (maior conhecimento/inte-
resse). As questoes realizadas foram: 1) co-

nhecimento sobre OMHs antes da palestra;

Saude, Saude Publica.

2) conhecimento apds a palestra, 3) inte-
resse em atuar como colaborador de OMHs
antes da palestra; 4) interesse ap6s a pales-
tra. Os participantes foram orientados a
responder as questdes 1 e 3 antes da pales-
tra e as questdes 2 e 4, apds. Posterior-
mente foi realizada andlise comparativa

dos dados ordinais obtidos.

RESULTADOS: Dos 561 questionarios res-
pondidos, foram considerados validos ape-
nas os que responderam as 4 perguntas:
485 (86%). A média aritmética ponderada
das respostas da questdo 1 foi de 5,21 e a
da questdo 2 foi de 8,59, o que corres-
ponde a um aumento de 64,88% no conhe-
cimento sobre OMHs. Ja a média aritmética
ponderada das respostas da questao 3 foi
de 7,21, e a da questao 4 foi de 8,86, o que
corresponde a um aumento de 22,88% no
interesse em atuar como colaborador de

OMHs.

CONCLUSAO: Depreende-se um impacto
positivo na realizacdo de atividades de es-

clarecimento sobre OMHs, visto que tanto
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o conhecimento quanto o interesse sobre
estas aumentaram significativamente. Vé-
se a importancia da realizacdo de mais ati-
vidades semelhantes, em especial no meio
académico, no qual se avaliou uma grande

demanda.

APPROACH OF MEDICAL-HUMANITARIAN
ORGANIZATIONS IN THE ACADEMIC SCE-
NARIO

INTRODUCTION: The interest in support-
ing medical-humanitarian organizations,
such as Médecins Sans Frontiéres (MSF), is
increasing; however, knowledge about
them is limited. In view of this demand, the
committee of the International Federation
of Medical Students Association Brazil of
the Federal University of Rio de Janeiro
(IFMSA Brazil - UFRJ) promoted the event
"MSF in UFRJ", with a lecture of 1 hour of
duration given by a representative of MSF,
with the aim of promoting the dissemina-

tion of information.

OBJECTIVES: Evaluate how the promotion
of information can make it possible to in-
crease the interest/adherence of people in
the aid of medical-humanitarian organiza-
tions, whether through donations, profes-
sional activities or even the dissemination

of activities.

METHODS/REPORT: A questionnaire with
pre- and post-event questions was used to
evaluate the knowledge and interest in
participating in SPS. A cluster-based sam-
pling was performed in which all those pre-
sent were selected for the study. They were
given questionnaires containing 5 ques-
tions, being: 1) profession / occupation; 2)
knowledge about MSF before the lecture;
3) interest in acting as an MSF donor/col-
laborator before the lecture; 4) knowledge
about MSF after the lecture; 5) interest in
acting as an MSF donor/collaborator after
the lecture. Those present were asked to
answer questions 1 to 3 before the lecture
and questions 4 and 5 after. Question 1 was
discursive and questions 2 to 5 consisted of
a scale from 1 to 10, with 1 being less
knowledge and interest and 10 being more
knowledge and interest. After data collec-
tion, an analysis of the ordinal data ob-

tained was performed.

RESULTS: Of the 162 participants, 128 an-
swered the questionnaire (79%) and 112
answered the 5 questions (69%). Only the
questionnaires answered to the 5 ques-
tions were considered valid. 98.2% (110
questionnaires) declared themselves to be
students of higher education and 1.7% (2
questionnaires) as health professionals. Re-
garding MSF knowledge before the event,
45% rated from 1 to 5, 60% from 6 to 8 and
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12% from 9 to 10. After the lecture, 2%
rated from 1 to 5, 38% from 6 to 8 and 60%
from 9 to 10. No questionnaire reported
knowledge about MSF less after the talk (a
score of 4 less than 2) and 4% maintained
the same knowledge about MSF after the
talk. Regarding the interest in participating
as a donor/collaborator of MSF before the
event, 27% ranked from 1 to 5, 34% from 6
to 8 and 39% from 9 to 10. After the talk, 7%
rated from 1 to 5, 26% from 6 to 8% and
67% from 9 to 10. 4% stated an interest in
MSF less after the lecture (a score of 4 less
than 2) and 36% maintained the same in-

terest.

CONCLUSION: It was observed a mainly
academic public, associated to the place
and means of disclosure of the event. It is
possible to infer that the accomplishment
of the activity had a positive impact on the
academic  community since  both
knowledge and interest for MSF increased.
It is worth mentioning that 39% of those

present already had an interest in MSF

from 9 to 10 (considered to be of great in-

terest) before the lecture, so it can be in-
ferred that people most interested in med-
ical-humanitarian  organizations  were
those who sought the event, However,
60% of those present increased their inter-
est after the lecture. As for knowledge
about MSF, it is possible to verify that 96%
increased their knowledge, reaching the
objectives proposed by the event. It is seen
the importance of carrying out more simi-
lar activities, especially in the academic en-
vironment, in which a great demand was

evaluated.
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O AMOR CORRE NAS VEIAS: A ARTE DE FAZER O BEM.
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PALAVRAS CHAVE: Doacao de sangue, paradigmas, medicina

Dados da Organizacao das Nagoes
Unidas (ONU) apontam que o Brasil, ape-
sar de coletar o maior volume de sangue
em termos absolutos na América Latina,
doa proporcionalmente menos do que
outros paises da regiao, como Argentina,
Uruguai ou Cuba'. Conforme dados do
Ministério da Saude, somente 1,8% da po-
pulacao brasileira entre 16 e 69 anos
doam sangue’. A ONU considera ideal
uma porcentagem entre 3% a 5%, como
ocorre no Japao, Estados Unidos e outros
paises desenvolvidos'. Em 2001, 12,7%
dos hospitais americanos reportaram
cancelamento de cirurgias eletivas por
falta de hemocomponentes?

Tendo isso em vista as doacoes de
sangue, no Brasil, sao caracterizadas
como um paradigma a ser resolvido, jus-
tificado pelos estigmas, pela heranca cul-
tural, pela deficiéncia estrutural e por nor-
mas e proibicdes. Sabe-se, dessa forma,
que a educagao em saude possibilita mu-
dancas institucionais, pessoais e politicas

das acdes realizadas, contribuindo para

uma sociedade com mais autonomia em
suas dimensdes social e cultural*> Dentro
disso, motivados por uma quebra dos pa-
radigmas em relacao a doacao de sangue,
a IFMSA Brazil comité Univille, no sul do
pais, realizou a campanha “O Amor Corre
Nas Veias”.

A acao foi dividida em duas eta-
pas: palestra de conscientizacao dos aca-
démicos de diferentes cursos da area da
salde e dias de doacdes coletivas. Na pri-
meira parte, foi feita uma conversa com a
representante do Hemocentro a qual
abordou sobre o processo de doacao de
sangue, quais critérios para tal acdo e
como ocorre o processo de triagem. Além
disso, trouxe dados estatisticos da doa-
¢ao de sangue, principalmente sobre a re-
alidade local - ressaltando que, Joinville
por ser ter o banco de sangue da regiao
norte do estado, em algumas situacoes
ainda precisa solicitar sangue de outros
bancos, pois ademanda ainda é pequena.
Foi feito, ainda, uma avaliacdo quantita-

tiva com pré e pds teste aos académicos
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da area da saude. Observou-se que,
antes da palestra, o conhecimento em re-
lacdo ao assuntos abordados era muito
baixo, crescendo no teste final. A se-
gunda etapa contou com muitas parce-
rias: curso de psicologia e farmacia centro
académico de medicina e hospitais da ci-
dade, além disso, foram feitos dias de in-
centivo e doacao de sangue.

Conclui-se que a campanha agre-
gou conhecimento e experiéncia, signifi-
cativamente, para os alunos participan-
tes, pois além de enfatizar a importancia
da doacao de sangue, possibilitou a dis-
cussao sobre a burocracia, preconceitos e
impedimentos relacionados a esta pra-
tica. A integracao entre estudantes da sa-
ude contribui para uma maior interdisci-
plinaridade das discussdes. O evento
ainda propiciou que o funcionamento do
centro de doag¢des da regiao de Joinville
se tornasse mais conhecido assim como o
processo de doacao de sangue — desde a
triagem até a coleta.

A campanha incentivou, portanto,
a reflexao dos estudantes a respeito so-
bre o valor do olhar ao préximo, da em-
patia - colocando-se no lugar daqueles
que sofrem discriminacdo e sao impedi-
dos de doar- e o como faz bem para si e
para o outro ter a oportunidade de ajudar

alguém através da doacao sanguinea’.

Love runs in the veins: the art of
doing good.

Data from de United Nations Or-
ganization (UNO) show that in Brazil,
even though collects the largest volume
of blood in Latin America, proportionally
donates less than other countries from
the region, such as Argentina, Uruguai or
Cuba'. According to data from the Minis-
try of Health from Brazil, only 1.8% of the
population between 16 and 69 years old
donate blood'. The UNO considers ideal a
range between 3% to 5%, something that
happens in Japan, USA and other rich
countries’.In 2001, 12.7% of the American
hospitals reported the need to cancel
elective surgeries due to the shortage of
hemocomponents >,

As a matter of fact, blood donation
in Brazil represents paradigm to be bro-
ken. It is justified by the stigma, cultural
heritage, structural deficiency, rules and
proihibitions. Furthermore, health educa-
tion turns possible to change institu-
tional, personal and political actions re-
lated to this — contributing to a more au-
tonomous society in its social and cultural
dimensions®. With this in mind, the Local
Committee UNIVILLE from International
Federation of Medical Students Associa-
tions of Brazil accomplished Love Runs In

the Veins campaign.
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The event was divided in two sec-
tions: an informative lecture to students
from several areas related to health, and
then, selected dates to collective dona-
tions. At first, it was organized a chat with
the representative from the blood center
of our region. Themes such as the process
of blood donation since the harvesting
until the moment when the receptor re-
ceives the blood and the criteria applied
to donors’ selection - including homo-
phobic assumptions. Both topics were fo-
cused on the local reality. It was also dis-
cussed the statistics and epidemiology of
blood donation, reinforcing the fact our
local center is responsible for providing
donations to all the north of our state.

Furthermore, it was measured the
students’ knowledge around the subject
before and after the seminar through a
test. It was observed that the understand-
ing of how blood donation works was
very low before our event - unlike to
what was verified in the post-presenta-
tion test. In a second moment, our cam-
paign was endorsed by many collabora-
tors, such as the Psychology and Phar-
macy Department, the Academic Center
and hospitals around the city.

As shown above, the campaign
added knowledge and experience signifi-

cantly to the participating academics and

emphasized the importance of blood do-
nation. Equally, it allowed the discussion
about bureaucracy, prejudices and im-
pediments related to this practice. The
event also enabled learning about the
process and operation of the blood dona-
tion center of Joinville.

Therefore, the campaign encour-
aged students' to reflect about the value
of caring about others, of empathy - put-
ting themselves in the place of those who
suffer discrimination and are forbidden to
donate - and how good is for themselves
and for others’ the opportunity to help
someone through blood donation®.
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O CRESCIMENTO DA PROCURA PELOS INTERCAMBIOS NACIONAIS - UM
RELATO DE EXPERIENCIA NA IFMSA BRAZIL UFPA

Adalberto Tavares Von Paumgartten Filho?, Victéria Gabriele Broni Guimarédes?,

Izaura Maria Vieira Cayres Vallinoto?
UFPA
adalvons@gmail.com

Autor?, Orientador?

PALAVRAS CHAVE: mobilidade estudantil; intercambios nacionais; administracao

A publicidade € umas das estraté-
gias mais eficientes para alcancar diver-
S0s publicos, principalmente, em parce-
ria com as redes sociais. Por facilitarem
0 acesso e o alcance da informacéo ao
publico, tornam-se essenciais para a di-
vulgacdo do Periodo de IntercAmbios
Nacionais (PIN) da IFMSA Brazilt, que
acontece anualmente de novembro a ou-
tubro. Em 2017, foram ofertadas mais de
2000 vagas em todo o Brasil, tanto em
especialidades clinico-cirtrgicas quanto
em pesquisa?, possibilitando aos estu-
dantes de medicina uma nova forma de
descobrir e experimentar inovacgdes, com
estagios por todo Brasil®. Diante do con-
texto, este relato tem como objetivo: ana-
lisar o crescimento do comité de inter-
cambios nacionais na IFMSA Brazil
UFPA, evidenciando sua nova aborda-
gem de divulgacdo e organizacdo. A

principio, o comité local UFPA comecou

a planejar novas estratégias de divulga-
cao efetiva para os intercambios nacio-
nais, ao ser identificada a necessidade
de alcancar mais académicos. Assim, foi
discutido, pelos coordenadores de inter-
cambio e pelo time local de divulgacao,
um plano de marketing a ser executado
previamente as inscrigdes, utilizando-se
das redes sociais do comité e da divulga-
cao “boca a boca”, em que os membros
do comité local tiveram participacdo
ativa. Ademais, foi feita uma reestrutura-
¢cao no time de intercambio, em que néo
h& distincdo entre os comités de inter-
cambio, mas sim uma divisdo em trés
areas de trabalho: um grupo responsavel
por divulgacéo, outro por manutencao -
responsaveis no auxilio aos intercambis-
tas que recebemos e aos que enviamos
- e um terceiro responsavel pelo tema da

saude global. Além disso, houve a capa-
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citacdo do time, tornando-os aptos a au-
xiliar quaisquer interessados, objeti-
vando desmistificar varios pontos, como
a exclusividade para membros da IFMSA
Brazil e a dificuldade do acumulo de pon-
tos. Assim, conseguimos chamar a aten-
¢ao de estudantes filiados e nao filiados
de todos os periodos. Por fim, os interes-
sados foram acompanhados por mem-
bros do time, os quais auxiliaram no
passo a passo das inscricdes, para que
ela fosse realizada com exceléncia e to-
dos tivessem a oportunidade de explorar
os intercambios nacionais. Dessa forma,
evidencia-se a preocupacdo em capaci-
tar o time de intercambio, com antece-
déncia, além de focar em estratégias de
marketing por pessoas capacitadas, au-
mentando assim a representatividade da
instituicdo na faculdade, descentrali-
zando o trabalho do diretor e, portanto,
evitando o acumulo de fun¢des e aumen-
tando a eficiéncia desenvolvida no traba-
Iho. J& as estratégias de divulgacéo obti-
veram um resultado expressivo, visto
gue a procura e interesse dos académi-
cos cresceu substancialmente. Cerca de
vinte pessoas buscaram as orientagoes
dos coordenadores de intercambio, das
quais treze concluiram a inscrigédo e nove
conquistaram vagas no processo. E fun-
damental, por fim, citar o ganho obtido na

capacitacdo do time de intercambio, que

hoje, encontra-se preparado para advo-
gar e lidar com os tramites burocraticos
dos programas de intercambio da IFMSA
Brazil. Em comparacdo ao PIN do ano
anterior -no qual apenas quatro pessoas
foram inscritas e classificadas- identifica-
mos um aumento de 125% nesse valor,
sem considerar aqueles que pleiteardo
as vagas remanescentes. Portanto, ha
necessidade da manutencao dessas es-
tratégias para obter éxito de forma conti-

nua.

THE GROWING DEMAND OF
NATIONAL EXCHANGE STU-
DENTS - AN EXPERIENCE RE-
PORT OF IFMSA BRAZIL UFPA

Publicity is one of the most efficient
strategies to reach different audiences,
especially in partnership with social net-
works?. By facilitating the access and the
reach of the information to the public,
they become essential for the IFMSA
Brazil's National Exchange Period
(NEP), wich occurs annually from No-
vember to October2. In 2017, more than
2000 vacancies were offered throughout
Brazil, both in clinical-surgical specialties
and in research, enabling medical stu-
dents a new way to discover and experi-
ence innovations, with internships
throughout Brazil.In view of the context,

this report aims to: analyze the growth of
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the national exchange committee in
IFMSA Brasil UFPA, evidencing its new
approach to advertising and organiza-
tion. Initially, the UFPA local committee
began planning new outreach strategies
for national exchanges, as the need to
reach out to more academics was identi-
fied. Thus, a marketing plan to be imple-
mented prior to registration was dis-
cussed by exchange coordinators and
the local team of dissemination, using the
social networks of the committee and the
word of mouth communication, in which
members of the local committee had ac-
tive participation. In addition, a restructur-
ing was made in the exchange team, in
which there is no distinction between the
exchange committees, but a division into
three areas of work: one group responsi-
ble for dissemination, another for mainte-
nance - responsible for helping the ex-
changes we receive and those we send-
and a third responsible for global
health.In addition, there was the training
of the Exchange team, allowing them to
be able to assist any interested parties,
aiming to demystify various points, such
as the exclusivity for members of IFMSA
Brazil and the difficulty of accumulating
points. Thus, we were able to draw the
attention of affiliated and non-affiliated
students of all semesters. All applicants
were guided by members of the team,

who assisted in the step-by-step process

so that it was carried out with care and
everyone had the opportunity to discover
the national exchange. This way, it is
clear the need to train the exchange
team, in advance, in addition, focus on
marketing strategies by people trained in
the area. Thus increasing the represen-
tation of the institution in the faculty, and
decentralizing the work from the hands of
the director, this way avoiding the accu-
mulation of duties and increasing the ef-
ficiency of the work developed. And the
advertising strategies worked well, and
the search of the academic grew sub-
stantially. About twenty people sought
guidance from the exchange coordina-
tors, of whom thirteen completed regis-
tration. Finally, nine people were classi-
fied, obtaining vacancies throughout Bra-
zil. Also, it is important to mention the ad-
vancement obtained with the training of
the exchange team, which today is ex-
tremely prepared to advocate and deal
with the bureaucratic procedures of the
IFMSA Brazil exchange programs. In
comparison to the NEP of the previous
year, in which there were only four people
registered and classified, a 125% in-
crease in enrollments for this year was
identified, without the remaining vacan-
cies. Therefore, there is a need to main-
tain these strategies to keeping the suc-

ceed.
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TRANSEXUALIDADE E O SERVICO DE SAUDE BRASILEIRO: A BUSCA PELA
DEMOCRATIZACAO.

Camila Raisa De Oliveira Fernandes?; Luisa Dantas Rigaud?;

Em 2008, o Ministério da Saude
oficializou diretrizes para atencdo ao
Processo Transexualizador no Sis-
tema Unico de Saulde, estabelecendo
estratégias assistenciais e garantindo
o direito a salude de pessoas que ma-
nifestem sofrimento psiquico e desejo
de realizar transformacéo corporal.
Nesse sentido, as diretrizes que regu-
lamentam esse processo preveem que
a Atencédo Basica é a porta de entrada
do grupo que deseja utilizar esse di-
reito, e, com isso, € responsavel por re-
alizar o acolhimento e a humanizacéo
do atendimento livre de discriminagéo,
bem como acompanhar todo o trajeto
do paciente em conjunto com o0 servico
especializado, jA que a coordenacao
do cuidado é um dos atributos essen-
ciais da Atencao Primaria. No entanto,
a realidade se mostra desfavoravel no
que se refere ao cumprimento das di-
retrizes preconizadas pelo Ministério,
pois sdo diversos 0s casos de negli-

Geraldo Pinheiro Da Silva Filho?.

IFMSA Brazil Unp.

camilar.ofernandes@gmail.com

Autor?, Orientador?

géncia e falta de atendimento qualifi-
cado aos pacientes transgéneros no
sistema Unico de saude brasileiro. O
objetivo dessa atividade foi evidenciar
a deficiéncia do servico da atencéo ba-
sica no municipio de Natal/RN no aten-
dimento ao paciente transgénero no
gue se refere as suas demandas rela-
cionadas a sexualidade. Trata-se de
um paciente com genotipo 46XY que,
aos 16 anos, usava horménios sem ori-
entacdo profissional, com o intuito de
mudar sua aparéncia fisica para o género
feminino. Procurou primeiro atendi-
mento médico em 2011, na Unidade
Basica de Nova Natal/ Natal - RN, com
desejo de se submeter a hormoniote-
rapia uma vez que se sentia incomo-
dado com o sexo biolégico que exter-
nava. Desconhecendo o0 que era a
transexualidade, a conduta médica foi
encaminha-lo ao Ambulatério Médico
Especializado (AME) para psiquiatria e

endocrinologia. A paciente continuou
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uso indistinto de hormonios por perma-
necer sem orientagdo. Em 2012, iden-
tificando-se com a transexualidade,
pleiteou mudanca de nome e direito ao
fornecimento de hormonioterapia. Se-
guiu sem auxilio para Processo Tran-
sexualizador, mesmo sendo a atencao
basica a porta de entrada na rede de
atencéo e a coordenadora do cuidado.
As circunstancias relatadas eviden-
ciam um reflexo do mau funciona-
mento do servi¢o publico voltado para
a populacédo transgénero, bem como
denotam um impedimento na constru-
céo de espaco acolhedor e de cuidado,
inequidade do acesso ao tratamento,
desconhecimento sobre saude dos
transgéneros, desinformacgfes quanto
ao processo de transexualizagao e ine-
ficacia na articulacdo da rede de aten-
cao de Natal, municipio do RN, por ndo
ser um dos centros especializados.
Sendo assim, observa-se claramente a
necessidade de trazer para o ambiente
académico a problematica em ques-
tdo, de modo a tornar o profissional de
salude capacitado a lidar com essa re-
alidade, seja no aspecto do atendi-
mento clinico, seja no aspecto de ges-
tdo de servicos publicos. Diante do
caso, Conclui-se assim o quanto o sis-
tema de saude brasileiro precisa cami-
nhar para ser, de fato, democratico.

Logo, é realmente imprescindivel que

haja a discussédo académica a respeito
do manejo da populagéo transgénero.
Para isso, a insercdo dessa temética
como estudo obrigatoério nos curriculos
meédicos brasileiros é uma proposta
gue pode garantir um grande avancgo,
pois assim havera a formacéo de pro-
fissionais aptos a lidar com o publico

negligenciado.

TRANSSEXUALITY AND THE BRA-
ZILIAN HEALTH SERVICE: THE
CLAIM FOR DEMOCRATIZATION.

In 2008 the Brazilian Ministry of
Health officialized guidelines about the
Transexualization Process in the Uni-
fied Health System, establishing assis-
tance strategies and guaranteeing the
right to health of people who manifest
psychic suffering and desire to perform
corporal transformation. In this sense,
the guidelines predicts that Primary
Heath Care is the initial access of
groups that wishes to use this right, as
such is responsible for the reception
and the humanization of care free of
discrimination, as well as follow up the
whole course of the patient along with
the specialized service, since the coor-
dination of care is one of the essential

attributes of Primary Health Care. How-

A A A A A A T T F F




ever, the reality is unfavorable regard-
ing with the guidelines recommended
by the Ministry, as there are several
cases of neglect and lack of qualified
care for transgender patients in the
brazilian’s unified health system. The
goal of this activity was demonstratethe
deficiency of the primary health care in
with transgender patient regarding their
demands related to sexuality, in the city
of Natal / RN. The patient with a 46XY
genotype who, at age 16, used hor-
mones without professional guidance
in order to resemble women. He sought
first medical care in 2011, at the Basic
Unit of Nova Natal / Natal - RN, with the
desire to undergo hormone therapy
once he felt uncomfortable with the bi-
ological sex that existed. Unaware of
what transsexuality was, the medical
conduct was refer him to the Special-
ized Medical Clinic for psychiatry and
endocrinology. The patient continued
indistinct use of hormones by remain-
ing unguided. In 2012, attested to
transsexuality, he claimed a change of
name and right to the provision of hor-
mone therapy. It remained without as-
sistance for the Transsexual Process,
even though basic care be the gateway
to the care network and the care coor-
dinator. The reported circumstances
show a reflection of the malfunctioning

of the public service aimed at the

transgender population, as well as de-
noting a disability in the construction of
welcoming space and care, inequality
of access to treatment, lack of
knowledge about transgender health,
misinformation regarding the process
of transsexualization and inefficiency in
the articulation of Natal care network,
RN municipality, because it is not one
of the specialized centers. Thus, it is
clearly observed the need to bring to
the academic environment the problem
in question in order to make the health
professional able to deal with this real-
ity in the aspect of clinical care, as well
as in the management aspect of public
services. In the face of the case, it is
easy to conclude how much the Brazil-
ian health system needs to move to be,
in fact, democratic. Therefore, it is re-
ally imperative that there be academic
discussion about the management of
the transgender population. For this,
the insertion of this theme as a manda-
tory study in Brazilian medical curricula
is a proposal that can guarantee a
great advance, as this will allow the
training of professionals able to deal
with this neglected public.
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COMO ATENDER BEM SEU PACIENTE LGBTIQ
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PALAVRAS CHAVE: Educacdo médica, sexualidade, respeito, comunidade LGB-

TIQ.
A sigla LGBTIQ significa: gays,

bissexuais, transgéneros, intersexuais
e “queers”, que consistem em diferen-
tes orientacdes sexuais que, juntas,
compdem uma comunidade que busca
trazer maior representatividade para
seus membros e combater o precon-
ceito!. Sabe-se que ha um déficit na
educacdo médica com relacdo a abor-
dar temas relacionados a sexualidade
destes individuos, entre outros aspec-
tos de saude e, portanto, optou-se por
realizar um evento cujo enfoque € esta
populacdo que é fortemente negligen-
ciada neste cenario2. Esta atividade
teve como objetivos combater tabus
relacionados a sexualidade da popula-
cao LGBTIQ e buscar diminuir receios
por parte dos estudantes da saude da
Universidade de Caxias do Sul com re-
lacdo ao atendimento destes indivi-
duos. No dia 05 de junho de 2017 foi
realizado o evento intitulado “Como

atender bem seu paciente LGBTIQ".

As inscricdes foram realizadas pelo
site Sympla e foram disponibilizadas
90 vagas, das quais 79 foram preen-
chidas, o questionario pré-evento, que
tinha como objetivo compreender as
principais duvidas do publico, foi reali-
zado durante as inscricdes. O evento
ocorreu das 19 as 21 horas e 30 minu-
tos e teve inicio com a palestra de uma
psicéloga cujo tema foi as diferencas
entre as orientagfes sexuais da popu-
lacdo LGBTIQ. Ap0s, houve outra
apresentacdo com uma meédica sexo-
loga que abordou temas relacionados
a sexualidade dos membros desta co-
munidade. Por fim, as duas palestran-
tes se juntaram a ativistas de uma
ONG que luta pelos direitos dos LGB-
TIQ para uma mesa redonda de con-
versa com o0s estudantes presentes,
gue puderam sanar suas duavidas. Os
ativistas presentes eram o vice-presi-
dente da ONG, uma assistente social
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especializada no atendimento da po-
pulacdo LGBTIQ, uma psicéloga LGB-
T1Q, e uma mulher transexual. O ques-
tionario® pos-evento, realizado para
avaliar se as palestras foram compre-
endidas pelo publico, foi realizado em
forma de jogo pelo site Kahoot.lt. O
guestionario pré-evento demonstrou
gue pouco mais da metade dos partici-
pantes (52.7%) sabia a diferenca entre
travesti, transexual e transgénero. O
guestionario pos-evento, o qual apro-
fundava nas questdes médicas desta
populacdo, teve uma média geral de
62,7% de acertos, tendo nas questdes
sobre o que € identidade de género e
os critérios de redesignacao sexual 0s
melhores indices (88.2% e 85.3%, res-
pectivamente). O questionamento de
menor indice de acertos (23.5%) abor-
dava sobre o fato de ser considerado
crime ter HIV e/ou ser homossexual
em alguns paises. Acredita-se, entre-
tanto, que a menor abordagem sobre
HIV e SIDA durante a palestra seja um
dos motivos deste baixo indice. A te-
matica central da palestra levantou
uma participagao efetiva dos partici-
pantes, gerando bom resultado no es-
clarecimento a respeito dos LGBTIQ e
na desconstrucéo de preconceitos im-
postos sobre esta populacdo. A forma

de abordagem pelos palestrantes in-

centivou a participacdo na mesa re-
donda. A obtencéo desses resultados
evidencia a necessidade de trabalhar
esse tema com os estudantes continu-
amente para que eles melhorem cada
vez mais suas habilidades médicas
com essa populacao.

HOW TO TAKE A GOOD
CARE OF YOUR LGBTIQ PATIENT

The acronym LGBTIQ means:
lesbians, gays, bisexuals,
transgenders, intersexuals and queers,
which consists in differences of sexual
orientations that togheter compound a
community that seeks major represen-
tation to its members and to combat
prejudice. It is known that exists a defi-
cit in medical education in relation to
topics related to these individuals’ sex-
uality, among other aspects of health
and, therefore, it was decided to hold
an event focused in this strongly ne-
glected population in this scenario?.
This activity objected combat taboos
related to LGBTIQ sexuality population
and searches to reduce apprehension
of the Universidade de Caxias do Sul
health students’ about the approach of
these individuals health care. In June
5th, 2017 was held the event about
how to take good care of your LGBTIQ

patient. The registrations were made
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by the Sympla website and were made
available ninety vacancies, in which
seventy-nine were filled out. The ques-
tionnaire pre event, aimed to compre-
hend public doubts, was realized dur-
ing the registrations. The event oc-
curred at 7:00 p.m. and ended at 9:30
p.m. and began with a psychologist’s
lecture about the differences between
sexual orientations of the LGBTIQ pop-
ulation. After this lecture, it was pre-
sented a medical sexologist who ad-
dressed topics related to theses com-
munity members’ sexuality. Finally, the
two speakers were reunited in a
roundtable of conversation with a
LGBTIQ NGO activists who fights for
these people’s rights, so that the stu-
dents attending the lecture could solve
their doubts. The activists present were
the NGO vice president, a social assis-
tant specialized in LGBTIQ care, a psy-
chologist LGBTIQ and a transexual
woman. The questionnaire? post event,
to evaluate if the lectures were under-
stood by the public, was a conducted
game form throught the Kahoot.it web-
site. The pre event questionnaire
showed that 52.7% knew the difference
between transgender, transexual and
travestite. The post event question-
naire, which focused in medical ques-
tions of this population, had a general
average of 62.7% of correct answers,

with the bests indexes (88.2% and
85.3%) on gender identity issues and
sexual reassignment surgery criteria
guestions, respectively. The question-
ing of lowest hit rate (23.5%) ap-
proached the fact that is considered
crime having HIV and/or being homo-
sexual in some countries. It is believed,
however, that this smallest focus of HIV
and AIDS in the speech is a reason for
the low rate. The central theme of the
speech raised an effective participation
of the participants, generating good re-
sults in the clarification regarding
LGBTIQ and in the deconstruction of
prejudices imposed on this population.
The approach taken by the speakers
encouraged participation in the
roundtable. The project results show
the necessity to work on this subject
continuously for the students increas-
ingly improve their medical skills with

this population.
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PALAVRAS CHAVE: Direitos humanos; educacdo médica.

A Declaragao Universal dos Di-
reitos Humanos foi adotada pela ONU
em 10 de dezembro de 1948!. Essa
declaracdo prevé a nao distincdo de
racga, cor, sexo, lingua, religido, opinido
politica, origem nacional ou social, for-
tuna ou nascimento na garantia de di-
reitos. Ao passo que se multiplicam as
facilidades do mundo globalizado, in-
tensificam-se, também, as desigualda-

des sociais e as intoleranciasz.

A importancia da reunido tema-
tica de saude global abordando os Di-
reitos Humanos reside no fato de que
muitos estudantes de medicina desco-
nhecem a sua relagdo com a promo-
cdo de saude. O conhecimento acerca
dessa tematica é fundamental para a
formacdo de médicos mais humaniza-
dos e capacitados a lidar com o paci-

ente respeitando-o de forma holistica.

Infragcdes aos direitos humanos

basicos ocorrem em todos os paises

do mundo, de maneira explicita ou ve-
lada. Promover discussao sobre direi-
tos humanos entre estudantes de me-
dicina de diferentes nacionalidades é
fundamental para capacita-los a res-
peitar esses direitos e propagar tal co-

nhecimento.

A reunido se dividiu em trés par-
tes: 1) Apresentacao de avancgos, pro-
blemas constantes e retrocessos dos
Direitos Humanos no Brasil; 2) Discus-
séo sobre Direitos Humanos no mundo
e comparacao entre diferentes paises;
3) Dinamica.

A primeira parte abordou retro-
cessos, como a reforma da previdén-
cia, a terceirizacdo, pouca aplicabili-
dade da lei do feminicidio e proibicédo
da pilula do dia seguinte. Nos proble-
mas constantes foi destaque a questéo
de demarcacéo de terra e de direitos
indigenas, abuso policial, intolerancia
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religiosa e xenofobia. Dentre os avan-
cos se evidenciou a adocao de crian-
cas por casais homoafetivos e a con-
quista do nome social de travestis e

transexuais.

Na segunda parte, o intercam-
bista convidado, former NORP da
IFMSA Spain, Paco Pifiero, iniciou a
discussdo sobre a realidade do seu
pais, Espanha, e como alguns direitos
arduamente conquistados retrocede-
ram na atualidade. Em seguida, outros
participantes trouxeram diversas ques-
tbes e pontos relevantes para o de-
bate. Finalmente, houve uma dinamica
gue consistiu ha formacédo de duplas e
apresentacao de casos reais que evi-

denciavam os Direitos Humanos.

Participaram da reunido tema-
tica cerca de aproximadamente 40
pessoas. Um formulério para os parti-
cipantes foi passado online apos a reu-
nido. Algumas perguntas marcantes
foram: “De 0 a 10, o quanto vocé acre-
dita que a reunido tematica lhe propor-
cionou conhecimento sobre as diferen-
tes perspectivas de Direitos Humanos
a nivel mundial?”; “Wocé acha que foi
possivel uma comparacgdo efetiva en-
tre as realidades brasileiras de direitos
humanos e a realidade de paises cita-
dos na reuniao?”’; e “De 0 a 10, o

guanto vocé imagina que o debate

conseguiu atingir produtividade?”. As
respostas com maior frequéncia dos
participantes foram "10", "sim" e "9",

respectivamente.

Considerando os pontos abor-
dados, a reunido global sobre direitos
humanos fomentou nos alunos presen-
tes a capacidade de analisar de forma
mais profunda os temas propostos,
bem como entender sua importancia
no que tange a promocao de saude a

nivel mundial.

Xenofobia, intolerancia religiosa
e embates culturais se caracterizam
como desafios para o exercicio pleno
dos direitos humanos em todos pai-
ses?, bem como, também, sédo obsta-
culos para saude global, devendo ser
guestdes de fundamental discussao

para estudantes de medicina.

GLOBAL HUMAN RIGHTS
MEETING

The UN adopted the Universal
Declaration of Human Rights on De-
cember 10, 1948.%1 This declaration
provides non-distinction of race, color,
sex, language, religion, political opin-
ion, national or social origin, fortune or
birth in the guarantee of rights. As the
facilities of the globalized world multi-
ply, social inequalities and intolerances

also intensify?.
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The importance of the global
health thematic meeting addressing
human rights lies in the fact that many
medical students are unaware of their
relationship to health promotion. The
knowledge about this subject is funda-
mental for the formation of more hu-
manized and trained doctors to deal
with the patient respecting it holisti-

cally.

Violations of basic human rights
occur in all countries of the world, ei-
ther explicitly or veiled. Promoting dis-
cussion on human rights among medi-
cal students of different nationalities is
fundamental to enable them to respect
these rights and to propagate such

knowledge.

The meeting was divided into
three parts: 1) Presentation of ad-
vances, constant problems and set-
backs of human rights in Brazil; 2) Dis-
cussion on Human Rights in the world
and comparison between different

countries; 3) Dynamics.

The first part addressed set-
backs, such as pension reform, out-
sourcing, lack of applicability of the
feminicide law and prohibition of the
morning after pill. In the constant prob-
lems, were highlighted the issues of

land demarcation and indigenous

rights, police abuse, religious intoler-
ance and xenophobia. Among the ad-
vances was evidenced the adoption of
children by homosexual couples and
the conquest of the social name of

transvestites and transsexuals.

In the second part, IFMSA
Spain's former NORP guest speaker
Paco Pifiero began the discussion
about the reality of his country, Spain,
and how some hard-won rights have
now receded. Then, other participants
brought several issues and points rele-
vant to the debate. Finally, a dynamic
consisted in the formation of pairs and
presentation of real cases that evi-

denced Human Rights.

Approximately 40 people partic-
ipated in the thematic meeting. A form
was sent online for participants after
the meeting. Some salient questions
were: "From 0 to 10, how much do you
believe the thematic meeting provided
you with knowledge about the different
perspectives of human rights world-
wide?"; "Do you think that an effective
comparison between the Brazilian real-
ities of human rights and the reality of
countries mentioned in the meeting
was possible?"; and "From O to 10, how
much do you think the debate has man-
aged to achieve productivity?". The

A A A A A A T T F F




most frequent responses were "10",

"yes" and "9", respectively.

Considering the points raised,
the global meeting on human rights
fostered in the present students the ca-
pacity to analyze in a deeper way the
themes proposed, as well as to under-
stand their importance with regard to

the promotion of health worldwide.

Xenophobia, religious intoler-
ance and cultural clashes are charac-
terized as challenges to the full exer-
cise of human rights in all countries?, as
well as obstacles to global health, and
should be fundamental issues for med-

ical students.
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PALAVRAS CHAVE: Saude LGBT; LGBTfobia;

A Organizacao das Nac¢des Uni-
das e a Organizacdo Mundial de Sa-
Gde tém documentado uma dissemina-
cdo de violéncia fisica e psicolégica
contra pessoas LGBT, as quais tam-
bém sofrem em servigos de saude por
“terapias” nocivas e antiéticas para
mudanca de orientagdo sexual ou gé-
nero. Apesar disso, a atual amplitude
do conhecimento sobre saude LGBT
nos curriculos das escolas de medicina
continua desconhecida e o Brasil con-
tinua o pais lider em assassinatos de
pessoas da comunidade LGBT. Pen-
sando nisso, membros do SCORA da
IFMSA Brazil desenvolveram o projeto
“Por um mundo livre” com o propadsito
de causar reflexdo sobre a salde
LGBT e o preconceito. O LC UnP apli-
cou essa atividade para sua realidade
com o projeto chamado “No room for

hate”, frase que ficou conhecida mun-
dialmente apds o crime de 6dio contra
pessoas LGBT em Orlando, 2016. Es-
tudantes dos cursos da saude foram
convidados para participar de um ex-
perimento social sem saber a temética
antecipadamente, bem como respon-
der um questionario abordando o as-
sunto. O projeto visa analisar o contato
dos estudantes com a saude LGBT e
discriminagdo na universidade, cau-
sando reflexdo e compartilhando co-
nhecimento sobre a temética. O pro-
jeto foi dividido em duas partes: 0 ex-
perimento social e a mesa redonda. Na
primeira parte, estudantes foram colo-
cados individualmente em pequenas
salas fornecidas pela biblioteca da uni-
versidade. Nessas salas, tinha-se o
material audiovisual, um questionario

online e o termo de consentimento livre
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e esclarecido. O video abordava a his-
toria de Dandara, travesti brutalmente
assassinada em 2017, a qual teve
esse ato filmado e compartilhado em
redes sociais, atingindo comoc¢ao naci-
onal. O video também demonstrava
um experimento social que pretendia
analisar a reacdo de pessoas ao ver
uma travesti ser humilhada por um
agressor em espaco publico. O se-
gundo momento consistia em uma
mesa redonda para estudantes con-
tando com a participacdo de um sexoé-
logo, um enfermeiro e ativistas trans
discutindo a saude LGBT. A acéo atin-
giu 25 alunos distribuidos entre os cur-
sos de medicina, biomedicina, enfer-
magem, educacao fisica, fisioterapia,
medicina veterinaria, fonoaudiologia e
odontologia. As perguntas contidas no
guestionario eram: "O que o tema
abordado no video te causa?” 52%
responderam revolta, para os demais,
angustia, empatia ou constrangimento;
“‘Em uma escala de 0 a 10, qual a im-
portancia desse contetudo ser abor-
dado na universidade?” 76% conside-
raram relevante; “A saude LGBT ja foi
abordada em sala de aula?” 88% res-
ponderam n&o; “Vocé se considera
apto para acolher um paciente LBGT?”
76% se consideraram aptos, 20% par-

cialmente e 4% pouco adequados;

“Dentro da instituicdo, vocé ja presen-
ciou discriminacdo contra pessoas
LGBT?” 51% responderam sim, onde
12% alegaram presenciar diariamente.
No segundo momento, 57 pessoas
participaram da mesa redonda numa
discusséo de 3 horas. O projeto tornou
possivel evidenciar duas principais in-
formacdes: a maioria dos estudantes
alegaram ter presenciado discrimina-
céo contra pessoas LGBT na universi-
dade, bem como afirmaram nunca te-
rem visto a saude LGBT ser abordada
em sala de aula. Assim, o projeto pro-
curou criar impacto nesses estudantes,
demonstrando a relevancia da discus-
sdo e disseminando conhecimento

através do dialogo proporcionado.

ANALYSING LGBT HEALTH EDUCATION IN

THE ACADEMIC ENVIRONMENT: ABILITY

TO CARE AND LGBTPHOBIA AMONG STU-
DENTS

The United Nations and the World
Health Organization have documented wide-
spread physical and psychological violence
against LGBT people, who also suffer from
abuse in health settings portrayed by unethi-
cal and harmful so-called “therapies” to
change sexual orientation or gender. Despite
these facts, the current breadth of LGBT
health-related curricula in medical schools is

still unknown, and Brazil remains the leading
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country in murders against the LGBT commu-
nity. For that reason, SCORA members of
IFMSA Brazil developed the project “For a free
world”, aiming to cause reflection on LGBT
health care and prejudice, and the LCUnP ap-
plied this activity to its reality with the project
named “No room for hate”, a phrase that be-
came known worldwide after the Orlando
hate crime. Students of health courses were
invited to attend a social experiment without
revealing the thematic at first place, and to
answer a survey approaching the subject. The
project aims to analyze the contact of stu-
dents in health courses with the LGBT care
and discrimination in the university, causing
reflection and spreading knowledge about
this thematic. The project was divided in two
parts: the social experiment and the
roundtable. In the first part, students were
placed individually in small rooms provided
by the library of the university. In these
rooms, there was a video, an online survey,
and an informed consent for participation
and publication of data. The video covered
the story of Dandara, a transvestite brutally
murdered in 2017, which had this act filmed
and shared in social media, reaching national
commotion. It also covered a social experi-
ment analyzing the reaction of people while
seeing a transvestite being humiliated by an
aggressor in public space. The second mo-
ment consisted of a roundtable for students
counting with the participation of a sexolo-
gist, a nurse, and trans activists discussing the

LGBT healthcare. The social experiment

reached 25 students among the courses of
medicine, biomedicine, nursing, physical ed-
ucation, physiotherapy, veterinary medicine,
speech therapy, and dentistry. The questions
included in the survey were: “What feeling
the video subject causes in you?” 52% an-
swered anger, for others, empathy, distress or
embarrassment; “On a scale of 0 to 10, how
important is the discussion of this subject at
the university?” 76% found it relevant; “Has
the LGBT thematic ever been addressed in
the classroom?” 88% answered no; “Do you
consider yourself able to assist a LGBT pa-
tient?” 76% consider themselves fully capa-
ble, 20% partially, and 4% inadequate; “Have
you ever witnessed prejudice against LGBT
people inside the university?” 51% answered
yes, 12% of them on a daily basis. In the sec-
ond moment, 57 people attended the 3
hours’ discussion. The project made it possi-
ble to highlight two main information: the
majority of students claimed both to have
witnessed prejudice against LGBT people in
university, and also to have never had LGBT
health education addressed in classroom.
Therefore, the project sought to create im-
pact on these students, demonstrating the
relevance of the discussion and spreading

knowledge with the debate.

REFERENCES:

1. World Health Organization (2015) End-

ing violence and discrimination

R S A R

T

-

A A A A e . -




against lesbian, gay, bisexual,
transgender and intersex people;
Obedin-Maliver J., Goldsmith E.S., Stew-
art L., White W. et al (2011) Lesbian, gay,
bisexual, and transgender-related
content in undergraduate medical ed-
ucation. JAMA, 306(9):971-977.
doi:10.1001/jama.2011.1255;

Alencar Albuquerque G., de Lima Garcia
C., da Silva Quirino G. et al (2016) Access
to health services by lesbian, gay, bi-
sexual, and transgender persons: sys-
tematic literature review. BMCInternati-
onal Health and Human Rights 2016;16:2
doi:10.1186/512914-015-0072-9;

Melo L., Perilo M., Braz C.A., Pedrosa C.
(2011) Health policies for lesbians,
gays, bisexuals, transsexuals and
transvestites in Brazil: the pursuit of
universality, integrality and equity.

Sexualidad Salud y Sociedad, 9:7-28;

5. Secretaria Especial de Direitos Humanos

do Ministério das Mulheres, da Igualdade
Racial e dos Direitos Humanos (2013) Re-
latério de violéncia homofébica no
Brasil;

Long, B. (2017) Rather dead than gay:
complicating rights-based activism as
a final step for LGBTT+ Brazilians. Uni-
versity of Colorado Boulder, Undergradu-
ate Honors Theses, p. 1387.

Kelley, L., Chou, C.L,, Dibble, S.L., Robert-
son, P.A. (2008) A critical intervention in
lesbian, gay, bisexual, and
transgender health: knowledge and
attitude outcomes among second-year
medical students. International Journal
of Teaching and Learning in Medicine, vol.

20, issue 3, pp. 248-253.

o T A A A . S S F F o F ;s s T




Aborto, como proceder: um relato de experiéncia
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Autor?, Orientador?

PALAVRAS CHAVE: Aborto, Conduta, Estudantes de Medicina.

No Brasil, o aborto induzido € le-
galizado em situagBes especificas.
Nesses casos, a mulher € amparada
pelos servicos de aborto legal.! Exis-
tem diretrizes que orientam o médico
em relacdo ao atendimento de mulhe-
res que buscam o aborto nas situacdes
legais, dando liberdade ao profissional
de aceitar ou nédo realizar o procedi-
mento se houver outro médico capaci-
tado para realizar esse atendimento,
exceto quando essa omissao repre-
sentar risco de morte ou dano a saude
da mulher.! No entanto, nem sempre a
mulher que deseja interromper a gravi-
dez se enquadra em uma dessas situ-
acbes. Mesmo com os diversos méto-
dos contraceptivos oferecidos pelo
SUS, muitas mulheres recorrem ao
aborto por ndo se sentirem prepara-
das?.Dados demonstram que 1 milhdo
de abortos induzidos séo realizados no
Brasil ao ano e que uma em cinco mu-
lheres ja abortou, sendo que estes en-
globam também os realizados em cli-

nicas clandestinas, que as colocam em

risco, estando entre as 5 maiores cau-
sas de morte materna no pais.? O prin-
cipal objetivo dessa campanha foi ori-
entar os futuros profissionais da saude
sobre a conduta a ser tomada em situ-
acOes de busca por aborto. A atividade
se realizou em um dos auditérios da
Unicesumar e se estruturou de forma a
compor uma mesa redonda com a pre-
senca de um ginecologista, um psiqui-
atra e uma psicologa. Além disso, o gi-
necologista fez uma introducdo ao
tema com o conhecimento bésico
acerca do aborto, bem como as vivén-
cias em consultério. Ocorreram, ainda,
muitas perguntas do publico, o que ins-
tigou o debate e a exposigcédo e opini-
0es. A atividade se encerou com a lei-
tura de um relato de caso andénimo de
uma tentativa de aborto clandestino
com todas as medidas tomadas por ela
nesse processo, com o intuito de pas-
sar o ideal de empatia com todas as
pacientes que buscam auxilio. De

acordo com um questionario online
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aplicado ap06s a campanha, respon-
dido por 50% dos 85 alunos participan-
tes, 89,3% respondeu que a motivacao
para participar da campanha foi a in-
tencdo de aprender como o meédico
deve proceder diante de um caso de
aborto. Os alunos também foram ques-
tionados se a campanha alterou a con-
cepcao que possuiam sobre aborto e
71,4% afirmou que sim, tendo sido al-
terada, principalmente, em sua esfera
biopsicossocial (35,7%). Esses dados
corroboram para a eficacia da ativi-
dade em abordar a temética de forma
biolégica, psicoldgica e social. A ativi-
dade conseguiu levantar o interesse na
discusséo entre os alunos e palestran-
tes, a qual se seguiu de forma respei-
tosa e conseguiu abordar o tema em
guestao de forma clara, ética, desmiti-
ficando o tema aborto, e orientando os
futuros profissionais da saude quanto
as condutas que devem ser tomadas
frente a situacfes de busca de aborto
intencional. Outrossim, a mesa re-
donda, bem como o relato anénimo no
final da campanha, levou ao publico a
reflexdo do tema, assim como a ideia
principal de que a empatia para com a
paciente é a primeira e a melhor con-
duta a ser tomada pelo profissional

frente a situacdes como essa.

Abortion, how to proceed?: An ex-

perience repor

In Brazil, induced abortion is le-
galized in specific situations. In these
cases, the woman is supported by legal
abortion services.! There are guide-
lines for physicians regarding the care
of women who seek abortion in legal
situations, giving the executor the free-
dom to accept or not to perform the pro-
cedure if another qualified doctor is
available, except when this omission
represents a risk of death or damage to
the woman's health.! However, the
woman who wishes to interrupt the
pregnancy does not always fit into one
of these situations. Even with the vari-
ous contraceptive methods offered by
SUS, many women resort to abortion
once they don'’t feel ready for the re-
sponsibility.? Data shows that one mil-
lion induced abortions are performed in
Brazil per year and that one in five
women have aborted, and these also
include the carried out in clandestine
clinics, which put them in risk, being
among the five largest causes of ma-
ternal death in the country. The main
goal of this campaing was direct future
health professionals about the conduct
to be taken in situations of intentional
abortion. The activity took place in one

of Unicesumar's auditoriums and was
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structured to form a round table with
the presence of a gynecologist, a psy-
chiatrist and a psychologist. In addition,
the gynecologist made an introduction
to the subject with the basic knowledge
about abortion as well as the experi-
ences in the office. Many questions
from the audience instigated debate
and exposure and opinions. The activ-
ity ended with the reading of an anony-
mous case report of an attempted clan-
destine abortion with all the measures
taken by her in this process in order to
pass the ideal of empathy to all patients
who seek help. According to an online
guestionnaire applied after the activity,
answered by 50% of the 85 partici-
pants, 89.3% answered that the moti-
vation to participate in the activity was
the intention to learn how the doctor
should proceed in case of an abortion.
In addition, students were also ques-
tioned whether the activity changed
their conception of abortion and 71.4%
said yes, mainly changed in their bi-
opsychosocial sphere (35.7%). Such
data corroborate the activity's effective-
ness in addressing the issue biologi-
cally, psychologically and socially. The
event was able to raise interest in the
discussion between students and
speakers, which was followed in a re-

spectful way and managed to address

the issue in a clear, ethical, demytholo-
gizing the abortion theme, and guiding
future health professionals as to the
conduct they should be taken in search
of intentional abortion. In addition, the
‘round table” and the anonymous re-
port at the end of the activity led the
public to reflect on the theme, as well
as the main idea that empathy for the
patient is the first and best behavior to
be taken by the professional in situa-

tions like that.
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PALAVRAS CHAVES: saude, transgénero, SUS, acolhimento, graduacdo médica,

PAS, APS.

INTRODUCAO: As politicas de satde
publica no Brasil visam combater o
preconceito institucional contra a popu-
lacdo transgénero, possibilitando
acesso aos servicos de saude e con-
solidacdo do SUS como sistema uni-
versal, integral e equitativo [1,2]. Po-
rém, o despreparo de profissionais da
area da saude (PAS) frente as neces-
sidades desta populagao evidencia a
necessidade de uma intervengdo na
graduacgéo, tornando-se relevante o
debate do papel da atencéo primaria a
saude (APS) na assisténcia da popula-
céo transgénero e a instrucao de futu-
ros PAS para a abordagem desta de-

manda social [3,4].

OBJETIVO: Instigar o dialogo acadé-
mico sobre o contexto de atengéo a sa-
ude e melhor abordagem clinica a po-

pulacao transgénero.

METODOLOGIA/RELATO: Em

evento académico realizado como

parte da campanha "TRANSformacéao”
para capacitacdo dos futuros PAS
quanto ao acolhimento a populagéo
transgénero foi aplicado questionario
abordando o preparo académico para
atendimento desta populagdo no mo-
mento da inscricdo e ao final do
evento, o qual contou com a participa-
¢céo de militantes da ONG Transgrupo
Marcela Prado e um médico de familia

e comunidade para discussao.

RESULTADOS: Dos 155 inscritos,
14,1% relataram ja ter atendido um(a)
paciente transgénero e 66% atribuiram
notas de 0-5 quanto ao preparo para
este atendimento antes da capacita-
cao. 98% acreditam que os PAS estao
pouco preparados para o atendimento
da populacdo transgénero, sendo que
85% nao receberam orientacdes sobre
avaliacdo clinica e acolhimento desta
populacdo na graduacéo, e 99% acre-
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ditam ser necesséria a inclusdo acadé-
mica do tema. Ao final do evento, ape-
nas 17,33% (n=75) mantiveram notas
de 0-5 quanto ao preparo para tal aten-
dimento, e 100% (n=75) acreditam que
a campanha contribuiu para sua forma-
cédo profissional em um nivel superior a

5 numa escala de 0-10.

CONCLUSAO: Percebe-se que a dis-
cussao sobre a saude da populagéo
transgénero contribui para um melhor
preparo do PAS quanto ao acolhi-

mento destas pessoas.
REFERENCIAS
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Experience report: Campaign
"TRANSformacao"

INTRODUCTION: Public health poli-
cies in Brazil aim to combat institutional
prejudice against the transgender po-
pulation, allowing access to health ser-
vices and consolidation of SUS as a
universal, integral and equitable sys-
tem [1,2]. However, the unprepared-
ness of health professionals (HP) in re-
lation to the needs of this population
shows the need for intervention in un-
dergraduate education, developing the
debate about the role of primary health
care (PHC) in the assistance of the
transgender population instruction of
future HP to address this social de-
mand [3,4].

OBJECTIVE: Instigate academic dia-
logue on the context of health care and
a better clinical approach to the trans-

gender population.

METHODOLOGY / REPORT: In an
academic event realized as part of the
"TRANSformation" campaign to train
the future HP regarding the reception
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of the transgender population, a ques-
tionnaire was applied addressing the
academic preparation to attend this po-
pulation at the time of registration and
at the end of the event, which was at-
tended by activists from Transgrupo
Marcela Prado and a family doctor and

community for discussion.

RESULTS: Of the 155 enrolled, 14.1%
reported that they had already atten-
ded a transgender patient, and 66%
assigned scores of 0-5 regarding the
preparation for this care before the trai-
ning. 98% believe that HP are poorly
prepared for the care of the transgen-
der population, and 85% did not re-
ceive guidance on clinical evaluation
and reception of this population at gra-
duation, and 99% believe that the aca-
demic inclusion of the subject is neces-
sary. At the end of the event, only
17.33% (n = 75) maintained scores of
0-5 regarding the preparation for such
care, and 100% (n = 75) believe that
the campaign contributed to their pro-
fessional training at a level higher than

5 on a scale of 0-10.

CONCLUSION: It is noticed that the
discussion on the health of the trans-

gender population contributes to a bet-
ter preparation of the HP in the recep-
tion of these people.
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PALAVRAS CHAVE: Saude Reprodutiva, Intercambio

SCORA Exchange é um programa
de treinamento internacional para estu-
dantes de medicina o qual aborda pro-
blemas de Direitos de Saude Sexual e
Reprodutiva organizados por diversas
escolas de medicina em diferentes pa-
ises. Na edicdo de 2017 abriu-se va-
gas para Portugal, Sudao, Eslovénia,
Tunisia, Roménia, Italia, Turquia,
Gana, Jordao e Pol6nia. Para o inter-
cambio em Portugal foram seleciona-
dos participantes de oito paises: Brasil,
Espanha, México, Honduras, Eslové-
nia, Hungria, Taiwan e Turquia. O ob-
jetivo desse relato é descrever a expe-
riéncia graduando de Medicina em
Programa de intercambio internacional
em Portugal. Este é um relato de expe-
riéncia acerca de um intercambio aca-
démico para as cidades de Lisboa e
Porto no més de julho de 2017. O pri-
meiro dia foi reservado para apresen-
tacdes dos participantes, de seus pai-

ses e de seus comités locais. Durante

as duas primeiras semanas, na Facul-
dade de Medicina de Lisboa, ocorre-
ram diversas palestras sobre os temas
de HIV, IST’s, educagao sexual com-
preensiva, sexualidade e identidade de
género, saude materna e acesso se-
guro ao aborto. Fez-se ainda, visitas a
diferentes ONGs, ambulatorios e insti-
tuicbes pertinentes aos assuntos. Na
terceira semana o intercambio conti-
nuou na cidade de Porto. Na Universi-
dade do Porto tivemos a oportunidade
de discutir violéncia baseada em gé-
nero, novos tipos de familias, saude re-
produtiva, trafico de pessoas e prosti-
tuicdo. No udltimo dia, os participantes
apresentaram sobre a situacao em seu
pais acerca do HIV/AIDS ou da violén-
cia baseada em género. A vivéncia do
intercambio de extrema importancia
para minha formagédo académica. Por
meio deste eu tive a oportunidade de
conhecer e me aprofundar em diversos
temas dentro do ambito da saude re-
produtiva e participar de discussdes
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produtivas as quais acrescentaram
muito para minha formacdo. Além
disso, a convivéncia com pessoas de
diferentes paises proporcionou a ex-
pansdo de minha perspectiva de
mundo e despertou uma reflexdo cri-
tica da realidade. A imersdo cultural
possibilitou o crescimento académico,
pessoal e social. A aquisicdo de novos
conhecimentos, a conquista de amiza-
des, a observacao de costumes e situ-
acOes de saude em outro pais e o de-
senvolvimento da independéncia e au-
tonomia foram vivéncias importantes

durante esse periodo.

SCORA EXCHANGE: AN EX-
PRIENCE REPORT

SCORA Exchange is an interna-
tional training program for medical stu-
dents which addresses issues of Sex-
ual and Reproductive Health Rights or-
ganized by different medical schools in
different countries. In the 2017 edition
vacancies were opened for Portugal,
Sudan, Slovenia, Tunisia, Romania, It-
aly, Turkey, Ghana, Jordan and Po-
land. For the exchange in Portugal,
participants from eight countries were
selected: Brazil, Spain, Mexico, Hon-

duras, Slovenia, Hungary, Taiwan and

Turkey.The aim of this report is de-
scribe the medical graduation experi-
ence in International Exchange Pro-
gram in Portugal. This is an experience
report about an academic exchange in
the cities of Lisbon and Porto in July
2017. The first day was reserved for
presentations about the participants,
their countries and their local commit-
tees. During the first two weeks at the
Faculdade de Medicina de Lisboa, sev-
eral lectures took place about HIV,
STIs, comprehensive sex education,
sexuality and gender identity, maternal
health and safe access to abortion. Vis-
its were made to different NGOs, out-
patient clinics and relevant institutions.
In the third week, the exchange contin-
ued in the city of Porto. At the Univer-
sity of Porto we had the opportunity to
discuss gender-based violence, new
types of families, reproductive health,
human trafficking and prostitution. On
the last day, the participants presented
the situation in their country about HIV
/ AIDS or gender-based violence. The
experience of the exchange was of ex-
treme importance for my academic for-
mation. Through this | had the oppor-
tunity to know and deepen my
knowledge in diverse subjects within
the scope of the reproductive health
and to participate in productive discus-

sions which added for my formation. In
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addition, living with people from differ-
ent countries provided the expansion of
my world perspective and awakened a
critical reflection of reality. Cultural im-
mersion enabled academic, personal
and social growth. The acquisition of
new knowledge and new friendships,
the observation of customs and health
situations in another country and the
development of independence and au-
tonomy were important experiences

during this period.
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INTRODUCAO: Os acidentes
por animais peconhentos sdo um pro-
blema de saude publica no Brasil, es-
pecialmente em Belém e regido ama-
zbnica, onde muitas comunidades vi-
vem em areas com contato direto ou
nas proximidades do ambiente silves-
tre. Por isso, a incidéncia de acidentes
com animais peconhentos na regido e
grande, e apesar de ainda ocorrerem
muitos casos subnotificados, o Sis-
tema de Informacéo de Agravos de No-
tificacéo contabilizou mais de 5 mil ca-
sos apenas em 2015 no estado do

Para.

OBJETIVOS: Baseado nessas
premissas, o presente trabalho teve
como objetivo capacitar académicos
da area da saude sobre animais peco-
nhentos da regido e como conduzir cli-
nicamente os acidentes, além de ofe-

recer atividades de educacdo em sa-
Ude sobre a tematica para a populacéo

da Ilha do Combu, Belém, Para.

METODOLOGIA/RELATO: A
campanha teve inicio com uma capaci-
tacdo ocorrida no dia 29 de junho de
2017, na Faculdade de Medicina da
UFPA, com o médico Pedro Pardal,
professor aposentado do curso de Me-
dicina, Coordenador do Laboratério de
Entomologia Médica e Animais Pego-
nhentos do Nucleo de Medicina Tropi-
cal, e coordenador do Centro de Infor-
macdes Toxicologicas de Belém (CIT-
Belém). Nesse momento, foram abor-
dados os aspectos clinicos e epidemi-
olégicos dos principais acidentes por
animais peconhentos na Amazonia.
Essa aula contou com a presenca de
39 pessoas, entre académicos e profis-
sionais das areas de medicina,farma-
cia e enfermagem, tanto da UFPA,
como de outras universidades. A agado
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ocorreu dia 08 de julho de 2017. Visi-
tou-se as casas dos moradores indivi-
dualmente para explicar e informar so-
bre acidentes por animais peconhen-
tos. A conscientizacao foi feita por uma
dindmica de perguntas e respostas, re-
gistradas em questionarios previa-
mente elaborados, que pontuaram as
principais informacdes a serem repas-
sadas e mediam o conhecimento pré-
vio dos populares para se avaliar o im-
pacto do projeto, e ao final foi feita a
divulgacdo do numero do CIT-Belém
para casos de acidentes ou duvidas

sobre o assunto.

RESULTADOS: Do ponto de
vista dos académicos, a atividade ob-
teve excelente avaliagdo. O tema abor-
dado foi considerado de extrema im-
portancia e essencial para a formacéao
académica, em especial ao estudante
local, devido a incidéncia de ataques
na regiao e o déficit de abordagem do
tema no projeto pedagogico dos cur-
s0s. A partir dos guestionarios obser-
vamos, dentre outras informagdes im-
portantes que foram desmistificadas
ou repassadas, que 50% dos entrevis-
tados acreditava que ataques em paci-
entes gravidas nao precisavam de soro
antiofidico, 100% dos participantes
afirmaram desconhecer o CIT, e 60%

populacdo acreditava estar preparada

em situacdes de ataque por animais
peconhentos, porém a maior parte ndo
era capaz de identificar e diferenciar os

animais peconhentos abordados.

CONCLUSAO: Diante do ex-
posto, observa-se a necessidade da
ampliacdo de trabalhos com esta te-
matica, visto que esta é apenas uma
das dezenas de comunidades ribeiri-
nhas presentes na regiao, e que con-
vive diariamente com esta realidade,
agravada pelo desconhecimento de
condutas adequadas e até mesmo 0s
meios de buscar ajuda e informacdes.
Ademais, a campanha proporcionou
relevante engrandecimento profissio-
nal, académico, pessoal e humano aos
participantes, tanto  universitarios

guanto populares.

SCOPHIncomings: taking
health education on accidents with
venomous animals to the riverside

community of Combu

INTRODUCTION: Accidents by
venomous animals are a public health
problem in Brazil, especially in Belém
and the Amazon region, where many
people live in areas with direct contact
or in the vicinity of the wild. Therefore,
the incidence of accidents with veno-
mous animals in the region is large,

and although many unreported cases
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still occur, the System of Information of
Notifiable Diseases accounted for
more than 5 thousand cases only in
2015 in the state of Para.

OBJECTIVE: Based on these
premises, the objective of this study
was to train health academics about
venomous animals in the region and
how to clinically conduct victims, as
well as to offer health education activi-
ties on the subject to the population of

Combu Island, Belém, Para.

METHODOLOGY / REPORT:
The project began with a training
course held on June 29, 2017, at the
Faculty of Medicine of UFPA, with Dr.
Pedro Pardal, retired professor of Me-
dicine, Coordinator of the Laboratory of
Medical Entomology and Poisonous
Animals of the Nucleus of Tropical Me-
dicine , and coordinator of the Center
of Toxicological Information of Belém
(CIT-Belém). During the training, the
clinical and epidemiological aspects of
the main accidents by venomous ani-
mals in the Amazon were discussed.
The class was attended by 39 people,
including academics and professionals
in the areas of medicine, pharmacology
and nursing, both from UFPA, and
other universities. The activity took
place on July 8, 2017. The residents'

houses were visited individually to ex-
plain and report on accidents involving
venomous animals. The awareness
was done through a dynamic of questi-
ons and answers, registered in previ-
ously elaborated questionnaires, that
punctuated the main information to be
passed on and measured the previous
knowledge of the popular ones to eva-
luate the impact of the project, and at
the end the number of CIT-Belém was
disclosed in case of accidents or dou-

bts on the subject.

RESULTS: From the academic
point of view, the activity obtained an
excellent evaluation. The subject was
considered to be extremely important
and essential for academic training, es-
pecially to the local students, due to the
incidence of attacks in the region and
the deficit of approach of the subject in
the pedagogical project of the courses.
From the questionnaires we observed,
among other important information that
were demystified or passed on, that
50% of respondents believed that at-
tacks on pregnant patients did not re-
guire anti-venom, 100% of the partici-
pants said they were not aware of the
existence of CIT, and 60% believed
they were prepared in case of an at-
tack by a venonus animal. However,

most of them were not able to identify
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and differentiate between the veno-

mous animals.

CONCLUSION: In view of the
above, it is necessary to expand work
within this theme, since this is only one
of the dozens of riverside communities
present in the region, and that lives da-
ily with this reality, which is aggravated
by the lack of knowledge of suitable
conduct and even the means of
seeking help and information. In addi-
tion, the campaign provided relevant
professional, academic, personal and

human growth to the participants.
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A febre amarela é uma doenca in-
fecciosa ndo contagiosa que se mantém
endémica ou enzodtica nas florestas tropi-
cais da América e Africa causando perio-
dicamente surtos isolados ou epidemias
de maior ou menor impacto em saude pu-
blica, sendo transmitida ao homem medi-
ante a picada de insetos hematéfagos da
familia Culicidae, em especial do género
Haemagogus, responsavel pelo ciclo sil-
vestre da doenca’. No Brasil, os maiores
objetivos do controle da febre amarela séo
a reducgdo do namero dos casos silvestres
e a manutencédo da eliminagéo dos casos
urbanos, uma vez que a forma urbana esta
erradicada®. Devido a atual situacédo endé-
mica do pais, a IFMSA Brazil, no ano de
2016, criou uma Mobilizacdo Nacional
contra a Febre Amarela. Nesse sentido, o
comité local Univille, com a acgao “Bilhete
de Prevencgao”, disseminou informacdes
de prevencdo, sintomas e tratamento
dessa patologia para a populagéo e aca-
démicos. Dessa forma, o principal objetivo

da intervencéo foi a conscientizacao sobre

a doenca, em prol de incentivar a preven-
cdo priméria dessa zoonose. O planeja-
mento da agdo contou com reunides com
a Vigilancia Epidemiolégica e com a Vigi-
lancia Ambiental de Joinville —SC. O plano
de acédo escolhido foi analisar o quanto a
populacao ja sabe sobre o tema e depois
conversar sobre a doencga. Os locais esco-
lhidos foram a rodoviéria, aeroporto e par-
gue ecoldgico da cidade. Desse modo, a
acao foi dividida em dois momentos princi-
pais: capacitacdo com os académicos de
medicina e intervencdo com a sociedade.
Nesse segundo momento, utilizou-se
questionarios pré e pos testes desenvolvi-
dos pela IFMSA Brazil, concomitante-
mente com a entrega de panfletos explica-
tivos. As informac6es passadas para a po-
pulacdo surtiram efeitos quantitativamente
analisados. No questionario de entrada,
60 pessoas falaram que febre amarela ndo
era contagiosa, e 5 ndo souberam, depois
da conversa 96 pessoas responderam,

corretamente, que febre amarela ndo era

R S A R

T

-

A A A A e . -




contagiosa. Antes da explicacdo 49 pes-
soas souberam informar como a doenga
era transmitida, depois, 98 pessoas sou-
beram informar como a doenga era trans-
mitida. Esses dados sédo exemplos do im-
pacto local dessa campanha. Além disso,
0s académicos de medicina relataram
gualitativamente que tiveram ganho de co-
nhecimento humano e técnico através da
acao. Portanto, em virtude do papel social
do académico de medicina, é imprescindi-
vel a realizacdo de mais campanhas que
promovam a saude sobre doencgas negli-
genciadas principalmente para a popula-
¢do que ndo tem acesso a essas informa-

coes.

PREVENTION TICKET : AWARENESS
OF THE YELLOW FEVER

Yellow fever is a non-contagious in-
fectious disease that remains endemic or
enzootic in the tropical forests of America
and Africa causing periodically isolated
outbreaks or epidemics of greater or lesser
impact in public health, being transmitted
to the man through a mosquito bite of
blood-sucking insects of the family Cu-
licidae, in particular of the genre Haema-
gogus, responsible for the wild cycle of the
disease (1). In Brazil, the major objectives
of yellow fever control are the reduction in
the number of wild cases and maintenance
of the elimination of urban cases, because
the urban form is eradicated (2). Due to
the country's final situation, IFMSA Brazil,
in the year of 2016, created a National Mo-

bilization against a Yellow Fever. In this

sense, the local committee Univille, with
the "Prevention Ticket" action, discloses
information on prevention, symptoms and
treatment of pathology for the population
and academics. Thus, the main objective
of the intervention to raise awareness
about the disease, in order to encourage a
primary prevention of this zoonosis.The
planning of the action was composed of
discussions with the Epidemiological Sur-
veillance and with the Environmental Mon-
itoring of Joinville-SC. The chosen action
plan was to analyse how much the popula-
tion already knows about the theme and
also talk about the disease. The chosen
places were the municipal bus station, air-
port and ecological park of the city. In this
way, the action was divided into two main
moments: previous training with medical
students and intervention with society. In
the second phase, pre and post-test ques-
tionnaires developed by IFMSA Brazil
were used, concomitantly with the delivery
of explanatory pamphlets. The information
passed to the population had quantified ef-
fects analysed. In the entry quiz, 60 people
said the yellow fever was not contagious
and 5 didn’t know. After the conversation,
96 answered correctly that the disease is
not contagious. Before the explanation, 49
people knew how to inform how the dis-
ease is spread, after the number raised to
98. This data are examples of the local im-
pact of this campaign. Besides, medical
students reported qualitatively human and
technical knowledge gain through this ac-

tion. Therefore, due to the social role of the
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medical school, it is essential to carry out
more campaigns that promote the over ne-
glected diseases mainly for the population
that does not have access to this infor-

mation.
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Intercdambios estudantis s&o
modalidades de aprendizagem que
permitem imersdo na cultura, nos cos-
tumes e nas préaticas de realidades
alheias, de modo a permitir desenvol-
vimento de criticidade e parametros de
comparacao entre os cotidianos profis-
sionais e académicos de diferentes lo-
calidades. Este artigo se propde a es-
tabelecer paralelos entre os perfis de
saude e ensino médico brasileiro e por-
tugués, pontuando aspectos positivos
e aperfeicoaveis de ambos os siste-
mas com base na experiéncia de um
més de estagio e convivio no setor de
neurorradiologia do Hospital Sao José,
em Lisboa, Portugal, por um acadé-
mico de medicina da Universidade Es-
tadual do Piaui. Em Marcgo de 2017, o
estudante brasileiro foi designado ao
setor de urgéncias do Hospital Sao

José, no qual situa-se a neurorradiolo-

gia, que, em Portugal, € uma especia-
lidade a parte, com 5 anos de residén-
cia, voltada a diagndsticos e procedi-
mentos minimamente invasivos orien-
tados por imagem no Sistema Nervoso
Central. O académico acompanhou di-
ariamente a realizacao de angiografias
seletivas, vertebroplastias, angioplas-
tias, ozonioterapias, dentre outras,
sem, no entanto, estabelecer maior
proximidade ao paciente ou copartici-
par de quaisquer processos, tal qual
outros estudantes — portugueses — do
setor. O perfil portugués de urgéncia
neurorradiolégica tem notavel con-
traste ao brasileiro. Enquanto eram di-
arios atendimentos a complicacdes re-
lacionadas a habitos de vida como o
tabagismo - socialmente bem aceito
entre jovens! e, contraditoriamente,
entre os proéprios profissionais de sa-
ude?, no pais europeu -, COMo aneuris-

mas e AVEs, ou a forca de trabalho,
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como hérnias de disco, eram raros os
casos derivado de traumas por agres-
séo ou acidente de transito, duas das
principais causas reportadas na reali-
dade do académico brasileiro3. Na for-
macao médica, embora indistintos em
anos de educacao formal, os modelos
de aprendizagem dos paises possuem
marcantes divergéncias. O brasileiro é
substancialmente mais acelerado; logo
nos primeiros anos o aluno tem contato
direto junto ao paciente e aprende in-
tervencdes elementares. Em Portugal,
somente no primeiro ano de residén-
cia, no denominado “ano comum”, ana-
logo aos ciclos do internato brasileiro,
isto se inicia mais contundentemente.
Embora capacitagdo e empenho pro-
fissional de ambos os paises sejam
equivalentes, a saude portuguesa é
beneficiada pela melhor conjuntura so-
cial, desde infraestrutura e informatiza-
cdo até perfil e volume de pacientes,
permitindo atendimentos mais cuida-
dosos e individualizados. Isto reper-
cute no modelo de aprendizagem. Por-
tugal ndo demanda que estudantes de
medicina ja assumam responsabilida-
des no sistema de saude. Além disso,
€ rara ou praticamente inexistente a fi-
gura do médico generalista, que atua
sem residéncia médica, e, portanto,
precisa dominar razoavelmente todos

0S principais procedimentos logo ao

formar-se. Por vezes, contudo, ha ta-
manho excesso de zelo que distancia
0 académico da pratica. Neste aspecto
o0 método brasileiro, embora mais por
necessidade que por opcao pedago-
gica, induz o aprendizado mais imer-
sivo e, consequentemente, matura
mais precocemente o estudante. Ter a
perspectiva comparativa do modelo de
ensino e sistema de saude de um pais
desenvolvido certamente potencializa
o rendimento académico ao passo que
permite vislumbrar solucbes para os
problemas com o0s quais convive e
desconstruir preconceitos, pontuando
0 que também ha de positivo em seu

contexto.

CRITICAL ANALYSIS OF THE BRA-
ZIL | PORTUGAL INTERFACE OF
ATTENDANCE AND TEACHING-

LEARNING IN MEDICINE

Student exchanges are modalities of
learning that allow immersion in the
culture, customs and practices of oth-
ers' realities, in order to allow the de-
velopment of criticality and parameters
of comparison between professional
and academic daily life in different lo-
calities. This article is based on the
one-month internship and fellowship
experience in the Neuroradiology sec-

tor of Sdo José Hospital, in Lisbon,
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Portugal, by an medicine academic
from Universidade Estadual do Piaui.
The aim of this article is stablish para-
meters between brazilian and portu-
guese health and medical education
profiles, highlighting positive and im-
proving aspects of both systems. In
march 2017, the brazilian student was
assigned to the urgency department of
Sao José Hospital, where Neuroradio-
logy is located, which is, in Portugal, a
separated especiality, with 5 years of
residency, focused on diagnoses and
minimaly invasive image-oriented pro-
cedures in the Central Nervous Sys-
tem. The academic followed daily the
execution of selective angiografies,
vertebroplasties, angioplasties, ozono-
therapies, among others, without, ho-
wever, establishing greater proximity to
the patient or coparticipate of any pro-
cess, just like other portuguese stu-
dents of the sector. The Portuguese
profile of neuroradiological urgency
has a notable contrast to the Brazilian.
While there were daily visits to compli-
cations related to life habits such as
smoking - socially well accepted
among young people! and, contradicto-
rily, among health professionals? in the
European country-, such as aneurysms
and CVAs, or by force such as hernia-

ted discs, there were rare cases of

trauma due to aggression or traffic ac-
cident, two of the main causes reported
in the Brazilian academic reality3. In
medical education, although indistinct
in years of formal education, the lear-
ning models of the countries have mar-
ked divergences. The Brazilian is subs-
tantially faster; in the first years the stu-
dent has direct contact with the patient
and learns elementary interventions. In
Portugal, only in the first year of resi-
dence, in the so-called "common year",
analogous to the cycles of the Brazilian
internal medicine, this begins more for-
cefully. Although the training and pro-
fessional commitment of both countries
are equivalent, Portuguese health be-
nefits from a better social environment,
from infrastructure and computeriza-
tion to the profile and volume of pati-
ents, allowing more careful and indivi-
dualized care. This impacts on the le-
arning model. Portugal does not de-
mand that medical students already as-
sume responsibilities in the health sys-
tem. Moreover, it is rare or practically
nonexistent the figure of the general
practitioner, who acts without medical
residency, and therefore must master
all the main procedures reasonably as
soon as they graduate. Sometimes, ho-
wever, there is so much excess of zeal

that it distances the scholar from prac-
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tice. In this aspect, the Brazilian me-
thod, although more by necessity than
by pedagogical option, induces more
immersive learning and, consequently,
matures the student earlier. Having a
comparative perspective of the educa-
tion model and health system of a de-
veloped country certainly boosts aca-
demic achievement, while it allows us
to envisage solutions to the problems
with which it coexists and to decons-
truct prejudices, punctuating what is

also positive in its context.
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De acordo com a Organizacao
Mundial da Saude, estima-se que 47
mil mulheres morrem anualmente de
complicacBes decorrentes de praticas
inseguras de interrupcdo da gravidez.
No Brasil, a legislacdo s6 permite a in-
terrupcéo da gravidez para fetos anen-
céfalos (ma formacdo que impede a
vida do bebé antes ou depois de nas-
cer), mulheres que correm risco de
vida caso a gravidez continue e em ca-
sos de violéncia sexual. E ainda, a mu-
Iher que faz um aborto ilegal pode res-
ponder criminalmente e o médico pode
ter o registro no Conselho Regional de
Medicina cassado. Em vista desse pa-
norama, o aborto é motivo de muita
controvérsia no pais. E essa foi uma
guestdo que dominou um evento de
boas-vindas promovido para Nnossos

intercambistas.

Decidimos discutir com nossos

intercambistas recém-chegados ao

Brasil — dois portugueses, um italiano
e uma tcheca — sobre o cenario que
eles enfrentariam durante os 30 dias
gue passariam no Brasil. Optamos por
fazé-lo através de uma modalidade de
treinamento conhecida e utilizada nos
comités permanentes de intercambio —
o Upon Arrival Training. A ferramenta
utilizada foi um jogo de “Verdadeiro ou
Falso”, em que traziamos informacgdes
sobre 0 SUS e sobre 0s servigos nele
oferecidos, e os intercambistas diziam
se achavam que aquela informacao
era verdadeira ou falsa. Em seguida,
revelavamos a resposta e discutiamos
um pouco sobre aquele assunto e a re-
alidade vivenciada em cada pais. Uma
das abordagens foi o aborto. Foi de-
monstrado surpresa diante do posicio-
namento que cada um pbéde comparti-
lhar do seu pais de origem. Desta-
cando-se o fato de os cidaddos portu-
gueses terem deliberado, ha 10 anos,
por meio de um plebiscito, o direito das
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mulheres optarem pelo aborto até 102
semana de gestacdo. Houve a compa-
racao direta com o que determinam as
leis brasileiras, ndo sendo possivel
imaginar sequer uma decisdo dessas
sendo tomada por voto popular no Bra-
sil (provavelmente ndo em um futuro
préximo). Também nos foi noticiado
gue apos essa medida, o numero de
mortes de portuguesas por aborto, que
era uma das principais causas de 6bito
de mulheres no pais, praticamente ze-
rou! Ainda discutindo sobre o tema, foi
relatado que, na lItalia, o aborto é lega-
lizado desde 1978, porém os médicos
podem se recusar a fazé-lo. Por con-
seguinte, apesar de permitido por lei,
na préatica o procedimento n&o ocorre
com muita frequéncia, levando em
conta o grande numero de profissio-
nais que ndo se dispde a realiza-lo.
Esse tema nos interessou muito, pois
nés brasileiros ainda vivenciamos um
alto numero de mulheres vitimadas
pelo aborto. Ao passo que é de amplo
conhecimento a realizacdo de abortos
ilegais de forma segura por aquelas
mulheres que podem pagar. Depreen-
demos dessas multiplas experiéncias
pessoais 0 quanto podemos evoluir e
aprender quando optamos por compar-
tilhar vivéncias. Cogitar a legalizacao
do aborto hoje no Brasil ainda dificil,

mas podemos aprender com aqueles

gue ja experienciaram a discussao
dessa tematica e, assim, lapidamos
nossas diferentes visbes de mundo
para que possamos tomar decisdes

coerentes no futuro.

UAT: A DEBATE ON ABORTION
WITH INTERNATIONAL STUDENTS

According to the World Health
Organization (WHO), nearly 47 thou-
sand women die annually due to com-
plications from unsafe pregnancy inter-
ruption technigues around the world. In
Brazil, the legislation only allows preg-
nancy interruption to anencephalic fe-
tus cases (a malformation that pre-
vents babies of living before or after be-
ing born), women whose lives are in
risk if the pregnancy is maintained and
in sexual abuse cases. However, a
woman who submits herself to abortion
should respond criminally, and the phy-
sician performing it can have his/her
medical license suspended. In this sce-
nario, abortion is still a controversial
subject in our country. This topic was
the main point at a welcome workshop
promoted to exchange students. We
decided to discuss with the exchange
students who had just arrived in Brazil
— two from Portugal, one from Italy and
one from Czech Republic — about the
scenario they’d be facing during a

month in Brazil. We chose to do it
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through a well-known kind of workshop
used by exchange standing comittees:
Upon Arrival Training, in which we
would use a “Truth or False” game as
approach. We would present them in-
formation about the Brazilian Unified
Health System and services offered in
it, and we would ask them if those in-
formation were truth or false. Then we
would reveal the answer and discuss
about it and about what happens daily
in our countries. One of the topics cho-
sen was abortion. We were amazed by
the fact that Portuguese citizens were
asked to deliberate, nearly 10 years
ago, within a plebiscite, about the
women’s right to decide on having the
abortion or not on pregnancies of 10
weeks or less. We couldn’t help to
compare this situation to what deter-
mines the Brazilian laws, we can’t even
imagine a decision like that being held
by popular opinion (probably not even
in a near future). We also realized that
abortion was one of the main causes of
women’s death in Portugal, and after
their decision, the mortality rate of Por-
tuguese women due to abortion practi-
cally dropped to zero. About this sub-
ject it was still reported that in Italy the
abortion is legalized since 1978, alt-
hough physicians can refuse to do the
procedure. Therefore, even though it is

permitted by law, it is not performed

very frequently due to the many profes-
sionals that refuse to do it. This matter
interested us a lot because in our coun-
try many women still are victimized by
the abortion practice. Whereas the se-
cure pregnancy interruption perfor-
mance to women who can afford it is
broadly known. Out of this multiple per-
sonal reports we inferred how much it
is possible to evolve and learn through
sharing experiences. Nowadays it is
hard to cogitate the abortion legaliza-
tion in Brazil, but we can learn a lot
from those who had already experi-
enced discussing about this subject
and, thus, shape our different points of
view in order to make coherent deci-

sions in the future.
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E HOJE: UMA CONVERSA SOBRE SEXO, SAUDE E VOCE!
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Autor?, Orientador?

PALAVRAS CHAVE: gravidez; relacionamentos; contracepgao; IST’s; HIV.

A adolescéncia trata-se de um pe-
riodo de rapidas e grandes mudancgas. As
transformagfes biopsicossociais trazem
consigo insegurancga, 0s quais, sem orien-
tacdo, podem apresentar dificuldade em li-
dar de forma saudavel com essa fasel. A
educacdo sexual, apesar de extrema im-
portancia, ainda é, frequentemente, trans-
ferida para amigos e midias sociais?, cola-
borando para a propagacao de inverdades
que aumentam a inseguranga® e que po-
dem trazer graves consequéncias* ®. Di-
ante desse contexto foi idealizado organi-
zar uma campanha sobre educacgéo se-
xual, buscando aumentar o conhecimento
dos participantes sobre seus corpos, con-
tracepcdo, infeccdes sexualmente trans-
missiveis (ISTs) e diversidade sexual, evi-
tando eventos indesejados e incentivando
a tolerancia quanto a orientacdo sexual. O
publico-alvo da campanha foram 84 ado-
lescentes, de 15 a 17 anos, estudantes de
um colégio da regido metropolitana de Cu-
ritiba. A campanha iniciou com uma capa-
citacao anterior a intervengcdo com um mé-

dico ginecologista, que conversou com 0s

académicos sobre os temas propostos e
discutiram a abordagem. No colégio, a
acao comecou pela aplicagcdo de um ques-
tionario com perguntas basicas sobre os
assuntos. Em seguida, os alunos foram di-
vididos em grupos e a intervencéo foi rea-
lizada na forma de "esta¢bes" em rodizio,
em que cada abordou um tema com todos
0s participantes. Posteriormente, os alu-
nos reuniram-se para um bate-papo, no
formato "Mitos-Verdades", com os estu-
dantes. Para finalizar, foi reaplicado o
questionario inicial. As respostas ao ques-
tionario mostraram-se positivo, com au-
mento de acertos. Alguns numeros desta-
caram-se, como 6,4% que consideram
agressfes normais em relacionamentos e
45% que ndo conhecem ISTs comuns. O
conhecimento sobre o uso da camisinha
masculina foi de 94,7%, assim como um
acréscimo para 0os outros métodos. Evi-
denciou-se, portanto, que a campanha
contribuiu para o conhecimento dos ado-
lescentes, além de ter se mostrado muito

positiva para os académicos participantes,
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pois promoveu a interacao entre varios pe-
riodos do curso, além darelagdo com a co-
munidade, aspecto essencial para a for-

magéo médica.

E HOJE: TALK ABOUT SEX, HEALTH
AND YOU!

Adolescence is a period of rapid
and great changes. The biopsychosocial
transformations bring with them insecurity,
which, without orientation, may present dif-
ficulties in dealing with this phase in a
healthy way!. Sexual education, although
extremely important, is still frequently
transferred to friends and social medias?,
helping to spread untruths that increase in-
security® and which can have serious con-
sequences*®. To organize a sex education
campaign to increase participants'
knowledge about their bodies, contracep-
tion, sexually transmitted infections (STIs)
and sexual diversity, avoiding unwanted
events and encouraging tolerance of sex-
ual orientation. The campaign’s target au-
dience campaign was 84 teenagers from
15 to 17 years, students of a school at
Great Curitiba. The campaign began with
pre-intervention training with a gynecol-
ogist, who talked to the academics about
the proposed topics and discussed the ap-
proach. At the school, the action began by
applying a questionnaire with basic ques-
tions about the subjects. The students

were then divided into groups and the in-
tervention was carried out in the form of
'stations' in rotation, where each one ad-
dressed a theme with all the participants.
Subsequently, the students met for a chat,
in the format " Myths-Truths ", with the ac-
ademics. Finally, the initial questionnaire
was reapplied. The answers to the ques-
tionnaire were positive, with an increase of
correct answers. Some figures stand out,
such as 6.4% who consider normal ag-
gressions in relationships and 45% who do
not know about common STIs. The
knowledge about the use of male condoms
was 94.7%, as well as an increase for
other methods. It was, therefore, evident
that the campaign contributed to the
knowledge of the adolescents, as well as
being very positive for the participating
medical students, as it promoted interac-
tion between several steps of graduation,
besides the relation with the community,
an essential aspect for medical training.
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FREE HUGS REGIONAL: DE OLHOS FECHADOS PARA O PRECONCEITO
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PALAVRAS CHAVE: Abracos, Preconceito, Empatia.

INTRODUCAO: O movi-
mento Free Hugs nasceu como meio
de estreitar os lagos sociais e de com-
bater, ainda mais, o preconceito e
a estigmatizacéo social. Desse modo,
para chamar atencdo da sociedade
para problemas enraizados na nossa
cultura, como racismo, ma-
chismo e bullying, o abraco seria um
meio para confrontar esses problemas.
OBJETIVO: confrontar as acdes pre-
conceituosas; promover uma reflexao
sobre os assuntos abordados; eviden-
ciar que ndo ha erro algum em de-
monstragcdes de afeto e de compreen-
sao voltados para o respeito. METO-
DOLOGIA: A atividade “Free Hugs: de
olhos fechados para o preconceito”
aconteceu nas cidades que compde a
Regional Norte Il - Belém, Santarém
e Macapa. A acdo consistiu, basica-
mente, no dia em que ocorreram 0S
abracos gratis. Foram selecionados
previamente, entre os coordenadores,

temas que seriamos melhores
para esse dia; todos de igual relevan-
cia e com a intencdo de provocar a re-
flexdo nas pessoas, como: “ja sofri
abuso sexual’, “fiz um aborto”, “sou
gay”’, “sou trans”, “tenho HIV”, dentre
outros. Em todos também estava es-
crito “vocé me abraca?”. Nas cida-
des, os voluntarios expuseram os car-
tazes em locais com grande movi-
mento de pessoas e receberam abra-
¢cos ou ndo. RESULTADOS: foram re-
cebidos 525 abracgos. Quando pergun-
tados quanto ao porqué de terem abra-
cado, os individuos relataram, princi-
palmente, que foi porque ndo possuem
preconceito, por respeito, por terem se
sensibilizado ou por se identificarem.
Além disso, esses individuos relataram
ter sentido felicidade, amor, afeto,
unido, entre outras coisas ao abraca-
rem. Entretanto, 179 pessoas hao
abracaram e quando indagadas do
motivo de nao terem abragado, inUme-
ros ndo responderam ou ignoraram a
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pergunta, enquanto outros relataram
indiferenca, vergonha ou que néo
abracariam de jeito nenhum a pessoa
com a respectiva placa. O cartaz avali-
ado pelos alunos como tendo maior re-
jeicéo foi o referente a ser HIV+ e, em
segundo lugar, sobre ter esquizofre-
nia. O cartaz com maior aceitacdo foi o
referente a abuso sexual. De uma ma-
neira geral, a acao regional
do Free Hugs alcangcou um publico es-
timado de mais de 200 pessoas em
cada cidade participante. Quanto a
avaliacdo de impacto com 0s proprios
estudantes, a grande maioria dos estu-
dantes acreditou que a presente cam-
panha fez com que se adquirisse maior
empatia por pessoas em diferentes re-
alidades e percebesse, na pele, o pre-
conceito sentido por pessoas com as
caracteristicas abordadas pelas pla-
cas. CONCLUSAO: Ao avaliar os re-
sultados obtidos, pudemos notar que o
preconceito e suas consequéncias
marginalizam os que por ele sofrem.
Contudo, a discriminagéo, a cada dia,
vem se transformando em respeito
e em igualdade. A solidariedade se fez
presente em muitos momentos da
campanha nos quais as pessoas se
colocavam no lugar da outra para en-
tender a sua realidade, sem julga-

mento e com a finalidade de compatrti-

Ihar sentimentos. Tal altruismo eviden-
cia que, apesar das afirmagoes
e das atitudes contrarias a ele, o ser
humano ainda o pratica e que acdes
como essa sédo validas para a constru-
cdo de uma sociedade igualitaria e

justa.

REGIONAL FREE HUGS: CLOSED
EYES FOR PREJUDICE
INTRODUCTION: The Free Hugs
movement was born as a means of
strengthening social ties and of com-
bating even more prejudice and social
stigmatization. Thus, in order to draw
society's attention to problems rooted
in our culture, such as racism, misoginy
and bullying, the embrace would serve,
in this case, to confront these prob-
lems. OBJECTIVES: Aiming at this,
the campaign intended to confront prej-
udiced actions; promote reflection on
the issues addressed; evidence that
there is no error in respectful displays
of affection and understanding.
METODOLOGY: The activity "Free
Hugs: Eyes Closed for Prejudice” hap-
pened in the cities that are part of the
Regional North II: Belém, Santarém
and Macapa. The action consisted ba-
sically of the day the free hugs oc-
curred. Previously, the coordinators se-

lected the best themes for this day, all
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of equal relevance and with the inten-
tion of provoking reflection in people,
such as: | already suffered sexual
abuse, | had an abortion, I'm gay, I'm
trans, | have HIV, among others. In all
was also written "Can you Hug me?".
In all cities, the volunteers displayed
the posters in places with great move-
ment of people and received hugs or
not. RESULTS: Regarding the results
of the action, 525 hugs were received,
and when asked about why they em-
braced, the individuals reported,
mainly, that it was because they did not
have prejudice, out of respect, for hav-
ing sensitized or for identifying them-
selves. In addition, these individuals re-
ported having felt happiness, love, af-
fection, union, among other things in
their embrace. In addition, 179 people
did not hug and when asked why they
did not hug, countless people did not
respond or ignored the question, while
others reported indifference, shame or
that they would not hug the person in
question. The poster evaluated by the
students as having greater rejection
was the one referring to being HIV +
and, secondly, about having schizo-
phrenia. The most widely accepted
poster was sexual abuse. Overall, Free
Hugs regional action has achieved an
estimated audience of over 200 people

in each participating city. As for the

evaluation of impact with the students
themselves, a large majority of the stu-
dents believed that this campaign
made them acquire greater empathy
for people in different realities and per-
ceived, “on their skins”, the prejudice
felt by people with the characteristics
approached by the plagues. CONCLU-
SION: In evaluating the results ob-
tained in the action, we can notice that
prejudice and its consequences mar-
ginalize those who suffer it. However,
discrimination is increasingly being
transformed into respect and equality.
Solidarity was present in many mo-
ments of the campaign in which people
put themselves in the place of the other
to understand their reality, without
judgment and with the purpose of shar-
ing feelings. This altruism shows that,
despite statements and attitudes con-
trary to it, the human being still prac-
tices it and that actions like this are
valid for the construction of an egalitar-

ian and fair society.
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DR. BLUE: RELATO DE EXPERIENCIA DE UM PROJETO SOBRE AUTISMO
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PALAVRAS CHAVE: Transtorno Autistico, Educagédo Médica, Comunicacao Interdisciplinar.

INTRODUCAO: O Transtorno do Espectro
Autista € uma complexa sindrome disfun-
cional do desenvolvimento que afeta a ca-
pacidade de comunicagao, socializagdo e
comportamento do individuo!. Sua cres-
cente prevaléncia em detrimento a carén-
cia de profissionais capacitados a lidar
com o transtorno, bem como o déficit de
informacgé&o entre os académicos de medi-
cina, apontam para a necessidade de me-
didas educativas.

OBJETIVO: Enriquecer o conhecimento
de académicos de medicina acerca do
TEA de maneira multidisciplinar e multimo-
dal.

RELATO: O evento consistiu em cinco en-
contros e uma atividade pratica, iniciado
em abril de 2016. No primeiro encontro,
ocorreu a apresentacdo do filme "Miracle
Run" seguida por uma discussdo entre o0s
participantes e fomentada pelos coordena-
dores. O segundo, foi dirigido por um pe-
diatra 0 qual além da abertura e exposicao
do tema com énfase nos aspectos ana-
tomo-fisiologicos, realizou abordagem no

ambito psicolégico e social, a partir da

abertura de uma discusséo com os funda-
dores da Associacdo Maringaense de Au-
tismo (AMA), também presentes no en-
contro. No terceiro e quarto, houve a parti-
cipagdo de trés psicologas, cada uma
abordando diferentes aspectos do cotidi-
ano, tratamento e atualiza¢des sobre o au-
tismo. Ainda, o Ultimo encontro contou
com uma palestra ministrada por um psi-
quiatra infantil que abordou questdes fisio-
patolégicas e a relacbes interpessoais.
Por fim, a atividade pratica ocorreu na
AMA, em associacdo a alunos do curso de
Educacgdo Fisica de outra universidade,
onde alguns participantes do projeto Dr.
Blue, previamente selecionados por meio
de sorteio, puderam participar do “Dia da
Familia”, contribuindo com brincadeiras,
jogos, conversas, e até no auxilio da distri-

buicao de lanches.

RESULTADOS: O ganho de conheci-
mento e vivéncia foi significativo para os
participantes, pois conseguiram um apren-
dizado sobre o autismo ndo apenas teo-
rico ou em palestras. A atividade prética

possibilitou que os estudantes observas-
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sem e tivessem contato com o comporta-
mento dos alunos da AMA e de seus fami-
liares. Ademais, puderem notar as dificul-
dades de socializacao e colocar em pra-
tica algumas técnicas (para desenvolver
uma conversa, por exemplo) aprendidas
nas palestras. ApOs esses encontros per-
cebeu-se que tanto os inscritos no projeto,
gquanto organizadores e palestrantes pu-
deram adquirir e agregar conhecimento
sobre o Transtorno do Espectro Autista,
para que no futuro saibamos lidar com sua
complexidade de maneira respeitosa e

correta.

CONCLUSAO: Conclui-se que o projeto
proporcionou uma base sélida de aprendi-
zado, completando muitas lacunas acerca
do assunto. A ampla participagdo dos es-
tudantes foi uma surpresa, os quais pude-
ram compartilhar suas experiéncias, per-
mitindo uma verdadeira mesa redonda de
discussdo sobre o tema ao término de
cada encontro. Além disso, a acao pratica
na AMA permitiu identificar diferentes
graus de autismo e a quebra de estereoti-
pos. Por fim, o projeto também incentivou
0s estudantes a ingressarem na IFMSA
Brazil.
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INTRODUCTION: Autistic Spectrum Dis-
order is a complex dysfunctional develop-
mental syndrome which affects the individ-
ual's ability to communicate, socialize and
behave. Its increasing prevalence is due to
the lack of qualified professionals that
know how to deal with the disorder, as well
as the lack of information among medical
students, pointing to the need of educa-

tional measures.

OBJECTIVE: To enrich knowledge of med-
ical students about ASD in a multidiscipli-

nary and multimodal way.

REPORT: The event was structured in five
meetings and a practical activity with its
beginning in April 2016. At the first meet-
ing, the movie "Miracle Run" was watched
and followed by a discussion about it. The
second meeting was directed by a pedia-
trician who, besides opening and exposing
the subject with an emphasis on anatomi-
cal and physiological aspects, addressed
the psychological and social issues by
opening a discussion with the founders of
the Maringa Association of Autism (AMA),
who were present on that day. In the third
and fourth meetings we had the participa-
tion of three psychologists, each one ad-
dressing different aspects of everyday life,
treatment and updates on the theme. The

last meeting was a lecture given by a child
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psychiatrist who talked about pathophysio-
logical and interpersonal issues. The prac-
tical activity took place in the AMA, in part-
nership with Physical Education students
of another university, where some stu-
dents who had participated in the Dr. Blue
project (they were drawn) were able to join
in the family day through games, conver-
sations and even in the distribution of
snacks.

RESULTS: The knowledge gain and expe-
rience was significant for the participants,
once they have learned about autism not
only theoretical or in lectures. The practical
activity allowed the students to observe
and be in touch with the behavior of the
AMA students and their families, saw the
difficulties of socialization and could put
into practice some techniques (to develop
a conversation, for example) learned in the
lectures. After these meetings it was no-
ticed that the ones who were enrolled in
the project, as well as organizers and
speakers were able to acquire and aggre-
gate knowledge about Autism Spectrum
Disorder and, in the future, will know how
to deal with their world and its complexity
in a respectful and correct way.

CONCLUSION: It concludes that the five
encounters have provided a solid founda-
tion of learning, supplying all the gaps in
knowledge on the subject. We were sur-
prised by students’ participation, question-

ing and experience sharing, allowing a real

round table discussion on the theme at the
end of each meeting. In addition, the prac-
tical action in AMA allowed identifying dif-
ferent degrees of autism and the break-
down of stereotypes. Finally, the project
also encouraged students to join IFMSA
Brazil.
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