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APRESENTAGCAO

A International Federation of Medical Students’ Associations of Brazil (IFMSA Brazil) é uma
instituicdo independente, suprapartiddria e sem fins lucrativos, filiada & International Federation
of Medical Students’ Associations — IFMSA. Com a visdo de se consolidar como referéncia na
formacdo de estudantes de Medicina mais humanizados, a IFMSA Brazil tem como missdo
primordial a promog¢do da saude e da transformag¢do social. Em 2025, a Federagdo marca
presenca em 224 escolas médicas distribuidas por todo o territorio brasileiro.

Comprometida com a disseminagéo do conhecimento fundamentado em evidéncias
cientificas, a IFMSA Brazil preconiza o fomento & pesquisa, d extens@o universitaria e a
publicacdo académica, incentivando o desenvolvimento de liderangas inovadoras na drea da
sadde. Nesse contexto, dedica um de seus eixos estratégicos ao suporte continuo de
académicos de todo o Brasil, capacitando-os a contribuir, de forma significativa, para a

producdo cientifica e para a transformagdo positiva da sociedade.

Devido & sua ampla dimensdo territorial e institucional, a IFMSA Brazil estrutura-se em nove
regionais, visando assegurar o desenvolvimento equitativo e a representatividade de suas
acgdes. A divisdo regional considera fatores como o numero de escolas médicas, a quantidade
de estudantes de medicina e as caracteristicas sociodemogrdéficas de cada localidade. As
regionais sdo: Norte 1, Norte 2, Nordeste 1, Nordeste 2, Nordeste 3, Leste, Oeste, Paulista e Sul.

Entre suas principais atividades, a IFMSA Brazil realiza encontros oficiais que reGnem membros
da Diretoria Executiva, coordenadores locais e observadores externos, por meio de Assembleias
Gerais e Assembleias Regionais. Estas Ultimas ocorrem anualmente e tém como objetivos
promover debates, capacitagdes, plendrias deliberativas e processos eleitorais. Buscando
ainda fortalecer a integragdo entre os comités locais e valorizar as iniciativas académicas
desenvolvidas, as Assembleias contam com espagos dedicados & apresentagcdo cientifica,
como o Momento Cientifico, que incentiva a pesquisa e a publicagdo dentro da Federagdo.

Entre os dias 30 de abril e 04 de maio de 2025, a cidade de Lauro de Freitas/BA sediou a 62¢
Assembleia Geral da IFMSA Brazil. O Momento Cientifico desta edigdo configurou-se como uma
oportunidade singular para que estudantes compartilhassem suas produgdes académicas,
sem restrigdo tematica, em formato de pdster ou apresentagdo oral.

A coordenacdo do Momento Cientifico esteve sob responsabilidade do Diretor Nacional de
Publicacdo, Pesquisa e Extensdo (PR-D), em parceria com o Scientific Team 9.0. Adotou-se um
rigoroso processo de avaliagdo duplo-cego, a partir do qual, dos 175 trabalhos submetidos, 20
foram selecionados para apresentagdo durante o evento. Ressalta-se que, mais do que
valorizar os produtos finais, a IFMSA Brazil enaltece o percurso de aprendizado e constru¢do
cientifica, promovendo a cultura do feedback e incentivando o aprimoramento continuo da
escrita académica entre seus membros.
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A TAXA DE MORTALIDADE ASSOCIADA A NEOPLASIA MALIGNA DE BRONQUIOS E PULMOES
NA REGIAO NORTE DO BRASIL: UM ESTUDO ECOLOGICO

Pedro Antbnio Ramalho de Almeida Barros’; https://orcid.org/0000-0003-4068-936X.
Marcelo Vinicius Pereira Silva’; https://orcid.org/0009-0000-1680-3455.

Isabela Silva Dugué de Abreu? https://orcid.org/0009-0005-9777-0611.

Lorrayne Ribeiro Monteiro’; https://orcid.org/0000-0002-8211-6925.

Barbara Cidro Silva’; https://orcid.org/0000-0007-9135-6800.

Alvaro Gomes dos Santos? https://orcid.org/0009-0003-4890-501X.

Heloisa Souza de Almeida’; https://orcid.org/0009-0003-0465-4132.

Daniel de Castro Santiago? https://orcid.org/0009-0002-5677-3822.

Marlison Caldas Gongalves Pereira3; https://orcid.org/0009-0000-1647-4639.

1. Centro Universitario Sdo Lucas (UNISL), Estudante de Medicina.
2. Faculdade Metropolitana de Ronddnia (UNNESA), Estudante de Medicina.
3. Instituto S&do Pellegrino, Especialista, Médico Radiologista.

INTRODUGAO: O cancer de pulmao (CP) é uma neoplasia que representa um problema relevante de salde publica devido a
sua alta letalidade, sendo responsavel por cerca de 18,7% do total de mortes por cancer. A distribuicdo da mortalidade
apresenta varia¢des na Regido Norte do pais, influenciadas por aspectos socioecondmicos, acesso aos servicos de saude e
padrées de exposicdo a agentes carcinogénicos entre os estados.

OBJETIVO(S): Analisar os padrdes de mortalidade por neoplasia maligna de brénquios e pulmdes na Regido Norte do Brasil,
destacando variac¢des por faixa etaria, sexo, ano e estado.

METODOLOGIA: Estudo ecolégico observacional e retrospectivo, baseado em dados do Painel de Mortalidade CID-10 (Sistema
de Informacdo sobre Mortalidade). Analisou a regido Norte do Brasil no periodo de 2015 a agosto de 2024, com variaveis
como faixa etaria, sexo e estado. Foram incluidos ébitos registrados sob o cédigo C34 da CID-10 (neoplasias malignas de
brénquios e pulmdo). A analise estatistica foi realizada na plataforma Planilhas Google, utilizando a Populagdo Especifica e
Numero de Obitos, calculando a Taxa de Mortalidade (TM) por 100.000 habitantes.

RESULTADOS/DISCUSSAO: A TM apresentou uma tendéncia de aumento na maior parte dos anos, com excecdo de 2018 e
2020, com queda de 3,8% e 7,2%, respectivamente. A queda no ano de 2020 pode ter ocorrido devido a pandemia, com
reestruturacdo dos programas de saude, acarretando subnotificacdo de casos. Embora 2024 tenha registrado uma queda de
36,7%, a analise inclui dados parciais, ndo podendo inferir tendéncia. No Brasil, a TM foi de 136,1, enquanto a regido norte
apresentou 74,8. Dentre os estados nortistas, Rondonia lidera com 100,6, seguido por Acre (100) e Tocantins (89,2), superando
a média regional. Ao analisar os grupos etarios, a idade mais acometida foi de 70 a 79 anos, com 29,8%, seguida pela faixa de
60 e 69 anos com 29,4%. O CP acomete especialmente > 65 anos, e , decorrente do controle de outras doencas
potencialmente letais (Ex: doenca cardiovascular e cerebrovascular), o pico de incidéncia entre 55 - 65 anos vem migrando
para 70 anos. Quanto ao sexo, o masculino representa 58% do nimero de casos. A razdo pela qual homens tém maior risco
de cancer invasivo ndo é completamente compreendida, porém se acredita que tenha influéncias ambientais como exposicdo
ao tabaco, visto que cerca 90% dos CP sdo causados pelo fumo e poluentes, hormonais e a combinacdo entre esses.

CONCLUSOES: O estudo revela tendéncia de aumento na TM, com quedas em 2018 e 2020 - esta Ultima possivelmente
impactada pela pandemia. Na regido Norte, Rondbdnia, Acre e Tocantins apresentam taxas acima da média regional, mas
abaixo da nacional, indicando desigualdades no acesso a saude. O perfil mostra maior impacto em homens (58%) e idosos
(70-79 anos). Considerando a limitacdo de dados secundarios e subnotificacdo, recomenda-se investigar as disparidades
regionais e fortalecer programas de rastreamento para grupos de risco.

PALAVRAS-CHAVE: Neoplasia Pulmonar; Taxa de Mortalidade; Brasil.
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ASSOCIAGAO ENTRE SARCOPENIA E INDICE DE MASSA CORPORAL EM IDOSOS ATENDIDOS
POR UM CENTRO DE REFERENCIA

Paulo Tadeu Morais Fagundes’; https://orcid.org/0000-0002-3548-0230.
Renata Ribeiro Durdes’; https://orcid.org/0000-0002-0871-146X.
Matheus Felipe Alves Rodrigues? https://orcid.org/0000-0001-6355-6434.
Diego Dias de Aradjo3; https://orcid.org/0000-0002-8927-6163.

1. Centro Universitario FUNORTE, Estudante de Medicina.
2. Universidade Estadual de Montes Claros, Estudante de Enfermagem.
3. Universidade Estadual de Montes Claros, Docente do Programa de Pds Graduag¢do de Cuidado Primario e Saude.

INTRODUCAO: A sarcopenia refere-se & perda gradual de massa e forca muscular esquelética. Individuos com sarcopenia
possuem maior propensao a quedas, declinio funcional, incapacidade, mortalidade e impacto na qualidade de vida. No Brasil,
evidencia-se caréncia de estudos quanto a associa¢do entre o Indice de Massa Corporal (IMC) e sarcopenia em idosos.

OBJETIVO(S): Investigar a associacdo entre sarcopenia e IMC em idosos atendidos em um Centro de Referéncia em Atengdo a
Saude de Idosos.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo quantitativo e corte transversal, realizado no periodo de junho a dezembro de 2023. A
amostra foi composta por 68 idosos com idade igual ou superior a 60 anos. Como instrumentos foram utilizados o
questionario sociodemografico e o SARC-F para determinar a presenca de sarcopenia, além da avaliacdo da forca de preensao
manual através de um dinamdmetro hidraulico e a avaliacdo da quantidade e qualidade muscular por meio da equacgao
preditiva proposta por Lee. O IMC foi calculado e classificado de acordo com os pontos de corte da Organizacdao Mundial da
Saude (OMS). Os dados foram analisados pelo Software Statistical Package for Social Science (SPSS®), versao 24.0. O estudo
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UNIMONTES, com parecer n° 6.014.345/2023.

RESULTADOS/DISCUSSAO: A amostra teve predominancia do sexo feminino (60,3%) e com faixa etaria de até 76 anos (59,3%).
Com relagdo a sarcopenia, foi verificado sua confirmagdo em 29,4% (n=20) dos participantes, 0s casos provaveis de sarcopenia
em 35,3% (n=12) e o risco de sarcopenia em 50,0% (n=34). A analise do IMC dos participantes revelou que 76,5% (n=52)
apresentavam IMC inferior a 30 kg/m?, enquanto 23,5% (n=16) apresentavam IMC igual ou superior a 30 kg/mz2. As associagdes
entre IMC inferior a 30 kg/m? e casos com risco de sarcopenia (p=0,001), provavel sarcopenia (p=0,029) e sarcopenia (p=0,003).

CONCLUSAO: Foi verificado que a sarcopenia é mais prevalente em idosos ndo obesos, sendo essa prevaléncia reduzida a
medida que o IMC aumenta, porém vale ressaltar a importancia da obesidade sarcopénica, que acarreta um risco adicional
para eventos adversos. Portanto, é essencial adotar abordagens que englobem dieta, atividade fisica e monitoramento
constante para prevenir e tratar a sarcopenia em idosos, sem assumir que o excesso de peso ou a obesidade oferecam
protecdo suficiente contra essa condicdo.

PALAVRAS-CHAVE: Idoso; Sarcopenia; indice de Massa Corporal.
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COMPLICAGOES NEUROPATICAS POR DEFICIENCIA DE VITAMINA B12 E O USO DE
METFORMINA: UMA REVISAO INTEGRATIVA

Pedro Henrique Rocha Chaves’; https://orcid.org/0000-0002-4464-9173.
Sécrates Bismarck dos Santos’; https://orcid.org/0009-0009-6324-4276.
André Elias Rezende Santos’; https://orcid.org/0009-0007-5513-8655.
Angélica Alves Lima’; https://orcid.org/0009-0003-6512-5269.

Juan Luca Costa de Oliveira’; https://orcid.org/0009-0001-1807-5145.
Vitor Hugo Rodrigues Martins’; https://orcid.org/0009-0008-9277-1959.
Ana Débora Santana? https://orcid.org/0009-0004-0595-0846.

1. Universidade Federal de Sergipe, Estudante de Medicina.
2. Universidade Federal de Sergipe, PhD, Professor do Departamento de Medicina.

INTRODUCAO: O diabetes mellitus (DM) é uma das principais doencas crénicas ndo transmissiveis da atualidade, sendo
considerada uma epidemia devido a grande propor¢do. O tratamento do DM depende, dentre outros fatores, do controle dos
niveis glicémicos do paciente e, para isso, a metformina, farmaco de primeira escolha neste tratamento, destaca-se por ser
acessivel e ter baixo risco de hipoglicemia. No entanto, apesar dos beneficios, seus efeitos adversos incluem a deficiéncia de
vitamina B12, que pode levar a neuropatias e outros problemas neurocognitivos. Portanto, entender as rela¢des entre o uso
desse farmaco e as consequéncias na evolucdo da doencga é extremamente importante.

OBJETIVO(S): Analisar a relagdo entre neuropatia diabética relacionada a deficiéncia de Vitamina B12 em pacientes com
Diabete Mellitus tipo 2 usuarios de Metformina.

METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura realizada nas bases de dados PubMed, Web of Science e
Directory of Open Access Journals a partir dos descritores ‘vitamin B12' OU ‘diabete mellitus’ OU ‘neuropathy’. Os critérios de
inclusdo compreenderam os artigos publicados entre 2019 e 2023 nas seguintes linguas: portugués, inglés e espanhol. A partir
desses parametros, foram identificados 148 artigos, dos quais 39 foram selecionados. Excluiram-se 109 estudos por ndo ter
relacdo direta com o tema ou serem duplicatas de artigos ja selecionados.

RESULTADOS/DISCUSSAO: A relacdo entre o uso de metformina e a deficiéncia de vitamina B12 em pacientes com diabetes
mellitus tipo 2 (DM2) foi elucidada em 23 dos 39 trabalhos analisados e em 29 foram apresentados dados sobre as relacdes
entre a neuropatia e a deficiéncia. Segundo os artigos, pacientes que utilizam metformina tendem a apresentar niveis mais
baixos de vitamina B12 em comparac¢do aos que usam outros antidiabéticos. Ao comparar os usuarios do medicamento com
aqueles que nao fizeram seu uso, observou-se que o primeiro grupo tinha quase o dobro de deficiéncia de B12. Além disso, os
estudos apontaram que essa deficiéncia ocorre especialmente naqueles em uso prolongado e em doses mais elevadas, o que
afeta o quadro clinico dos pacientes, especialmente no que diz respeito a neuropatia periférica. Esse fato foi corroborado por
outro artigo dentre os estudados, o qual evidenciou em sua amostra, que pacientes tratados com metformina tiveram um
risco 84% maior de desenvolver Neuropatia Diabética Periférica.

CONCLUSAO: A partir dos estudos, é possivel concluir que ha associacdo entre a deficiéncia de Vitamina B12 e o uso de
Metformina, tendo em vista que, de acordo com determinados estudos analisados, fatores como o tempo de uso e a dosagem
utilizada durante o tratamento com o fadrmaco em questdo repercutiram em efeitos negativos quanto a dosagem da vitamina
B12. Desse modo, sugere-se a necessidade de acompanhar os niveis séricos da metilcobalamina, principalmente naqueles
que apresentam progressao de neuropatias.

PALAVRAS-CHAVE: Diabetes Mellitus; Deficiéncia de Vitamina B 12; Neuropatias Diabéticas; Doencas Crbnicas ndo
Transmissiveis; Antidiabéticos.
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CONHECIMENTO DOS PROFISSIONAIS DA SAUDE DA ATENGAO PRIMARIA E DA ATENGAO
ESPECIALIZADA DO MUNICIPIO DE ALTAMIRA/PA SOBRE A DOENCA DE ALZHEIMER

Tamires Castro Chaves'; https://orcid.org/0000-0002-4870-0220.

Thayse de Oliveira Brito’; https://orcid.org/0000-0001-5785-3926.

Naum Neves da Costa dos Santos’; https://orcid.org/0009-0001-6554-9681.
Renata Cardoso Costa’;https://orcid.org/0000-0003-3583-4622.

Monique Teresa Amoras Nascimento?; https://orcid.org/0000-0003-1413-1565.
Allan Costa Malaquias?; https://orcid.org/0000-0003-3432-011X.

Diana Albuquerque Sato? https://orcid.org/0000-0003-2147-3037.

Fernanda Nogueira Valentin Lucianelli?: https://orcid.org/0000-0002-8279-3758.

1. Universidade Federal do Par4, Estudante de Medicina.
2. Universidade Federal do Para, Campus Altamira, Docente de Medicina.

INTRODUCAO: Com o aumento da expectativa de vida e o consequente crescimento da populacdo idosa, estima-se que o
ndimero de casos de Doenca de Alzheimer (DA) triplicard globalmente até 2050. Nesse cendrio, é fundamental que os
profissionais de salde, tanto da ateng¢do primaria quanto especializada, tenham um conhecimento aprofundado sobre a DA.

OBJETIVO(S): Investigar o conhecimento sobre a DA entre os profissionais da saude da atencdo primaria e da atengao
especializada em um municipio do Para.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo transversal, descritivo e analitico, realizado com agentes comunitarios de saude (ACS),
técnicos de enfermagem, enfermeiros e médicos, com a aplicacdo da Escala de Conhecimento da Doenca de Alzheimer (ADKS)
por meio de formulario eletrdnico via Google Forms de forma presencial. O estudo avaliou o nivel de conhecimento sobre a
DA, tanto antes quanto apds uma intervencao educativa, que consistiu em uma palestra conduzida por um neurologista. Para
variaveis quantitativas, os processos de comparacdo e inferéncia estatistica foram realizados pelo Teste T ou Anadlise de
Variancia (ANOVA) de acordo com numero de grupos, sendo utilizado o teste post hoc de Tukey. Por outro lado, a analise de
variaveis categoricas foram analisadas pelo teste qui-quadrado de homogeneidade. Esses testes estatisticos foram
conduzidos no software Minitab 17® e as diferencas entre grupos foram consideradas estatisticamente significantes quando
p<0,05. Foi utilizado o BioEstat 5.0 para a realiza¢do do Teste T de Student Mann Whitney entre as varidveis, visando comparar
se houve diferenca significativa entre as pontuag¢des na ADKS nos participantes antes e apds a capacitacdo, considerando
p<0,05. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica, inscrito na Plataforma Brasil sob o nimero 73209823.0.0000.0018.

RESULTADOS/DISCUSSAO: A pesquisa envolveu 312 profissionais de salde, apresentando pontuacdo média de 18,84 de 30
na ADKS. O nivel de escolaridade influenciou significativamente no desempenho, com média de 20,34 pontos para individuos
com ensino superior completo. Foram 175 profissionais da Atencao Primaria (AP) e 137 da Atencdo Secundaria (AS), e ndo
houve diferenca estatistica significativa entre os niveis de aten¢do. Médicos obtiveram a maior média na ADKS (22,70 de 30),
com diferenca significativa. A populacdo do estudo teve menor desempenho em “Fatores de risco” e maior taxa de acertos em
“Tratamento e manejo”. Apds a palestra com o neurologista, os ACS elevaram a média significativamente.

CONCLUSOES: Os achados indicaram um baixo nivel de conhecimento sobre a DA entre os profissionais de saude
participantes, destacando a caréncia de informac¢des. Com isso, ressalta-se a necessidade de programas de educagdo
continuada, visando aprimorar a capacitacao dos profissionais para um diagnostico precoce, identificacdo de fatores de risco
e manejo adequado da doenca.

PALAVRAS-CHAVE: Doenca de Alzheimer; Profissionais da Saude; Atencdo Primaria; Aten¢do Especializada; Deméncia.
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DESCRIGAO EPIDEMIOLOGICA E TEMPORAL DA COINFECGAO POR HIV E TUBERCULOSE NA
BAHIA ENTRE OS ANOS DE 2014 E 2023: UM ESTUDO ECOLOGICO

Roberto de Souza Giuliano’, http://orcid.org/0009-0004-5183-8214.

Manoel Louzado Barreto Neto’, https://orcid.org/0009-0007-0929-5461.

Maria Carolina Oliveira Santos’, http://orcid.org/0009-0004-8050-7617.

Pedro Fagundes Tavares'!, https://orcid.org/0009-0005-0250-1356.

Alanderson Miranda da Silva’, https://orcid.org/0009-0001-5649-6899.

Diego Dantas Raposo de Souza Almeida’, https://orcid.org/0009-0003-1838-6239.
Pedro Henrique de Almeida Santana’, https://orcid.org/0009-0009-3367-7767.
Caio Cézar Ferreira Fraga’, https://orcid.org/0009-0002-9323-4940.

Fernanda Santos da Anuncia¢@o’, https://orcid.org/0009-0008-1685-7726.

Aline da Silva Santos? https://orcid.org/0009-0002-4602-6700.

1. Universidade Estadual de Feira de Santana, Estudante de Medicina.
2. Universidade Estadual de Feira de Santana, Professora de Medicina de Familia e Comunidade.

INTRODUCAO: Pessoas com HIV tém risco 14 vezes maior de desenvolver tuberculose (TB), além de pior prognéstico e
mortalidade trés vezes maior durante o tratamento. No Brasil, o enfrentamento da coinfec¢ao TB-HIV é desafiador, em razdo
das desigualdades sociais e barreiras de acesso aos servicos de saude. Assim, compreender o perfil epidemiologico e a
tendéncia temporal da coinfeccdo é essencial para orientar politicas publicas eficazes.

OBJETIVO(S): Descrever o perfil epidemiologico dos casos de coinfec¢ao TB-HIV no Brasil entre 2014 e 2023 e analisar a
tendéncia temporal dos registros.

METODOLOGIA: Estudo epidemiolégico, descritivo e retrospectivo, com dados do Sistema de Informacdo de Agravos de
Notificacdo (SINAN), obtidos na aba “Casos de Tuberculose - Desde 2001”, da plataforma DATASUS. Foram analisadas
estatisticas descritivas absolutas e relativas dos casos notificados entre janeiro de 2014 e dezembro de 2023, utilizando o
Google Planilhas.

RESULTADOS/DISCUSSAO: Entre 2014 e 2023, foram notificados 54.304 casos de TB na Bahia. Destes, 66,3% ocorreram em
homens (n = 36.009) e 33,7% em mulheres (n = 18.275). A média anual de casos manteve-se estavel, com exce¢do de 2020,
que registrou queda de 678 casos, possivelmente associada a pandemia de COVID-19. As faixas etarias mais afetadas foram
de 20 a 39 anos (38,4%) e de 40 a 59 anos (35,3%), indicando prevaléncia em adultos economicamente ativos. Quanto a
cor/raca, pardos foram maioria (58,4%), seguidos por pretos (21,8%) e brancos (8,4%). Em relacdo a coinfeccdo, 8,2% (n =
4.474) dos casos de TB apresentaram sorologia positiva para HIV. Outros 62,3% (n = 33.812) testaram negativo e 2,4% (n
1.298) estavam com testagem em andamento. No entanto, 27% (n = 14.666) ndo apresentavam informacdo sobre o teste, o
que evidencia falhas na vigilancia e integracdo dos servi¢os. A tendéncia temporal mostrou aumento na proporc¢do de
coinfeccao: de 7,2% em 2014 para 11,4% em 2023. Os anos de 2022 e 2023 registraram 0s maiores percentuais (9,1% e 11,4%,
respectivamente), sendo 2023 também o ano com mais casos absolutos (n = 648). Esse aumento pode refletir tanto a real
elevacdo da coinfeccdo quanto a melhoria na testagem e notificagdo. Contudo, a alta propor¢do de registros sem testagem
compromete a precisdo da vigilancia e pode levar a subestimacdo do cenario.

CONCLUSAO: Os achados ressaltam a urgéncia no fortalecimento da vigilancia epidemiolégica e na integracdo entre os
servigos de TB e HIV. A auséncia de testagem em grande parte dos casos revela fragilidades na notificacdo e possibilidade de
subdiagnéstico. A atuacdo qualificada da Estratégia Saude da Familia é fundamental para ampliar o acesso, a testagem
oportuna e a continuidade do cuidado. Investir na capacitacdo de profissionais de saude e na integracao das a¢des pode
contribuir para a redu¢do da morbimortalidade associada a coinfeccao TB-HIV.

PALAVRAS-CHAVE: Epidemiologia; Coinfec¢do; Tuberculose; HIV.
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DISPARIDADES DE GENERO NA MORTALIDADE POR DOENCAS ISQUEMICAS DO CORACAOE
ACESSO A ECOCARDIOGRAMAS TRANSTORACICOS NO SUL DO BRASIL

Gabriel Kaleb Martins'; https://orcid.org/0000-0002-8880-4112.

Emilly Karolliny Soares Santos’; https://orcid.org/0009-0005-6251-5282.

Maria Rayane Félix Pacifico’; https://orcid.org/0009-0003-7420-1657.

Enzo Santana de Souza’; https://orcid.org/0009-0009-5782-3511.

Alessandro Araujo Carvalho dos Santo’; https://orcid.org/0009-0005-8600-0873.
Shantala Lua?: https://orcid.org/0009-0004-2545-7813.

1.Instituto de Educacdo Médica, Estudante de Medicina.
2. Instituto de Educacdo Médica, Mestre, Docente do Curso de Medicina.

INTRODUGAO: As doencas cardiovasculares, principalmente as doencas isquémicas do coracdo (DIC), sdo uma das principais
causas de morte global e no Brasil, com variaces regionais. Embora avangos diagnésticos e terapéuticos tenham ocorrido,
persistem disparidades de género: maior letalidade em homens e barreiras de acesso a diagnésticos em mulheres. Apesar da
universalidade do SUS, a distribuicdo desigual de recursos tecnolégicos impacta desfechos clinicos.

OBJETIVOS: Geral: Analisar disparidades de género na mortalidade por DIC e no acesso a ecocardiogramas transtoracicos no
Sul do Brasil entre 2009 e 2023. Especificos: Comparar taxas de mortalidade entre géneros; avaliar evolu¢ao temporal do
acesso a exames; investigar correlagao entre exames e mortalidade; identificar varia¢8es regionais.

METODOLOGIA: Estudo observacional retrospectivo com dados secundarios do Ministério da Saude. Calculou-se taxas
padronizadas de mortalidade e realizagdo de ecocardiogramas/100 mil habitantes (Parand, Santa Catarina e Rio Grande do
Sul,). Andlises descritivas, correlacdo de Pearson e regressao linear multivariada avaliaram associa¢des entre acesso a exames
e mortalidade, tendéncias temporais e regionais.

RESULTADOS/DISCUSSAO: Homens apresentaram taxas de mortalidade por DIC consistentemente maiores. Parana: Queda
gradual na mortalidade com aumento expressivo de exames. Rio Grande do Sul: Estabilidade nas taxas femininas, altos
indices masculinos e crescimento na realizagdo de ecocardiogramas. Santa Catarina: Menor disparidade de género e maior
acesso a exames, sugerindo equidade. A analise estatistica indicou associacdo inversa entre exames e mortalidade,
reforcando o papel protetor do diagndstico precoce. Contudo, fatores socioeconémicos, gravidade dos casos e qualidade do
tratamento pdés-diagndstico também influenciam os resultados, destacando a necessidade de politicas publicas mais efetivas.

CONCLUSOES: Ha disparidade significativa na mortalidade por DIC entre géneros, com homens em desvantagem. O aumento
na realizacdo de ecocardiogramas correlacionou-se com reducdo da mortalidade, mas similaridades entre estados indicam
gue outros determinantes (socioecondmicos, qualidade do tratamento) sdo relevantes. Recomenda-se politicas que priorizem
equidade de género e regional no acesso a diagnosticos e cuidados cardiovasculares, além de pesquisas futuras com variaveis
adicionais para elucidar determinantes das diferengas observadas.

PALAVRAS-CHAVE: Doencas Isquémicas do Coragao; Ecocardiograma; Mortalidade; Desigualdade de Género; Saude Publica.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DAS INFECGOES POR ZIKA EM GOIAS ENTRE OS ANOS DE 2016 A 2025

Rayanna Resende Novais Souza'; https://orcid.org/0009-0006-5018-1438.
Erica Valessa Ramos Gomes Pagnoca’; https://orcid.org/0000-0001-9906-4642.
Dandara Mendes Gregério Castro’; https://orcid.org/0009-0000-3308-3437.
Ana Luisa Azevedo de Castro’; https://orcid.org/0000-0002-9366-2796.

Adrielly de Almeida Duarte’; https://orcid.org/0009-0005-5883-7676.

Beatriz Oliveira Azevedo’; https://orcid.org/0009-0000-1911-425X.

Edimar Chaves Junior?, https://orcid.org/0000-0002-1104-9171.

Jodo Gabriel Cunha Casali’; https://orcid.org/0009-0009-1551-5094.

Marcelo Musa Abed?: https://orcid.org/0000-0002-2581-6941.

1. Universidade de Rio Verde, Campus Goiania, Estudante de Medicina.
2. Universidade de Rio Verde, Campus Goiania, Docente do Departamento da Saude da Familia e Comunidade (MISCO).

INTRODUGAO: O perfil epidemioldgico das infeccbes pelo virus Zika revela tendéncias importantes que afetam diretamente a
saude publica. Em Goias, estado do Centro-Oeste brasileiro, foram registradas expressivas flutua¢des de casos ao longo da
ultima década, com impacto significativo sobre popula¢des especificas. A alta incidéncia entre mulheres em idade fértil,
especialmente as de raca parda, somada a sazonalidade das notificaces, torna esse cenario ainda mais desafiador, dada a
associacdo do Zika com desfechos como a microcefalia. O entendimento dessas caracteristicas regionais é essencial para
orientar a¢8es de vigilancia e controle da arbovirose.

OBJETIVO(S): Analisar o perfil epidemiolégico das infec¢des por virus Zika no estado de Goias.

METODOLOGIA: Estudo descritivo das notifica¢Bes de infec¢cdes por Zika em Goias, registradas no Sistema de Informacdo de
Agravos de Notificacdo (SINAN), base de dados publica DATASUS, de 2016 a 2025. Foram analisadas variaveis como faixa
etaria, evoluc¢do, sexo, escolaridade, condicdo gestacional, raca, ano e més das notificacdo. O periodo compreende os anos de
2016 a 2025, sendo que os dados referentes a 2025 sao parciais, incluindo notifica¢cBes apenas até marco.

RESULTADOS/DISCUSSAO: Foram registradas 24.415 notificacdes de infeccdo por Zika em Goids. As mulheres foram mais
afetadas, representando 69,5% dos casos, especialmente na faixa etaria de 20 a 39 anos e de raca parda — grupo
populacional com maior vulnerabilidade, por estar em idade reprodutiva. Entre os homens, a mesma faixa etaria também foi
predominante. Dentre as mulheres, 2.875 estavam gestantes no momento da notificacdo, principalmente entre o segundo e o
terceiro trimestres da gestacdo. O impacto desses dados regionais aumenta quando consideramos que entre 2017 e 2021, o
Brasil relatou 7.739 casos de microcefalia, com maior incidéncia em 2017. Isso destaca o prejuizo da infeccdo materna pelo
virus Zika na salde do recém-nascido. A escolaridade mais frequente entre os casos notificados foi o ensino médio completo.
Contudo, vale destacar que mais de 50% das fichas apresentavam esse dado ausente, limitando a analise. A maior parte dos
casos evoluiu para cura, havendo trés ébitos relacionados diretamente ao agravo. Os meses com mais notificacdes foram
mar¢o e abril. O pico epidémico ocorreu em 2016, com nova elevagdo significativa em 2024. A queda de registros em 2021,
seguida por um ressurgimento expressivo, pode indicar altera¢6es no padrdo de vigilancia epidemioldgica durante o periodo
da pandemia de COVID-19. Sugere-se investigacdo mais aprofundada sobre os fatores que influenciaram a vigilancia nesse
periodo.

CONCLUSOES: O grupo mais afetado foi composto por mulheres pardas, com idade entre 20 e 39 anos e ensino médio
completo. Apesar da baixa viruléncia do Zika virus, sua associagdo com desfechos graves em gestantes e recém-nascidos

demanda estratégias especificas de prevencdo, vigilancia continua e atuagdo intersetorial em satde publica.

PALAVRAS-CHAVE: Zika Virus; Epidemiologia; Arboviroses; Gestantes.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE HOSPITALIZAGOES POR SINDROMES PARALITICAS NO SUS:
TENDENCIAS E IMPLICAGOES NA SAUDE BRASILEIRA

Lucca Pereira Castro Rocha’; https://orcid.org/0009-0004-1520-9576.

Yara Rebeca Araujo dos Santos’; https://orcid.org/0009-0003-1727-3945.
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1. Unido Metropolitana para o Desenvolvimento da Educacdo e Cultura (UNIME), Estudante de Medicina..
2. Unido Metropolitana para o Desenvolvimento da Educacdo e Cultura (UNIME), Docente do Departamento de Microbiologia.

INTRODUCAO: A Paralisia Flacida Aguda compromete a funcdo motora e esta ligada & Poliomielite e & Sindrome de Guillain-
Barré. No Brasil, a SGB é a causa mais comum, com vinculos a virus como Zika e SARS-CoV. Entre 2014 e 2022, milhares de
casos foram notificados, sobretudo no Nordeste e Sudeste. A baixa vacinagdo e a pandemia afetaram a vigilancia. A
reabilitacdo exige equipe especializada, e o tema carece de estudos que orientem ac¢des publicas.

OBJETIVO(S): Esse estudo tem como objetivo analisar o perfil epidemiolégico das hospitaliza¢cdes por sindromes paraliticas e
paralisia cerebral no Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil, investigando as tendéncias temporais e as implicacdes dessas
condicBes na saude publica brasileira entre 2015 e 2024.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo epidemiolégico descritivo, com dados obtidos mediante consulta no Sistema de
Informacdes Hospitalares do Sistema Unico de Saude (SIH/SUS), disponibilizado na plataforma nacional do Departamento de
Informética do Sistema Unico de Satde, DATASUS. O presente estudo foi realizado por intermédio dos dados disponiveis em
plataforma nacional de saude, sendo isento do Comité de Etica em Pesquisa (CEP). Os dados foram sistematizados pelas
variaveis: Internacfes, distribuicdo regional, faixa etdria, sexo, raca/cor, valor total gasto e permanéncia média das
hospitaliza¢8es. As analises dos dados coletados foram realizadas por meio do software Microsoft Excel®2025.

RESULTADOS/DISCUSSAO: A andlise dos dados do DATASUS entre janeiro de 2015 e dezembro de 2024 revelou 90.181
internac®es por sindromes paraliticas, os anos de 2015 (13,66%) e 2016 (13,18%), obtiveram os maiores numeros, com queda
até 2020 (7%) e crescente até 2024 (8,90%). A regido Sudeste foi a mais afetada (43,60%). A faixa etaria mais afetada foi de 20 a
29 anos (15,07%). Em relagdo a Raca/Cor, predominou a cor parda (23,39%). A andlise do gasto com internagdes e tempo de
permanéncia, mostrou maior custo em 2016 (R$34.664.627,1) e maior permanéncia média em 2019 (36,5 dias), os anos
seguintes apresentaram reducdo nos valores e tempo de internagdo.

CONCLUSOES: Entre 2015 e 2016, observou-se pico de casos, seguido de queda até 2020, possivelmente por subnotificacdo
durante a pandemia. Destacou-se desigualdade regional nas interna¢des, com contraste entre Sudeste e Norte. Homens
pardos e brancos de 20 a 49 anos foram os mais atingidos. A andlise aponta falhas no sistema de notificacdo e reforca a
necessidade de aprimorar registros para orientar medidas mais eficazes.

PALAVRAS-CHAVE: Paralisia Cerebral; Fatores epidemiolégicos; Sistema Unico de Saude.
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE OBITOS POR CAUSAS EVITAVEIS EM CRIANGCAS DE 0 A 4 ANOS
NO CENTRO-OESTE DE 2010 A 2023

Vitéria Rocha Diniz'; ORCID: 0009-0007-8666-6602.
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Jodo Gabriel Cunha Casali’; ORCID: 0009-0009-1551-5094.
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1. Universidade de Rio Verde, Campus Goiania, Estudante de Medicina.
2. Universidade de Rio Verde, Campus Goiania, Docente do Departamento de Medicina da Familia e Comunidade.

INTRODUCAO: A mortalidade na infancia por causas evitaveis é um notavel indicador de saude, indicando a qualidade da
atencdo a crianca nos primeiros anos de vida. Resulta, principalmente, de falhas em a¢des basicas de prevencao, diagnéstico e
tratamento, sendo evitdvel com intervencdes simples e acessiveis. Relacionam-se a fatores socioeconémicos, dificuldades de
acesso aos servicos de saude e a eficacia das politicas publicas voltadas a infancia. Estratégias como o Programa Nacional de
Imunizagdes (PNI) sdo essenciais na redu¢do desses 6bitos. Em 2015, os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS)
estabeleceram como meta reduzir a mortalidade de menores de cinco anos para menos de 25 por mil nascidos vivos até
2030; no Brasil, a meta é de até 8.

OBJETIVO(S): Analisar o perfil epidemiologico dos ébitos por causas evitaveis em criancas de 0 a 4 anos no Centro-Oeste no
periodo de 2010 a 2023.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo epidemioloégico descritivo, de abordagem quantitativa e retrospectiva, baseado na
coleta de dados do Sistema de Informag¢do sobre Mortalidade (SIM), na subse¢do de mortalidade por causas evitaveis em
menores de cinco anos, segundo a CID-10. Utilizaram-se também as taxas de nascidos vivos do Sistema de Informacdo sobre
Nascidos Vivos (SINASC), para o cdlculo das taxas de mortalidade na infancia. Foram analisadas as variaveis: ano do ébito,
sexo, faixa etaria, cor/raga e causas evitaveis. Os dados foram organizados e processados no Microsoft Excel®, com calculo
das taxas de mortalidade na infancia por mil nascidos vivos nos estados do Centro-Oeste, permitindo comparacdes regionais.
Por utilizar dados publicos, o estudo dispensou aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS/DISCUSSAO: De 2010 a 2023, registraram-se 48.706 6bitos evitaveis em criancas de 0 a 4 anos no Centro-Oeste.
A maioria ocorreu entre individuos do sexo masculino (n = 26.750; 54,9%), em recém-nascidos de 0 a 6 dias (n = 21.639; 44,4%)
e entre criancas de cor/raca parda (n = 21.722; 44,6%). A cor/raca branca também apresentou representatividade relevante (n
= 21.054; 43,2%), com maior prevaléncia em Goias (n = 7.018; 40,9%) e Mato Grosso do Sul (n = 4.163; 48,4%). Infec¢Bes
perinatais/neonatais (exceto rubéola e hepatite viral congénita) representaram 11,98% das causas evitaveis (n = 3.698). Goias
registrou 17.142 6bitos (12,99/100 mil nascidos vivos), seguido por Mato Grosso (12.480; 16,07), Distrito Federal (10.481; 13,61)
e Mato Grosso do Sul (8.603; 14,61).

CONCLUSAO: As taxas de mortalidade na infancia variam entre os estados, com Mato Grosso apresentando a maior taxa,
evidenciando a necessidade de politicas publicas especificas. A alta de 6bitos neonatais evitaveis, especialmente entre recém-
nascidos do sexo masculino, destaca a urgéncia de qualificar a assisténcia gestacional, neonatal e pediatrica. Melhorar a
qualidade dos servicos, com apoio da Estratégia de Salde da Familia (ESF), é essencial para garantir cuidados integrais e
oportunos na rede publica.

PALAVRAS-CHAVE: Mortalidade da Crianca; Saude Materno-Infantil; Indicadores de Qualidade em Assisténcia a Saude;
Desenvolvimento Sustentavel.
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REPERCUSSOES PSICOLOGICAS DO ISOLAMENTO SOCIAL E USO DE ALCOOL EM
ESTUDANTES UNIVERSITARIOS DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19
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Monique Teresa Amoras Nascimento?; https://orcid.org/0000-0003-1413-1565.
Dalberto Lucianelli JuniorZ https://orcid.org/0000-0002-5919-0975.

Y@ Gées de Souza’; https://orcid.org/0009-0003-3545-4619.

Fernanda Nogueira Valentin Lucianelli3; https://orcid.org/0000-0002-8279-3758.

1. Universidade Federal do Par4, Estudante de Medicina.
2. Universidade de Uberaba, Estudante de Medicina.
3. Universidade Federal do Para, Campus Altamira, Docente de Medicina.

INTRODUCAO: A pandemia de COVID-19 gerou um cendrio de grande tensdo e incertezas, levando & busca incessante por
estratégias eficazes de combate e prevencdo. O isolamento social, imposto como medida para conter a disseminagdo do virus,
teve impactos profundos na salde mental da populacdo, favorecendo o surgimento de quadros de estresse, ansiedade e
fobias. Esses eventos traumaticos, de grande magnitude, podem também resultar em consequéncias secundarias, como o
consumo excessivo de alcool, frequentemente impulsionado pela solidao e pelo confinamento.

OBJETIVO(S): investigar como o isolamento social durante a pandemia de COVID-19 influenciou o consumo de bebidas
alcodlicas, seus padrdes de frequéncia e as repercussdes psicoldgicas e comportamentais entre estudantes universitarios da
regido norte do Brasil.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo transversal de abordagem quantitativa e descritiva realizado com estudantes de
medicina na regido norte do pais. A coleta de dados foi realizada por meio de questionario eletrénico com questdes de
multipla escolha, aplicado mediante consentimento livre e esclarecido. O instrumento contemplou varidveis demograficas,
frequéncia e tipo de bebida alcodlica consumida (antes, durante e apds o isolamento social), tempo de isolamento,
necessidade percebida de consumo, sintomas de abstinéncia, capacidade de lidar com o isolamento e alteracdes
comportamentais. Também foi avaliada a percepcdo do alcool como redutor de estresse. Os dados foram analisados
utilizando os testes de Wilcoxon e Qui-quadrado, com nivel de significancia de p<0,05. O projeto foi aprovado pelo Comité de
Etica, inscrito na Plataforma Brasil sob o nimero 74962723.0.0000.0018.

RESULTADOS/DISCUSSAO: A pesquisa analisou uma amostra de 213 estudantes universitarios, no qual 108 (50,7%) foram do
publico masculino e 105 (49,3%) do sexo feminino. Observou-se aumento na frequéncia de consumo apds o isolamento, com
a mediana passando de consumo mensal para 2 a 4 vezes por més (p<0,0001). O tipo de bebida consumida também variou,
com aumento no consumo de cachaca durante o isolamento (q3=3), retornando ao padrdo anterior de fermentados no
periodo poés-isolamento (p<0,005). Quanto a classificagdo do consumo, a maioria manteve padrdes normais (mediana=1),
embora tenha havido aumento de consumo frequente no terceiro quartil durante o isolamento (p<0,001), voltando ao padrao
moderado ap6s esse periodo (p<0,007). Os valores extremos de consumo permaneceram estaveis. A pesquisa também
identificou variagdes no desejo de consumo, sintomas de abstinéncia e efeitos psicolégicos associados ao alcool durante o
isolamento.

CONCLUSOES: Embora a maioria tenha mantido um consumo moderado, o uso do &lcool foi percebido como uma estratégia
de enfrentamento para o estresse, ansiedade e soliddo. A pesquisa contribui para a compreensao do impacto psicolégico e
comportamental da pandemia e oferece subsidios para politicas de prevenc¢do ao uso excessivo de substancias em tempos de

crise.

PALAVRAS-CHAVE: Alcool; Isolamento social; Estudante Universitario; Bebidas Alcodlicas.
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ANALISE DA CLASSIFICAGAO DE RISCO DE ROBSON E SUA RELAGAO COM O PARTO
CESARIANA E DESFECHOS PERINATAIS
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Diana Maria Silva®; https://orcid.org/0000-0002-8595-6866.
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1. Universidade Vila Velha, Estudante de Medicina.
2. Doutora em Epidemiologia, Departamento de Ciéncias da Saude da Universidade Federal do Espirito Santo (UFES).
3. Doutora em epidemiologia, Departamento de Medicina da Universidade de Vila Velha (UWV).

INTRODUCAO: A cesariana é uma intervencdo cirtrgica que, quando bem indicada, representa um avanco importante na
obstetricia, reduzindo riscos maternos e perinatais. Contudo, seu uso indiscriminado pode gerar complicagdes como
infeccdes, hemorragias, lesdes de 6rgdos, tromboembolismos e prematuridade iatrogénica. A longo prazo, hd também
possiveis impactos para o recém-nascido, como altera¢des no microbioma intestinal e disfun¢des metabdlicas e imunolégicas.
A Organiza¢dao Mundial da Saude (OMS) recomenda que as cesarianas representem entre 10% e 15% dos partos, mas no Brasil
a taxa atinge 57%, e no Espirito Santo chega a 67%, muitas vezes sem justificativa clinica. Para monitorar e reduzir esse
numero, a OMS propds a Classificacdo de Robson, que agrupa gestantes em 10 categorias com base em caracteristicas
obstétricas, permitindo identificar os grupos que mais contribuem para a alta taxa de cesareas e orientar estratégias de
reducdo.

OBJETIVO(S): Analisar a Classificacdo de Robson e sua relacdo com a taxa de cesareas e os desfechos perinatais em
maternidades do Espirito Santo.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo transversal baseado em dados do X, um estudo longitudinal que acompanhou 3.438
parturientes entre agosto de 2019 e mar¢o de 2020, em trés maternidades do Espirito Santo, com seguimento do binémio
mde-filho até os 28 dias pos-parto. A Classificacdo de Robson foi aplicada as gestantes, categorizando-as em um dos 10
grupos. Foram analisados os seguintes desfechos: tipo de parto (cesarea), prematuridade, baixo peso ao nascer, peso
pequeno para a idade gestacional (PIG), indice de Apgar<7 no 5° minuto e necessidade de reanimac¢do neonatal. As analises
incluiram célculo de prevaléncia com intervalos de confianga.

RESULTADOS/DISCUSSAO: Das 3.438 parturientes, 1.919 (55,8%) foram classificadas segundo Robson. A taxa geral de
cesareas foi de 48,1%. Os grupos mais prevalentes foram o grupo 1 (30,9%), grupo 3 (24,1%) e grupo 5 (22,2%). As maiores
taxas de cesariana foram observadas nos grupos 9 (100%), 7 (91,7%) e 8 (85,3%). Em termos de contribuicdo para a taxa global
de cesareas, destacam-se os grupos 5 (36,8%), 1 (20,6%) e 2 (20,6%). O grupo 1 também apresentou os maiores indices de
prematuridade, baixo peso, PIG e reanimacdo neonatal, 0 que sugere associacdo entre cesareas desnecessdrias e piores
desfechos perinatais.

CONCLUSOES: O estudo evidenciou uma taxa elevada de cesarianas nas maternidades avaliadas, especialmente nos grupos
1, 2 e 5 da Classificagdo de Robson. Esses dados reforcam a necessidade de capacitagao continua dos profissionais da saude
para a indicacdo adequada da cesariana, com base em evidéncias cientificas, visando a reducdo de intervencdes
desnecessarias e a promogado de melhores resultados para a salde materno-infantil.

PALAVRAS-CHAVE: Classificacdo de Robson; Cesarea; Prematuridade; Obstetricia; Maternidade.
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A EFICACIA DOS BLOQUEADORES SGLT2 NA INSUFICIENCIA CARDIACA COM FRAGAO DE
EJECAO PRESERVADA
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1.Universidade Unifacisa, Estudante de Medicina.
2.Universidade Unifacisa, Medica Generalista.

INTRODUCAO: A insuficiéncia cardiaca com fracdo de ejecdo preservada (ICFEP) representa um desafio clinico crescente,
principalmente entre idosos, mulheres e pacientes com comorbidades como hipertensdo e diabetes. Diferente da forma com
fracdo reduzida, a ICFEP ainda carece de terapias comprovadamente eficazes. Nos Ultimos anos, os inibidores do
cotransportador sédio-glicose tipo 2 (SGLT2), inicialmente usados no tratamento do diabetes tipo 2, tém demonstrado
beneficios cardiovasculares, inclusive em pacientes com ICFEP, independentemente do perfil glicémico. Diante disso, torna-se
essencial revisar as evidéncias recentes sobre sua aplicagao nesse cenario.

OBJETIVO(S): Avaliar a eficacia dos inibidores de SGLT2 no tratamento da ICFEP com base em estudos publicados
recentemente.

METODOLOGIA: Foi realizada uma revisdo na base de dados PubMed em abril de 2025, utilizando os descritores “SGLT2
inhibitors” e “heart failure with preserved ejection fraction”, combinados com o operador booleano “AND". Aplicaram-se filtros:
free full text, Books and documents, Clinical Trial, Randomized Controlled Trial e periodo de publicacdo entre 2024 e 2025.
Foram encontrados 18 artigos; apds triagem, 4 foram selecionados por atenderem aos critérios de inclusdo e ao objetivo do
estudo.

RESULTADOS/DISCUSSAO: Os inibidores de SGLT2 demonstraram eficicia no manejo da ICFEP, com efeitos positivos em
diferentes contextos clinicos. A empagliflozina reduziu a pressdo arterial sistélica em pacientes com hipertensao resistente e
diminuiu eventos de urgéncia hipertensiva (EMPEROR-Preserved). No estudo EMPULSE, mostrou beneficios em pacientes
hospitalizados, independentemente da fracdo de ejecdo. Ja a dapagliflozina, no estudo PRESERVED-HF, ndo alterou
significativamente o metabolismo sistémico, mas biomarcadores energéticos se correlacionaram com a gravidade da doenga,
indicando novos alvos terapéuticos. A analise protedmica do programa EMPEROR reforcou os efeitos da empagliflozina na
funcdo mitocondrial, na ativagdo da autofagia e na melhora da fun¢do cardiaca e renal. Os efeitos adversos foram geralmente
leves, e os dados de seguranca favoreceram o uso desses farmacos.

CONCLUSAO: Os inibidores do SGLT2 mostraram eficacia e seguranca no tratamento da ICFEP, promovendo melhora clinica e
funcional. Farmacos como empagliflozina e dapagliflozina apresentam beneficios consistentes em diversos contextos, além de
potenciais efeitos moleculares protetores. Esses achados reforcam seu papel como opgdo terapéutica promissora, embora
sejam necessarios mais estudos para elucidar seus efeitos a longo prazo.

PALAVRAS-CHAVE: Insuficiéncia Cardiaca com Fragdo de Ejecdo Preservada; SGLT2; Inibidores do SGLT2.
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ANALISE DO PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS PACIENTES SUBMETIDOS A CIRURGIA DE
CATARATA DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19: UM ESTUDO RETROSPECTIVO
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1. Department of Cataract Surgery, Hospital de Olhos de Feira de Santana, Feira de Santana, BA, Brazil.
2. Departament of Internal Medicine, Universidade Estadual de Feira de Santana, Feira de Santana, BA, Brazil.

INTRODUCAO: Estima-se que as cataratas sejam a causa da cegueira em metade dos pacientes e estejam presentes na
maioria dos individuos com mais de 80 anos. De acordo com o Ministério da Saude, o Brasil registrou aproximadamente 38
milh&es de casos e 700 mil mortes por COVID-19 até janeiro de 2024. Isso representou um desafio para os servi¢os de saude,
impactando o acesso ao atendimento oftalmolégico, especialmente para a cirurgia de catarata, que teve uma reducdo média
de 53,4% no volume cirdrgico.

OBJETIVO(S): Identificar o perfil epidemioldgico dos pacientes submetidos a cirurgia de catarata durante os dois primeiros
anos da pandemia.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo, transversal e retrospectivo, baseado na andlise dos prontuarios de
pacientes submetidos a cirurgia de catarata entre marco de 2020 e dezembro de 2021, em um hospital oftalmolégico de Feira
de Santana, Bahia. Foram incluidos pacientes submetidos a facoemulsificagdo com implantacdo de lente intraocular, sem
restricdo de idade. Prontuarios incompletos e cirurgias como vitrectomia e trabeculectomia foram excluidos. As variaveis
analisadas incluiram: idade, sexo, comorbidades, acuidade visual, tipo de catarata, tempo até a cirurgia, cancelamentos,
complicag@es cirdrgicas e tipo de servico. A analise estatistica foi feita com o SPSS v.28.0, utilizando frequéncias, médias e
testes como qui-quadrado e regressao logistica, considerando p < 0,05 como estatisticamente significativo.

RESULTADOS/DISCUSSAO: Foram analisados 1.444 pacientes submetidos & cirurgia de catarata entre 2020 e 2021, com
média de idade de 70 anos e predominancia do sexo feminino (57-58%). As principais comorbidades observadas foram
hipertensao arterial sistémica (46,79% em 2020 e 61,24% em 2021), diabetes mellitus (26,60% e 30,06%) e glaucoma (12,36% e
13,91%). A acuidade visual média pré-operatéria apresentou melhora significativa de 0,88 para 0,21 em 2020, e de 0,70 para
0,176 em 2021 (p < 0,05). A catarata nuclear foi o tipo mais prevalente (88-90%), seguida pela cortical (~40%) e subcapsular
posterior (~33%). Nas complicagdes cirdrgicas, destaca-se a ruptura da capsula posterior (2,97% e 2,63%). O tempo médio de
espera pela cirurgia variou entre 71 e 81 dias, e a taxa de cancelamentos oscilou entre 1,41% e 2,87%. Observou-se aumento
significativo nos atrasos de retorno pos-operatério (11,26% em 2020 vs. 19,79% em 2021; p = 0,019). Houve crescimento
continuo do numero de procedimentos entre 2020 e 2023, com aumento médio anual de 21,6%.

CONCLUSOES: N3o foram observadas diferencas significativas no perfil etario, género e tipo de catarata dos pacientes
submetidos a cirurgia antes e durante a pandemia. Porém, houve reducdo dos pacientes com comorbidades como
hipertensao arterial sistémica e diabetes mellitus no primeiro ano de pandemia. Durante o periodo, observou-se a
manutenc¢do de baixas taxas de complicacdes e cancelamentos, assim como um curto periodo de tempo para a realiza¢do da
cirurgia.

PALAVRAS-CHAVE: Catarata; COVID-19; Pandemias; Epidemiologia; Facoemulsifica¢do.
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CANCER DE PELE NA POPULAGAO AMAZONICA: UMA ANALISE MULTIVARIADA DOS
FATORES DE RISCO E PERFIS COMPORTAMENTAIS
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1. Universidade Federal do Para, Estudante de Medicina.

2. Universidade de Uberaba, Estudante de Medicina.

3. RWTH Aachen University - Institute for Environmental Research, Aachen, Germany.
4. Universidade de Sao Paulo, Doutor em Ciéncias.

5. Universidade Federal do Para, Campus Altamira, Docente de Medicina.

INTRODUGAO: O cancer de pele é o tipo mais comum de neoplasia no Brasil, com alta incidéncia em regides tropicais como a
Amazdnia. A exposicdo solar intensa, aliada a fatores sociais, ocupacionais e comportamentais, contribui significativamente
para o risco da doenga. Na regido amazénica, a diversidade de perfis populacionais torna essencial compreender os padrdes
de exposicdo.

OBJETIVO(S): Identificar os principais fatores de risco associados ao cancer de pele na populagdo amazbnica, com base em
padrdes biolégicos, sociais e comportamentais de exposicao solar.

METODOLOGIA: Estudo transversal exploratério, realizado em cinco municipios da regido amazbnica (Altamira, Belém,
Cametd, Parauapebas e Porto Velho). Foi aplicado um questionario estruturado, abordando varidveis biolégicas, sociais e
comportamentais relacionadas a exposicdo solar. O questionario também incluiu o método ABCDE de detec¢do precoce do
cancer de pele. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica, inscrito na Plataforma Brasil sob o numero
33548620.0.0000.0018.

RESULTADOS/DISCUSSAO: A pesquisa identificou dois perfis de exposicdo solar. O Grupo 1 (n = 599), composto por jovens
adultos brancos com maior escolaridade, apresentou comportamento de exposicdo solar recreacional, com maior frequéncia
entre 10h e 16h, baixo uso de protetor solar e protecao fisica, além de maior prevaléncia de queimaduras solares. Ja o Grupo
2 (n = 415), formado por adultos de meia-idade com pele mais escura e menor escolaridade, demonstrou exposicao solar
prolongada por motivos ocupacionais, maior uso de roupas de prote¢do, mas baixa adesdo ao protetor solar. Apesar das
diferengas, ambos os grupos apresentaram comportamentos que configuram riscos significativos para o desenvolvimento do
cancer de pele. Quando questionados sobre o método ABCDE, ambos os grupos demonstraram um baixo nivel de
conhecimento, com apenas 12,7% do Grupo 1 e 6,5% do Grupo 2 afirmando estar cientes desse método. A falta de
conhecimento foi notavel, ja que a maioria dos entrevistados em ambos os grupos ndo soube fornecer informagdes sobre o
tema (87,3% no Grupo 1 e 93,5% no Grupo 2), com um pequeno efeito estatistico (p < 0,01). A analise preditiva, realizada por
meio do Perceptron Multicamadas, com acuracia elevada (AUC = 1), revelou a qualidade do modelo em distinguir os perfis de
risco, com o motivo da exposi¢do solar (trabalho versus lazer) e a frequéncia de exposi¢do, se destacando como os preditores
mais significativos, seguidos pelo nivel educacional. Esses resultados sugerem que tanto fatores comportamentais quanto
sociais desempenham papéis cruciais na identificacdo de individuos vulneraveis ao cancer de pele na regido amazodnica.

CONCLUSOES: Esses achados reforcam a importancia de estratégias preventivas personalizadas, considerando os contextos
sociais e ocupacionais da regido amazoénica, bem como a promoc¢do da educacdo em salde como ferramenta essencial para

reduzir a incidéncia da doenca.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer de Pele; Neoplasia Cutanea; Fatores de Risco, Prevencdo de Doencas.
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GESTAO EM SAUDE EM SITUAGAO DE CATASTROFES: UMA REVISAO INTEGRATIVA
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2. Universidade Federal do Rio Grande, PhD em Biometria e Estatistica Aplicada, Professor do Instituto de Matematica,
Estatistica e Fisica - IMEF.

INTRODUCAO: A gestdo em salde durante catastrofes naturais ou causadas pelo homem representa um desafio complexo
para os sistemas publicos de salde, especialmente em paises com dimensdes continentais e desigualdades socioeconémicas
marcantes, como o Brasil. Eventos recentes, como secas prolongadas, inundac8es catastréficas e rompimentos de barragens,
tém demonstrado a necessidade urgente de estratégias intersetoriais que combinem prevenc¢do, resposta rapida e
recuperacdo sustentavel. Segundo dados governamentais de 2025, a estiagem severa registrada no semiarido brasileiro
afetou mais de 12 estados, sobrecarregando os servicos de Atencdo Primaria a Sadde (APS) e expondo falhas criticas na
logistica de distribuicdo de agua e medicamentos. Essa situacdo evidencia como os desastres, cada vez mais frequentes e
intensos devido as mudancas climdticas, exigem ndo apenas rea¢des emergenciais, mas um planejamento continuo e
integrado entre saude, defesa civil, meio ambiente e politicas urbanas.

OBJETIVO(S): Diante desse cenario, este estudo busca sintetizar as evidéncias mais recentes (2020-2025) sobre gestdao em
saude durante catastrofes, com énfase no papel central da APS e na articulagdo intersetorial. METODOLOGIA: Para isso, foram
analisados 18 trabalhos nacionais e internacionais, incluindo publica¢cdes do Ministério da Saude, relatérios governamentais e
artigos cientificos indexados nas bases SciELO, PubMed e LILACS.

RESULTADOS/DISCUSSAO: A revisdo revelou que, no contexto do Sistema Unico de Salde (SUS), a falta de protocolos
unificados e a desarticulagdo entre as instancias governamentais ainda sdo entraves significativos. Relatérios do Ministério da
Saude apontam que, em crises como o rompimento de barragens, a auséncia de planos de contingéncia detalhados pode
retardar em até 30% a ativacdo de servigos essenciais, como atendimento pré-hospitalar e vigilancia epidemiolégica. Além
disso, os impactos psicossociais prolongados nessas popula¢gdes sdo frequentemente negligenciados nas fases iniciais da
resposta, comprometendo a recuperagdo a longo prazo. Programas como o Vigidesastres, avancaram na padroniza¢do de
alertas precoces e no monitoramento de areas de risco, mas persistem lacunas na capacitacao de profissionais da APS e na
integracdo com tecnologias inovadoras, como sistemas de geolocalizacdo para estoques estratégicos. Além disso, iniciativas
locais que combinam mapeamento participativo de riscos com a atuagdo de agentes comunitarios de saide demonstraram
potencial para reduzir em até 40% a vulnerabilidade de comunidades afetadas por inundacdes, destacando a importancia do
engajamento comunitario e do planejamento preventivo.

CONCLUSOES: A gestdo eficiente de desastres exige uma abordagem integrada que priorize a articulacdo intersetorial e o
fortalecimento da APS, com investimentos em capacita¢do profissional e comunitaria, além de tecnologias para respostas

ageis, e politicas de longo prazo que promovam resiliéncia e recuperagao sustentavel.

PALAVRAS-CHAVE: Gestdo em Saude; Atencdo Primaria a Saude; Desastres Naturais; Mudancas Climaticas; Planejamento em
Saude.
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MORTALIDADE POR BRONCOPNEUMONIA NO BRASIL (2013-2023): UM ESTUDO
ECOLOGICO DAS DESIGUALDADES REGIONAIS E DETERMINANTES SOCIODEMOGRAFICOS

Ana Clara Souza Rodrigues’; https://orcid.org/0009-0008-2013-7262.
Lorrayne Ribeiro Monteiro®; https://orcid.org/0000-0002-8211-6925.
Heloisa Souza de Almeida’; https://orcid.org/0009-0003-0465-4132.
Sténio Alves Leite de AndradeZ https://orcid.org/0009-0004-7714-6646.

1. Centro Universitario Sdo Lucas, Estudante de Medicina.
2. Centro Universitario Sdo Lucas, Medico, Docente do Departamento de Medicina.

INTRODUCAO: A broncopneumonia (BCP) é um tipo de pneumonia caracterizada por inflamacdo purulenta nos bronquiolos e
alvéolos, geralmente causada por agentes infecciosos. Estima-se que, globalmente, ocorram cerca de 150 milhdes de casos de
pneumonia por ano, sendo 95% em paises em desenvolvimento. No Brasil, foram registradas mais de 570 mil internacdes
pela doenca em 2022, com maior incidéncia em criangas e idosos. Considerando sua elevada ocorréncia, impacto no sistema
de saude e associacdo com condi¢des socioeconémicas, torna-se essencial compreender a mortalidade da doenca no pais.

OBJETIVO(S): Analisar a mortalidade de BCP no Brasil, segundo faixa etaria, sexo, etnia, regides geograficas e variacdes
temporais, com base em dados secundarios.

METODOLOGIA: Trata-se de um estudo ecoldgico, observacional e retrospectivo, com dados do Painel de Monitoramento da
Mortalidade - CID-10, que utiliza informagdes do Sistema de Informac8es sobre Mortalidade (SIM). Foram analisados 6bitos
por Broncopneumonia Nao Especificada (CID-10 J18.0), segundo as variaveis sexo, grupo etario e raca/cor, no Brasil, no
periodo de 2013 a 2023. A andlise foi realizada por estatistica descritiva, utilizando-se o Microsoft Excel. A taxa de mortalidade
foi calculada com a férmula: (n° de 6bitos/ populacdo da regido segundo Censo 2022) x 100.000 habitantes.

RESULTADOS/DISCUSSAO: De 2013 a 2023, a taxa de mortalidade por BCP no Brasil foi de 67,63 por 100 mil habitantes. As
regides Sudeste (106,33) e Sul (73,28) lideraram, possivelmente devido a maior industrializagdo e poluicdo atmosférica, que
agravam doencas respiratérias. Norte (22,44) e Centro-Oeste (21,39) apresentaram menores taxas. A faixa etaria mais
acometida foi a de idosos com 80 anos ou mais, representando 50,55% dos ébitos. Quanto ao sexo, houve pouca variagao,
com leve predominancia de mulheres (50,18%), possivelmente relacionada a maior expectativa de vida feminina. Em relagdo a
etnia, os pardos concentraram 24,4% dos casos em o6bitos totais, evidenciando desigualdades sociais e de acesso a saude. A
variacao temporal indicou pico de mortalidade em 2016 e declinio de casos em 2020, possivelmente devido ao impacto das
medidas de conteng¢do da COVID-19, que também reduziram a circulacdo de outros agentes respiratérios. Tais achados
reforcam a importancia de considerar determinantes sociais e ambientais na analise da mortalidade por BCP no pais.

CONCLUSOES: Evidenciou-se marcadas desigualdades regionais na mortalidade apontando para uma associacdo entre maior
urbanizacdo, poluicdo ambiental, envelhecimento populacional e agravamento de doencas respiratérias. Limitagdes incluem
subnotificacBes e auséncia de especificidade de caracteristicas individuais. Para estudos futuros, recomenda-se uma
abordagem mais especifica, com recorte local ou regional nas areas mais afetadas, a fim de identificar com maior precisdo os
fatores determinantes.

PALAVRAS-CHAVE: Broncopneumonia; Registros de Mortalidade; Epidemiologia.
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MULHERES PARDAS E SAUDE MATERNA: IMPACTOS DAS DESIGUALDADES
ESTRUTURAIS NA GESTAGAO

Lucas Minto’; https://orcid.org/0009-0007-0309-7935.

Maria Eduarda Ribeiro Pardauil Alves’; https://orcid.org/0009-0002-1969-1676.

Julia Chaves Raimundo Carrilho Ribas’; https://orcid.org/0009-0000-7848-8657.

Maria Eduarda Machado de Carvalho Coutinho’; https://orcid.org/0009-0001-7323-5236.
Amanda Toledo Fontes'; https://orcid.org/0009-0006-0934-8478.

Maria Eliza Fernandes?; https://orcid.org/0009-0008-9668-6567.

Maria Eduarda Candido Barros Vieira’; https://orcid.org/0009-0006-0084-4627.

Anne de Paula Tsuboi®; https://orcid.org/0000-0002-7451-2063.

Hiram de Avellar Pinto Neto; https://orcid.org/0009-0004-3345-9886.

Claudio Roberto da Silva Magalhaes? https://orcid.org/0000-0003-3473-6596.

1. Centro Universitario de Valenga - UniFAA, Estudante de Medicina.
2. Centro Universitario de Valenca - UniFAA, Docente do Departamento de Salde da Familia e Comunidade.

INTRODUGAO: A gravidez e o parto sdo marcados por intensas transformacdes fisicas, emocionais e sociais. No entanto, para
mulheres pardas, essas experiéncias sao atravessadas por desigualdades estruturais que impactam diretamente a qualidade
do cuidado. Elas enfrentam menor acesso a contraceptivos eficazes, maior exposicdo a interven¢des obstétricas
desnecessarias e sao as principais vitimas da criminalizacdo do aborto inseguro, refletindo desigualdades histéricas na saude
reprodutiva.

OBJETIVO(S): Relacionar desigualdades estruturais que afetam a saude reprodutiva de mulheres pardas, comparando o
ndmero de 6bitos maternos entre mulheres pardas e brancas no Brasil, no periodo de 10 anos (2014-2023).

METODOLOGIA: Estudo transversal, descritivo e quantitativo, com dados do Departamento de Informética do Sistema Unico
de Saude (DATASUS), considerando gravidez, parto ou aborto. Como os dados sdo secundarios e anonimizados, ndo foi
necessaria submissdo ao comité de ética. As limitagdes incluem andlise em numeros absolutos de &bitos, possiveis
inconsisténcias e subnotificacdo.

RESULTADOS/DISCUSSAO: Os dados revelam desigualdade racial persistente na mortalidade materna no Brasil, com
mulheres pardas apresentando, em todos os anos, numero significativamente maior de 6bitos que mulheres brancas. Em
2021, observou-se o pico da série: 235 Obitos entre brancas e 375 entre pardas, possivelmente devido a COVID-19. Em 2022,
houve queda acentuada: 55,7% entre brancas e 40% entre pardas, sugerindo melhora nos servicos de saude ou reducdo dos
efeitos da pandemia. A tendéncia por raca/cor mostra que, entre brancas, os numeros oscilaram de 2014 a 2020, com
aumento em 2021 e posterior queda. Entre pardas, os valores foram sempre mais altos, com aumento expressivo em 2021 e
leve queda nos anos seguintes, ainda acima de 200 O6bitos por ano. Mesmo em periodos de queda, mulheres pardas
continuam morrendo mais, com razdo de 1,6 6bito de mulher parda para cada branca em 2021. Fatores como acesso desigual
a saude, racismo institucional, desigualdade socioecondmica e discriminagdo no atendimento contribuem para esse cenario.
Os dados reforcam a urgéncia de politicas publicas voltadas a equidade racial na saide materna, com foco em garantir acesso
igualitario ao pré-natal, parto seguro e cuidados pés-parto, além do monitoramento continuo das desigualdades.

CONCLUSOES: O estudo apontou que mulheres pardas apresentaram maior nimero absoluto de ébitos maternos durante a
gravidez em comparagao com mulheres brancas entre 2014 e 2023. Tais evidéncias revelam a desigualdade racial na saude

materna e possivel negligéncia na assisténcia gestacional as mulheres pardas.

PALAVRAS-CHAVE: Mortalidade Materna; Satide das Minorias Etnicas; Cuidado Pré-Natal.

62° Assembleia Geral da IFMSA Brazil

Lauro de Freitas/BA




jgj IFMSA

Brazil

PANORAMA EPIDEMIOLOGICO DA MORTALIDADE POR HANSENIASE NO BRASIL: UM
ESTUDO ECOLOGICO E OBSERVACIONAL COM ENFASE NA REGIAO NORTE

Bianca Espindola’; https://orcid.org/0009-0000-7649-3671.

Cdssia Veras Pereira da Silva’; https://orcid.org/0009-0008-8655-6734.
Geovana Soares Silva®; https://orcid.org/0009-0000-0493-2911.

Maria Isabel de Sousa Oliveira? https://orcid.org/0009-0004-0035-8309.

Maria Luiza Chaves de Oliveira? https://orcid.org/0009-0003-4841-3023.
Sandrielly Aparecida Silva de Oliveira®; https://orcid.org/0009-0004-7646-7712.
Isabela Silva Dugué de Abreu? https://orcid.org/0009-0005-9777-0611.
Marcelo Vinicius Pereira Silva’; https://orcid.org/0009-0000-1680-3455.
Suyane da Costa Oliveira3; https://orcid.org/0000-0002-3671-3585.

1. Centro Universitario Sdo Lucas, Estudante de Medicina.
2. Faculdade Metropolitana de Rondénia, Estudante de Medicina.
3. Centro Universitario Sdo Lucas, Docente do Curso de Medicina.

INTRODUCAO: A hanseniase é uma doenca infectocontagiosa causada pelo Mycobacterium leprae, associada a manifestacées
dermato-neurologicas que podem evoluir com limitacBes e incapacidades fisicas permanentes. O Brasil ocupa a segunda
posi¢do global em prevaléncia da doenca. Em 2023, foram registrados 22.773 casos novos no pais, dos quais 15,6% ocorreram
na Regido Norte (n = 3.551), que apresentou a segunda maior taxa de incidéncia nacional (18,78 casos/100.000 habitantes).
Por se tratar de uma Doenca Tropical Negligenciada (DTN), fortemente vinculada a pobreza e a exclusdo social, torna-se
relevante investigar também seus desfechos letais.

OBJETIVO(S): Analisar a mortalidade por hanseniase no Brasil entre 2013 e 2023, com énfase na Regido Norte, considerando
as variaveis regido, sexo, faixa etaria e raca/cor.

METODOLOGIA: Estudo ecolégico, observacional e retrospectivo, com dados secundarios obtidos no TabNet/DATASUS. As
informacBes sobre Obitos foram extraidas do Sistema de Informac¢des sobre Mortalidade (SIM), por meio do Painel de
Monitoramento da Mortalidade CID-10 (cédigo A30), e os dados populacionais da Projecdo da Populacdo das Unidades da
Federacdo (2010-2060, edicdo 2018). Os dados foram organizados e analisados no Excel, utilizando indicadores
epidemiolégicos (taxas de mortalidade simples, calculadas por 100.000 habitantes) e estatisticas descritivas (dados absolutos
e percentuais).

RESULTADOS/DISCUSSAO: Entre 2013 e 2023, as maiores taxas médias de mortalidade por hanseniase ocorreram no Centro-
Oeste (1,411), Norte (1,319) e Nordeste (1,315), sendo mais baixas no Sudeste (0,380) e Sul (0,340), evidenciando disparidades
regionais. Na Regido Norte, os 6bitos predominaram entre homens (171; 75%), em compara¢dao as mulheres (58; 25%),
possivelmente refletindo barreiras de acesso e menor procura por servicos de salde entre a populagdo masculina. Quanto a
faixa etaria, destacaram- se os grupos de 40 a 69 anos (111 ébitos; 48%) e 270 anos (81; 35%). Em relacao a raca/cor, 70% dos
6bitos ocorreram entre pessoas pardas (n = 165), seguidas por brancas (33), pretas (22), indigenas (5) e amarelas (1),
evidenciando desigualdades étnico-raciais no enfrentamento da doenca.

CONCLUSAO: A Regido Norte apresenta elevada mortalidade por hanseniase, com predominio de ébitos entre homens
pardos de meia-idade. Os dados apontam para iniquidades regionais e sociais, exigindo o fortalecimento da vigilancia, a

amplia¢do do acesso ao diagnoéstico e tratamento, além da investigacdo dos determinantes sociais envolvidos.

PALAVRAS-CHAVE: Doenca de Hansen; Doencgas Tropicais Negligenciadas; Mortalidade.
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PERFIL SOCIOEPIDEMIOLOGICO DE CRIANGAS INTERNADAS COM INFECGCOES
RESPIRATORIAS DE VIAS AEREAS INFERIORES NO EXTREMO NORTE

Bianca Sena Magalhdes'; https://orcid.org/0009-0008-1275-9248.

Luisa Vitéria Paiva Cabral’; https://orcid.org/0009-0001-2764-6771.

[rian dos Santos Soares?; https://orcid.org/0000-0002-4044-367X.

Jessica Vanina Ortiz'; https://orcid.org/0000-0001-7214-6816.

Joseneide Viana Almeida3; https://orcid.org/0000-0002-0900-8813.

Alberto Ignacio Olivares Olivares3; https://orcid.org/0009-0001-3471-6766.
Vanessa Afiez Mergado®; https://orcid.org/0009-0000-2538-1426.

Katherina Afiez Candido de Oliveira3; https://orcid.org/0009-0004-4700-1411.
Bruno Miranda da Rocha3; https://orcid.org/0000-0002-1531-1771.

1. Universidade Estadual de Roraima, Estudante de Medicina.

2. Hospital Geral de Roraima, Médica.

3. Universidade Estadual de Roraima, PhD, Professor do Departamento de Medicina.
4, Hospital da Crianca Santo Antbnio, Médica Pediatra.

INTRODUCAO: As doencas respiratérias sdo o principal motivo de consulta pediatrica em ambulatérios e servicos de
urgéncia, sendo as infec¢des respiratdrias de vias aéreas inferiores (IVAI) responsaveis por 12 a 35% das internagdes
hospitalares. Dada a elevada prevaléncia de infec¢Bes respiratérias, sua relevancia no contexto epidemioldgico e a caréncia de
estudos sobre essa tematica, torna-se um cendrio com potencial para explorar esses aspectos e conhecer o perfil dos
pacientes do Hospital X, referéncia no estado.

OBJETIVO(S): Analisar a ocorréncia de IVAI em pacientes pediatricos.

METODOLOGIA: Trata-se de estudo observacional descritivo com corte transversal, de carater prospectivo, entre setembro de
2024 a abril de 2025. Foram incluidos prontudarios de pacientes até 13 anos, conforme admissao hospitalar ou evolugdo intra
hospitalar por pneumonia e bronquiolite. As variaveis sociodemograficas e caracteristicas epidemioldgicas foram tabuladas
em Excel e os dados sdo apresentados com as frequéncias absolutas e relativas (%).

RESULTADOS/DISCUSSAO: No periodo avaliado foram incluidos 76 individuos com IVAI. Destes, 40 (52.6%) sdo do sexo
masculino e 45 (59.2%) pertencentes a faixa etaria de 1 a 5 anos, seguido de 19 (25%) menores de 1 ano. Em relagdo a
etiologia da infeccdo, 56 (73.7%) foram de origem bacteriana e 17 (22.4%) de etiologia viral. Na classificagcdo dessas infec¢8es,
foi possivel observar pneumonia adquirida na comunidade (PAC) em 62 (81.6%), bronquiolite em 9 (11.8%), pneumonia
nosocomial em 2 (2.6%), pneumonia broncoaspirativa e necrotizante em 1 paciente cada (2.6%). Quanto a procedéncia, 9
(11.8%) pacientes eram venezuelanos e dos brasileiros, 65 (86.7%) eram do municipio de X, 3 (4%) de Y, 2 (2.7%)de Z e 1 (1.3%)
de outros 4 municipios do estado. Em relagdo ao periodo de internacdo, foi considerado o tempo em dias desde o momento
da internac¢do até o recrutamento, com média de 5.3+4.7, variando de 1 a 21 dias. Quando avaliada a etiologia, foi observado
uma média de 4.7+4.4 dias para os de origem bacteriana, e 6.6 + 5.4 dias para os de origem viral. Dos 76 pacientes, em 21
(29.6%) os pais relataram alguma doenca associada, sendo 6 (7.9%) asma. No que diz respeito aos pacientes de etiologia viral,
foi realizado o painel viral em 24 (32%), em que 14 (58.3%) apresentaram resultado reagente, sendo 10 (71.4%) para rinovirus,
2 (14.3%) para adenovirus e 2 (14.3%) para coronavirus SARS-CoV2.

CONCLUSAO: A anélise dos dados permitiu observar que ndo ha muita divergéncia em relacdo ao sexo, a maior parte
pertence a faixa etaria de 1 a 5 anos e a etiologia predominante é a bacteriana. Analisando a etiologia viral, o rinovirus é o
mais prevalente. Além disso, o diagnéstico de PAC destaca-se como principal diagndstico. Nesse sentido, a analise
epidemiolégica é de extrema importancia para entender o perfil local dos pacientes pediatricos a fim de melhorar as
estratégias de abordagem dos cuidados a satude.

PALAVRAS-CHAVE: Infec¢cdes Respiratérias; Pneumonia; Bronquiolite.
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PREVALENCIA DOS TRANSTORNOS DE ANSIEDADE EM CRIANGCAS E FATORES
RELACIONADOS: UMA REVISAO NARRATIVA DA LITERATURA BRASILEIRA

Ana Paula de Melo Guimardes'; https://orcid.org/0009-0004-8741-0623.
Ana Carollina Moreira Coelho’; https://orcid.org/0009-0007-7872-4999.
Laura Emidio Borges'; https://orcid.org/0009-0001-9343-403X.

Leticia Nunes Guimardes’; https://orcid.org/0009-0006-0925-8165.
Lisandra Ferreira Corréa’; https://orcid.org/0009-0007-6547-9576.

Maiara Maria Alves Borges?'; https://orcid.org/0009-0007-9899-817X.
Maria Laura Deus Bessa Melo®; https://orcid.org/0009-0007-1509-5486.
Jodo Gabriel Cunha Casali’; https://orcid.org/0009-0009-1551-5094.
Marcos Vinicius Alves dos Santos? https://orcid.org/ 0000-0002-2680-2031.

1. Universidade de Rio Verde Campus Aparecida de Goiania, Estudante de Medicina.
2. Nutricionista, Docente da Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde (UniRV).

INTRODUCAO: Os transtornos mentais podem se manifestar ainda na infancia e apresentam impactos significativos no
desenvolvimento emocional e social do individuo. A ansiedade infantil é caracterizada por preocupacfes excessivas, medos
intensos e inseguranc¢a que afetam o bem-estar da crianca e pode ter consequéncias negativas ao longo da vida do individuo.
No Brasil, estudos apontam varia¢8es na presenca desse transtorno, influenciada por fatores genéticos, familiares, ambientais
e socioecondmicos. Logo, compreender a frequéncia desses transtornos e seus fatores associados é essencial para a
formulacao de estratégias preventivas e terapéuticas para reduzir os impactos a longo prazo.

OBJETIVO(S): Analisar a prevaléncia dos transtornos de ansiedade em criancas no Brasil e discutir os principais fatores
associados a essa condicdo.

METODOLOGIA: Foi realizada uma revisdo narrativa da literatura utilizando-se os descritores “Criangas”, “Saude Mental”,
“Transtorno de ansiedade” e “Prevaléncia”, com o auxilio do operador booleano “AND". As buscas foram realizadas nas bases
de dados SciELO, Lilacs e Google Académico por artigos publicados entre 2000 e 2025, escritos em portugués e espanhol.
Foram incluidos no estudo artigos que atendiam aos seguintes critérios de inclusdo: estudos realizados no Brasil; que
abordassem especificamente a prevaléncia de transtornos de ansiedade em criangas; disponiveis na integra; publicados em
periédicos revisados por pares; e com abordagem quantitativa ou qualitativa relevante aos objetivos da pesquisa.

RESULTADOS/DISCUSSAO: Os estudos indicam que os transtornos ansiosos apresentam-se como o segundo distlrbio
psiquiatrico mais comum em criangas. A literatura estima que até 10% das criangas possam apresentar algum transtorno de
ansiedade, sendo o transtorno de ansiedade de separacdo apresentando a perturbagdo mais frequente dessa populacdo. Os
fatores relacionados mais descritos incluem instabilidade financeira, estresse materno, temperamento inibido e genética
familiar. A prevaléncia é maior na pré-adolescéncia, e, na maioria dos estudos, é mais comum em meninas. As analises mais
atuais, demonstram que a pandemia de COVID-19 intensificou os distUrbios de ansiedade, devido a altera¢des ambientais e
familiares.

CONCLUSOES: O estudo evidenciou que a prevaléncia de transtornos de ansiedade em criancas estd associada a fatores
genéticos, ambientais, familiares e socioculturais. A pandemia da COVID-19 intensificou esses transtornos devido ao estresse,
medo e isolamento social, o que ressalta a capacidade de fatores externos exercerem influéncia nessa condi¢do. Constata-se
que hd uma deficiéncia de estudos sobre o tema, principalmente durante e ap6s a pandemia, destacando a necessidade de
mais pesquisas para entender os impactos desse e demais contextos, como influenciam o surgimento dos distlrbios ansiosos
na infancia e qual a melhor conduta para esses pacientes.

PALAVRAS-CHAVE: Criancas; Prevaléncia; Saude Mental; Transtorno de Ansiedade.
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