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Prefácio

A coleção de ebooks intitulada de Estudos Avançados em Saúde e Natureza tem como pro-

pósito primordial a divulgação e publicação de trabalhos de qualidade nas áreas das ciências da saúde, 

exatas, naturias e biológicas que são avaliados no sistema duplo cego.

Foi pensando nisso que a coleção de ebooks destinou uma seção específica para dar enfâse 

e divulgação a trabalhos de professores, alunos, pesquisadores e estudiosos das áreas das ciências 

da saúde. O objetivo dessa seção é unir o debate interdisciplinar com temas e debates especificos da 

área mencionada. Desse modo, em tempos que a produção científica requer cada vez mais qualidade 

e amplitude de abertura para diversos leitores se apropriarem dos estudos acadêmicos, criamos essa 

seção com o objetivo de metodologicamente democratizar o estudo, pesquisa e ensino na área da ci-

ências da saúde.

Esse novo volume busca divulgar trabalhos submetidos a nossa seção Resumo Interdiscipli-

nares em Saúde que foi formada por resumos simples que abordam diversos temas das ciências da 

saúde e foi organizada pela Excelência consultoria e mentoria.

Esse novo volume reune diversos artigos rigorosamente avaliados e de extrema credibilidade 

científica e acadêmica para a sociedade. Desejamos que todos os leitores que façam um excelente 

proveito para aprofundamento teórico e crescimento pessoal por meio dos estudos publicados.
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Resumo Interdisciplinares em Saúde

Rosany Casado de Freitas Silva13

Nair Cristina Leite Nunes14

Introdução: As doenças crônicas, apesar de não ter cura, possuem tratamento contínuo, sendo eles de 

longa duração, podendo apresentar controle com o manejo adequado dos cuidados permanentes. Con-

viver com as devidas condições, apresentam frequentemente impactos para a vida do portador, como 

também dos seus familiares, pois requer adequações cotidianas tanto no tratamento como na deman-

da da vida diária. Alguns pacientes chegam a passar longos períodos de internações, demandando 

cuidados complexos, realizados por equipes multidisciplinares, assim como cuidadores e familiares, 

preparados para o devido cuidado, que ocorre em ambiente hospitalar como residencial, minimizando 

a dor e o sofrimento desses pacientes.  Objetivo: Refletir sobre o cuidado em saúde da criança e ado-

lescente em condição crônica. Metodologia: Estudo teórico, realizado a partir de leituras e reflexões 

existentes na literatura, no período de 2017 a 2021, reunindo artigos, livros e resumos. Resultados: 

O avanço da tecnologia e ciência tem possibilitado cada vez mais tratamentos que beneficiam a so-

brevida de recém-nascidos com problemas complexos, o que aumentou o número de crianças e ado-

lescentes em condições crônicas. É um grupo que requer atenção especializada, suporte tecnológico 

e apoio total da família e comunidade, na qual está inserido. O cuidado deve ser focado no nível de 

desenvolvimento da criança e adolescente, em vez de ser na idade cronológica ou no diagnóstico, o 

que evidencia as habilidades e pontos fortes no lugar das deficiências. A atenção deve ser direcionada 

para normalizar as experiências e adaptar o ambiente, promovendo habilidades de enfrentamento, 
13	 Bacharel em Enfermagem pela Faculdade Maurício de Nassau, PB. Pós-graduada em Obste-
trícia e Ginecologia pela Fesvip.

14	 Enfermeira. UNIJORGE.



preparando a criança para as mudanças que possam ocorrer, facilitar a participação nas decisões quan-

to ao seu tratamento e compartilhar com a família suas opiniões. A família influencia diretamente na 

saúde física, emocional, cognitiva e social da criança e adolescente, através da forma como agem e 

enfrentam o problema. Sendo assim, é necessário que a atenção à saúde seja voltada para os cuidado-

res. Os profissionais de saúde envolvidos no processo devem: orientar, esclarecer dúvidas, saber ouvir 

com atenção e respeito cada anseio, estabelecendo um bom relacionamento e comunicação. Consi-

derações finais: Portanto, considerando as crianças e os adolescentes em considerações crônicas, é 

necessário que os profissionais de saúde visem intervenções efetivas para a promoção do crescimento 

e desenvolvimento, incorporando ao plano de cuidados. Além disso, na assistência, o cuidado deve 

ser de acordo com as necessidades físicas, emocionais e sociais, criando estratégias que minimizem 

as limitações e o estresse, dessa maneira, a família e os profissionais da saúde devem estimulá-los a 

manter uma independência e autonomia,  conforme as próprias fases de desenvolvimento em que a 

criança e o adolescente se encontram.

Descritores: Criança; Adolescente; Doença Crônica.

HEALTH CARE FOR CHILDREN AND ADOLESCENTS WITH A CHRO-

NIC CONDITION

Introduction: Chronic diseases, despite having no cure, have continuous treatment, which are lon-

g-lasting, and can be controlled with the proper management of permanent care. Living with the 

right conditions often have an impact on the life of the patient, as well as their family members, as 

it requires daily adjustments both in treatment and in the demands of daily life. Some patients even 

spend long periods of hospitalization, demanding complex care, performed by multidisciplinary te-
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ams, as well as caregivers and family members, prepared for proper care, which occurs in a hospital 

or residential environment, minimizing the pain and suffering of these patients. Objective: To reflect 

on the health care of children and adolescents with a chronic condition. Methodology: Theoretical 

study, based on existing readings and reflections in the literature, from 2017 to 2021, gathering ar-

ticles, books and abstracts. Results: The advancement of technology and science has increasingly 

enabled treatments that benefit the survival of newborns with complex problems, which has increased 

the number of children and adolescents with chronic conditions. It is a group that requires speciali-

zed attention, technological support and full support from the family and community in which it is 

inserted. Care should be focused on the developmental level of the child and adolescent, rather than 

chronological age or diagnosis, which highlights skills and strengths rather than disabilities. Atten-

tion should be directed to normalizing experiences and adapting the environment, promoting coping 

skills, preparing the child for the changes that may occur, facilitating participation in decisions re-

garding their treatment and sharing their opinions with the family. The family directly influences the 

physical, emotional, cognitive and social health of children and adolescents, through the way they 

act and face the problem. Therefore, it is necessary that health care is focused on caregivers. Health 

professionals involved in the process must: guide, clarify doubts, know how to listen carefully and 

respectfully to each yearning, establishing a good relationship and communication. Final considera-

tions: Therefore, considering children and adolescents in chronic considerations, it is necessary that 

health professionals aim at effective interventions to promote growth and development, incorporating 

them into the care plan. In addition, in care, care must be in accordance with physical, emotional and 

social needs, creating strategies that minimize limitations and stress, in this way, the family and health 

professionals must encourage them to maintain independence and autonomy, according to the stages 

of development in which the child and adolescent are.

Keywords: Child; Adolescent; Chronic disease.

14
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Nair Cristina Leite Nunes14

Introdução: A assistência multiprofissional a moradores em situação de rua é fundamental, pois 

norteia todo o processo de inclusão ou reinclusão social, uma vez que essas pessoas têm em comum 

a ausência de saúde, no seu conceito real e precisam de cuidado integral. Objetivo: Descrever acerca 

da assistência multiprofissional aos moradores em situação de rua no Brasil. Metodologia: Pesquisa 

sintetizada mediante a análise de artigos, livros e resumos, entre os anos de 2017 a 2021. Resulta-

dos: Existem diversas problemáticas em volta desse grupo, a assistência multiprofissional poderá vir 

a resultar em reinserção e inserção social, daqueles que estejam querendo essa nova oportunidade. 

Os moradores de rua, encontram-se em total vulnerabilidade, no qual os profissionais atuam na apre-

sentação de alternativas para melhorar a qualidade de vida deste público, auxiliando em questões 

básicas, de direitos humanos, habitação, cidadania, entre outros. Considerações finais: Tendo em 

vista o exposto, compreende-se que por serem um grupo de pessoas que não possuem moradia fixa, 

acesso à saúde, educação, além de viver em situação extrema pobreza, a equipe de saúde multiprofis-

sional é importante para essa população alvo, buscando alimentar o conhecimento sobre a saúde de 

cada indivíduo e o autocuidado, além de sem impor, fazendo com que cada um desenvolva sua auto 

responsabilidade.

Descritores: Assistência; Multiprofissional; Moradores de Rua.

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
14	 Enfermeira. UNIJORGE.
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MULTIPROFESSIONAL ASSISTANCE TO HOMELESS PEOPLE

Introduction: Multiprofessional assistance to homeless people is essential, as it guides the entire pro-

cess of social inclusion or re-inclusion, since these people have in common the absence of health, in 

its real concept and they need comprehensive care. Objective: To describe about the multiprofessio-

nal assistance to homeless people in Brazil. Methodology: Research synthesized through the analysis 

of articles, books and abstracts, between the years 2017 to 2021. Results: There are several problems 

around this group, multiprofessional assistance may result in reintegration and social insertion, for 

those who are wanting this new opportunity. Homeless people are in total vulnerability, in which pro-

fessionals work in the presentation of alternatives to improve the quality of life of this public, helping 

with basic issues, human rights, housing, citizenship, among others. Final considerations: In view 

of the above, it is understood that because they are a group of people who do not have fixed housing, 

access to health, education, in addition to living in extreme poverty, the multidisciplinary health team 

is important for this target population. , seeking to feed knowledge about the health of each individual 

and self-care, in addition to not imposing, making each one develop their self-responsibility.

Descriptors: Assistance; Multi-professional; Street dwellers.
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Nair Cristina Leite Nunes14

Introdução: O nascimento prematuro de um bebê é quando ele precisa nascer antes da hora prevista, 

estes, são considerados pré-termos pois nascem com menos de 37 semanas, podendo ocorrer risco 

de vida tanto para gestante como para o bebê, decorrentes de alguns fatores como: tabagismo, pré-

-eclâmpsia, diabete gestacional, infecções, obesidade, deslocamento prematuro da placenta, dentre 

outros. Objetivo: Refletir sobre a prematuridade e a necessidade de cuidados integrais de forma 

multiprofissional. Metodologia: Estudo teórico, utilizando de livros, publicações em periódicos, tra-

balhos de congresso, resumos e experiência, que ocorrem em 2021. Resultados: Baseado em uma 

prática fundamentada nas necessidades do prematuro, os cuidados que antes eram apenas no modelo 

biomédico, voltam-se para uma visão complexa, humanizada e singular. Entende-se, que o prematuro 

é um ser complexo, que necessita de uma assistência qualificada em saúde, com ênfase na assistên-

cia de enfermagem, que se dará desde a alimentação até os cuidados com a pele do prematuro, em 

tempo integral durante a internação. Considerações finais: A importância dos cuidados integrais ao 

prematuro sobrevém da necessidade de inspeção contínua e detalhada, que ocorre no exame físico nas 

avaliações e na assistência multiprofissional, definindo ou mantendo ações de saúde para alcançar a 

evolução esperada do prematuro.

Descritores: Criança; Prematuridade; Cuidado.

PREMATURITY AND COMPREHENSIVE CARE

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
14	 Enfermeira. UNIJORGE.
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Introduction: The premature birth of a baby is when he needs to be born before the expected time, 

these are considered preterm because they are born with less than 37 weeks, and life can be at risk for 

both the pregnant woman and the baby, due to some factors. such as: smoking, preeclampsia, gestatio-

nal diabetes, infections, obesity, premature placental displacement, among others. Objective: To re-

flect on prematurity and the need for comprehensive care in a multiprofessional way. Methodology: 

Theoretical study, using books, publications in journals, congress papers, abstracts and experience, 

which will take place in 2021. Results: Based on a practice based on the needs of premature infants, 

care that was previously only in the biomedical model, returned to to a complex, humanized and sin-

gular vision. It is understood that the premature is a complex being, who needs qualified health care, 

with an emphasis on nursing care, which will range from feeding to skin care of the premature, full 

time during hospitalization. Final considerations: The importance of comprehensive care for prema-

ture infants arises from the need for continuous and detailed inspection, which occurs in the physical 

examination in evaluations and in multidisciplinary care, defining or maintaining health actions to 

achieve the expected evolution of the premature.

Keywords: Child; Prematurity; Caution.
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Nair Cristina Leite Nunes14

Introdução: O método canguru promove uma assistência ao recém-nascido, sendo uma alternativa 

benéfica e humanizada que reúne estratégias e envolvimento dos pais no contato pele a pele, desen-

volvido em três etapas, que proporcionam uma evolução no tratamento, reduzindo os riscos de morte 

e todas as complicações inerentes à prematuridade, tendo como um dos grandes benefícios o estímulo 

do aleitamento materno e incentivando o contato precoce  e constante entre a mãe e o filho propiciando 

um vínculo afetivo. Objetivo: Compreender teoricamente sobre o método canguru e seus benefícios 

para o binômio. Metodologia: Reflexão teórica, realizada mediante a análise de estudos científicos 

sobre o tema, no ano de 2021. Resultados: Através do método canguru ocorre a diminuição do tempo 

de internação, estimulação da amamentação, controle da temperatura, melhora a oxigenação, diminui 

o choro, reduz as infecções hospitalares, controla e alivia a dor, minimiza os episódios de apnéia. 

Tais benefícios resultam em troca de afeto auxiliando na recuperação e desenvolvimento saudável do 

recém-nascido. Considerações finais: O método canguru é uma estratégia criada e difundida para 

fortalecer vínculos. É sinônimo de amor, carinho e reconhecimento. Realizado pelos pais, beneficia o 

recém-nascido de risco, favorecendo o desenvolvimento físico, imunológico e afetivo, permitindo a 

saída o mais breve possível da unidade de internação hospitalar, e beneficia a família, pois fortalece a 

confiança no cuidado integral ao neonato no domicílio.

Descritores: Criança; Método canguru; Recém-nascido.
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KANGAROO METHOD AND ITS BENEFITS

Introduction: The kangaroo method promotes assistance to the newborn, being a beneficial and hu-

manized alternative that brings together strategies and parents’ involvement in skin-to-skin contact, 

developed in three stages, which provide an evolution in the treatment, reducing the risks of death 

and all the complications inherent to prematurity, having as one of the great benefits the encourage-

ment of breastfeeding and encouraging early and constant contact between mother and child, provi-

ding an affective bond. Objective: To theoretically understand the kangaroo method and its benefits 

for the binomial. Methodology: Theoretical reflection, carried out through the analysis of scientific 

studies on the subject, in the year 2021. Results: Through the kangaroo method, there is a decrease 

in hospitalization time, stimulation of breastfeeding, temperature control, improves oxygenation, de-

creases crying, reduces hospital infections, controls and relieves pain, minimizes episodes of apnea. 

Such benefits result in an exchange of affection helping in the recovery and healthy development of 

the newborn. Final considerations: The kangaroo method is a strategy created and disseminated to 

strengthen bonds. It is synonymous with love, affection and recognition. Carried out by the parents, 

it benefits the newborn at risk, favoring the physical, immunological and affective development, 

allowing the exit as soon as possible from the hospital inpatient unit, and benefits the family, as it 

strengthens confidence in the integral care of the newborn at home.

Keywords: Child; Kangaroo method; Newborn.
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Introdução: Envelhecimento saudável ou ativo é a capacidade humana de alcançar no decorrer da 

vida um equilíbrio orgânico, emocional e social que proporcione ao indivíduo uma boa qualidade 

de vida na senescência ou senilidade. Objetivo: Discutir sobre a saúde do idoso e o envelhecimento 

saudável de forma teórica. Metodologia: Pesquisa teórica-reflexiva, que reuniu bibliografias sobre 

o tema estudado, usando aquelas mais recentes e interessantes para a leitura. Resultados: De acordo 

com o que foi apontado nos estudos, o envelhecimento faz parte do desenvolvimento da vida humana. 

Foi evidenciado que envelhecer de forma saudável é a melhor escolha para uma boa qualidade de 

vida, manter hábitos saudáveis como praticar exercícios, boa alimentação pode nos dar maior lon-

gevidade de vida. Considerações finais: Neste trabalho, discutimos a importância da enfermagem, 

como membro da equipe multiprofissional, capacitados para atuar no processo de envelhecimento 

saudável do idoso. A enfermagem está presente em todas as fases da vida da pessoa e nesta, também 

inclui a promoção e prevenção da saúde, favorecendo assim, um acompanhamento direcionado para 

cada necessidade do idoso.

Descritores: Idoso; Envelhecimento; Saúde.

ELDERLY HEALTH AND HEALTHY AGING

Introduction: Healthy or active aging is the human ability to achieve an organic, emotional and so-
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cial balance throughout life that provides the individual with a good quality of life in senescence or 

senility. Objective: Discuss the health of the elderly and healthy aging theoretically. Methodology: 

Theoretical-reflective research, which gathered bibliographies on the topic studied, using the most 

recent and interesting ones for reading. Results: According to what was pointed out in the studies, 

aging is part of the development of human life. It has been shown that aging in a healthy way is the 

best choice for a good quality of life, maintaining healthy habits such as exercising, good nutrition 

can give us greater longevity of life. Final considerations: In this work, we discuss the importance of 

nursing, as a member of the multiprofessional team, trained to act in the healthy aging process of the 

elderly. Nursing is present at all stages of a person’s life and in this, it also includes health promotion 

and prevention, thus favoring a follow-up directed to every need of the elderly.

Keywords: Elderly; Aging; Health.
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Introdução: A insuficiência cardíaca é uma síndrome clínica de caráter sistêmico, disfunção cardíaca 

que ocasiona de forma inadequada o suprimento sanguíneo para atender necessidades metabólicas 

tissulares, na presença de retorno venoso normal, ou fazê-lo somente com elevadas pressões de en-

chimento. Além disso, a insuficiência cardíaca pode ter respostas inadequadas do débito cardíaco e 

elevação das pressões pulmonar e venosa sistêmica. Objetivo: Descrever conceitos e cuidados de 

enfermagem sobre a insuficiência cardíaca. Metodologia: Este estudo reuniu pesquisas relacionadas 

ao tema pertinente. Foram utilizadas as mais recentes e importantes sobre o tema, no ano de 2021. 

Resultados: É primordial que algumas ações sejam colocadas em prática para uma boa assistência 

durante o período hospitalar desses pacientes. Devido a diminuição do tônus muscular, os indivídu-

os são dependentes dos cuidados de enfermagem, sendo assim, é importante avaliação da perfusão 

periférica, monitorizar a função respiratória, posicionar o paciente em Fowler, realizar mudança de 

decúbito, incentivar a deambulação segura, manter cama baixa para que o paciente possa sentar-se á 

beira do leito, promover a restrição hídrica, avaliar edemas periféricos e distensão venosa da jugular, 

monitorar diurese e muito importante proporcionar conforto ao paciente e oferecer apoio emocional. 

O mais importante é que as instituições hospitalares tenham um quantitativo de profissionais suficien-

tes para que essa assistência seja realizada com êxito. Considerações finais: A ICC é uma patologia 

de grande extensão de sequelas progressiva e permanente da população, ocasionando alto custo ao 

sistema de saúde, no qual os profissionais de saúde munidos de ações em abordagens teórico -adapta-

tivas contribuem na redução de complicações, sequelas e fatores de risco do mesmo, contribuindo na 

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
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manutenção da vida, saúde e bem estar.

Descritores: Cardíaco; Cuidados; Enfermagem.

CARE OF THE PATIENT WITH HEART FAILURE

Introduction: Heart failure is a clinical syndrome of systemic character, cardiac dysfunction that 

causes inadequate blood supply to meet tissue metabolic needs, in the presence of normal venous 

return, or to do so only with high filling pressures. In addition, heart failure may have inadequa-

te cardiac output responses and elevated pulmonary and systemic venous pressures. Objective: To 

describe concepts and nursing care about heart failure. Methodology: This study gathered research 

related to the relevant topic. The most recent and important ones on the subject were used, in the 

year 2021. Results: It is essential that some actions are put into practice for good care during the 

hospital period of these patients. Due to the decrease in muscle tone, individuals are dependent on 

nursing care, so it is important to assess peripheral perfusion, monitor respiratory function, position 

the patient in Fowler, perform a change in decubitus, encourage safe ambulation, keep the bed low. so 

that the patient can sit on the edge of the bed, promote fluid restriction, assess peripheral edema and 

jugular venous distention, monitor diuresis and very importantly provide comfort to the patient and 

offer emotional support. The most important thing is that hospital institutions have a sufficient num-

ber of professionals for this assistance to be carried out successfully. Final considerations: CHF is a 

pathology of great extent with progressive and permanent sequelae of the population, causing a high 

cost to the health system, in which health professionals equipped with actions in theoretical-adaptive 

approaches contribute to the reduction of complications, sequelae and factors risk, contributing to the 

maintenance of life, health and well-being.

Keywords: Cardiac; care; Nursing.
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Introdução: O aleitamento materno é um dos pontos primordiais, caso não tenha nenhuma intercor-

rência com a parturiente ou o neonato, após o nascimento. O manejo e incentivo dos profissionais de 

enfermagem nesse momento é de suma importância, iniciando com o contato pele a pele imediato, 

clampeamento tardio do cordão umbilical e a estimulação precoce da amamentação na sala de parto, 

essas manobras possibilitam ao RN uma melhor adaptação à vida extrauterina. Caso as mães relatem 

dificuldade no processo de amamentação, a equipe de enfermagem estará apta a ajudar e apoiar, tanto 

no início precoce da sucção ao seio, onde de imediato ocorre o recebimento do colostro, leite rico em 

proteína, nutrientes e com baixo teor de gordura. Essas ações são implantadas para que ocorra uma 

aproximação no binômio mãe e filho. Objetivo: Abordar sobre os aspectos importantes relacionados 

a hora de ouro e enfermagem. Metodologia: Estudo de reflexão, com artigos e livros voltados à área 

da obstetrícia e ao cuidado materno-infantil. Resultados: A hora de ouro é de suma importância, 

devido ao fato de ser este, o primeiro contato de mãe e bebê, bem como sua interação. A Enferma-

gem tem função crucial nesse instante, tendo como base a humanização do cuidar, no qual se insere 

a empatia, proporcionando um ambiente calmo e seguro, somando-se a aplicação de conhecimentos 

teóricos, práticos e científicos do profissional de enfermagem. Considerações finais: Portanto, deve-

-se ser estimulado pela enfermagem, a prática na primeira hora após o parto e ser realizado o primeiro 

contato da mãe e do recém-nascido. Alguns benefícios que a hora de ouro oferece é o contato pele a 

pele, no qual essa prática auxilia em vários mecanismos de autorregulação do recém-nascido, dentre 

tais como: a manutenção da temperatura corporal constante, ajuda na expulsão da placenta e incentivo 

ao vínculo entre mãe e filho. A enfermagem é importante, pois deverá ocorrer orientações, desempe-

nhar o desenvolvimento da promoção e apoio a mãe e ao recém-nascido.

Descritores: Aleitamento materno; Hora de ouro; Enfermagem.
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GOLDEN HOUR: IMPORTANCE OF NURSING ENCOURAGEMENT

Introduction: Breastfeeding is one of the main points, if there is no intercurrence with the parturient 

or newborn after birth. The management and encouragement of nursing professionals at this time is of 

paramount importance, starting with immediate skin-to-skin contact, late clamping of the umbilical 

cord and early stimulation of breastfeeding in the delivery room, these maneuvers allow the NB to 

better adapt to life. extrauterine. If mothers report difficulty in the breastfeeding process, the nursing 

team will be able to help and support, both in the early beginning of breast suction, where colostrum, 

milk rich in protein, nutrients and low in fat. These actions are implemented so that there is an appro-

ximation between mother and child. Objective: To address the important aspects related to the golden 

hour and nursing. Methodology: Reflection study, with articles and books focused on obstetrics and 

maternal and child care. Results: The golden hour is of paramount importance, due to the fact that 

this is the first contact between mother and baby, as well as their interaction. Nursing has a crucial 

role at this moment, based on the humanization of care, in which empathy is inserted, providing a 

calm and safe environment, adding to the application of theoretical, practical and scientific knowled-

ge of the nursing professional. Final considerations: Therefore, it should be encouraged by nursing, 

the practice in the first hour after delivery and the first contact between the mother and the newborn 

should be carried out. Some benefits that the golden hour offers are skin-to-skin contact, in which 

this practice helps in several mechanisms of self-regulation of the newborn, such as: maintaining a 

constant body temperature, helping to expel the placenta and encouraging bonding. between mother 

and child. Nursing is important, as there should be guidelines, perform the development of promotion 

and support to the mother and the newborn.

Keywords: Breastfeeding; golden hour; Nursing.
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Introdução: A assistência multiprofissional é de extrema importância no pré-natal, pois converge 

habilidades de diversos profissionais, desde o no acolhimento, orientações e acompanhamento do 

binômio mae×filho, contribuindo com suas ações, para uma melhor qualidade de vida e assistência 

às mulheres no período gravídico-puerperal em todo país. Objetivo: Refletir sobre o cuidado multi-

profissional no pré-natal. Metodologia: Estudo teórico, realizado com a leitura contínua de manuais 

do Ministério da Saúde. Resultados: Diante do exposto, o pré-natal deve ser realizado no início da 

gestação e englobar consultas e intervenções que incluem o exame físico e ginecológico, solicitação 

de exames laboratoriais, identificar gestações de alto ou baixo risco, cálculo da idade gestacional, 

data provável do parto, estado nutricional, controle da pressão arterial, verificação do calendário de 

vacinas, detecção de edemas, palpação obstétrica, registrar movimentos fetais, ausculta dos batimen-

tos cardíacos, realizar exame citopatológico e orientações sobre aleitamento materno. O enfermeiro 

é muito importante nas atividades de ações educativas, tanto em grupo, como também, com as famí-

lias dessas gestantes, favorecendo momentos de acolhimento, orientação, escuta e esclarecimento de 

dúvidas. O que faz com que essa gestante se sinta mais segura durante todo o processo, que inclui o 

pré-natal e o puerpério. Considerações finais: Conclui-se, que a assistência multiprofissional qua-

lificada no pré-natal, permite propostas e benefícios, através de reordenações do serviço prestado, 

refletidas diretamente na qualidade de vida da gestante, assegurando–lhe o direito à saúde e bem estar 

na gravidez.
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Descritores: Pré-natal; Multiprofissional; Cuidado.

QUALIFIED PRENATAL CARE: MULTIPROFESSIONAL CARE

Introduction: Multiprofessional assistance is extremely important in prenatal care, as it converges 

the skills of several professionals, from the reception, guidance and monitoring of the mother×child 

binomial, contributing with their actions, for a better quality of life and assistance to women in the 

pregnancy-puerperal period throughout the country. Objective: To reflect on multidisciplinary care 

in prenatal care. Methodology: Theoretical study, carried out with the continuous reading of manuals 

from the Ministry of Health. Results: In view of the above, prenatal care should be performed at the 

beginning of pregnancy and include consultations and interventions that include physical and gyne-

cological examination, request for laboratory tests, identify high or low risk pregnancies, calculation 

of gestational age, probable date delivery, nutritional status, blood pressure control, vaccination sche-

dule verification, detection of edema, obstetric palpation, recording fetal movements, auscultation of 

heartbeats, performing cytopathological examination and guidelines on breastfeeding. The nurse is 

very important in the activities of educational actions, both in groups and with the families of these 

pregnant women, favoring moments of reception, guidance, listening and clarification of doubts. This 

makes this pregnant woman feel safer throughout the process, which includes prenatal care and the 

postpartum period. Final considerations: It is concluded that qualified multidisciplinary care in pre-

natal care allows proposals and benefits, through reordering of the service provided, directly reflected 

in the quality of life of the pregnant woman, assuring her the right to health and well-being during 

pregnancy.

Keywords: Prenatal; Multi-professional; Caution.
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Introdução: A visita puerperal tem por finalidade a conclusão da assistência obstétrica e quando 

alicerçada num atendimento humanizado, o profissional irá ofertar a mãe e ao recém-nascido uma 

assistência voltada para o conhecimento científico, cuidado emocional, comunicação de fácil compre-

ensão, um toque terapêutico e escuta paciente, no intuito de sanar possíveis dúvidas e queixas referi-

das no momento da visita; tornando a mesma um instrumento de cuidado à saúde. Objetivo: Relatar 

a importância da visita puerperal como um instrumento de cuidado em saúde. Metodologia: Reflexão 

realizada com leituras sobre o tema da visita puerperal, utilizando os manuais do Ministério da Saúde, 

artigos e resumos atuais. Resultados: Na visita puerperal, deve-se atender as necessidades da mãe e 

do recém-nascido, respeitando as diferenças culturais. Na assistência deve incluir coleta de dados e 

exame físico da mãe e do recém-nascido, cuidados com o recém-nascido, tais como: observar como 

está sendo o crescimento e o desenvolvimento, as vacinas que devem ser realizadas, na mãe são ne-

cessárias fazer a avaliação do aleitamento materno para a garantia do adequado posicionamento e da 

pega da aréola, orientações sobre a higienização, alimentação e os cuidados das mamas, reforçando 

a importância do aleitamento materno e os cuidados com o recém-nascido. Considerações finais: A 

visita puerperal objetiva avaliar o binômio mãe e filho dentro de uma abordagem holística, conside-

rando aspectos físicos, psicossociais, culturais e ambientais. É um momento que tem sua importância 

fundamentada na necessidade de adaptação da mulher e da família a uma nova realidade, no qual 

podem esclarecer dúvidas, orientar cuidados, verificar necessidades e problemas, oferecendo apoio e 

um direcionamento adequado, voltado para a realidade de cada família, de cada mulher.

trícia e Ginecologia pela Fesvip
14	 Enfermeira. UNIJORGE.
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Descritores: Visita; Puerpério; Materno.

PUERPERAL VISIT: HEALTH CARE INSTRUMENT

Introduction: The puerperal visit aims to complete the obstetric care and when based on humanized 

care, the professional will offer the mother and the newborn assistance focused on scientific know-

ledge, emotional care, easy-to-understand communication, a therapeutic touch. and patient listening, 

in order to resolve possible doubts and complaints referred to at the time of the visit; making it an 

instrument of health care. Objective: To report the importance of the puerperal visit as an instrument 

of health care. Methodology: Reflection carried out with readings on the topic of the puerperal visit, 

using the Ministry of Health manuals, current articles and abstracts. Results: In the puerperal visit, 

the needs of the mother and the newborn must be met, respecting cultural differences. The assistance 

should include data collection and physical examination of the mother and the newborn, care for the 

newborn, such as: observing how the growth and development is going, the vaccines that must be 

carried out, in the mother it is necessary to do the assessment of breastfeeding to ensure proper posi-

tioning and attachment of the areola, guidelines on hygiene, feeding and care of the breasts, reinfor-

cing the importance of breastfeeding and care for the newborn. Final considerations: The puerperal 

visit aims to evaluate the mother and child binomial within a holistic approach, considering physical, 

psychosocial, cultural and environmental aspects. It is a moment that has its importance based on the 

need for the woman and the family to adapt to a new reality, in which they can clarify doubts, guide 

care, verify needs and problems, offering support and adequate guidance, focused on the reality of 

each family, of each woman.

Descriptors: Visit; Puerperium; maternal.
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Introdução: As crianças e adolescentes, por serem frágeis e estarem em processo de aprendizagem 

e desenvolvimento, necessitam de uma atenção redobrada de seus familiares, oferecendo educação 

escolar e em casa, alimentação adequada. Profissionais de saúde devem contribuir nos cuidados com 

a saúde, na atenção básica ou em rede hospitalar e os órgãos competentes, que asseguram direitos 

essenciais para uma proteção integral. Devido a essa relação com o adulto para crescer, é que se fala 

em vulnerabilidade. Objetivo: Abordar sobre os cuidados sociais para as crianças e adolescentes 

descritos teoricamente. Metodologia: Pesquisa descritiva, com materiais didáticos, relacionados aos 

cuidados sociais para crianças e adolescentes no Brasil.  Resultados: A ONU- Organizações da Na-

ções Unidas em 1959 lançou a declaração universal dos direitos das crianças e no Brasil, esses direi-

tos tomaram forma de lei através do Estatuto da Criança e do Adolescente em 1990, evidenciando o 

direito à vida, à saúde, alimentação, educação, esporte, lazer, profissionalização, cultura, dignidade, 

respeito, liberdade, convivência familiar e comunitária. Os mesmos direitos podem ser enumerados 

como dificuldades que muitas crianças e adolescentes possuem, para serem inseridas num contexto 

social igualitário. Podemos destacar a renda per capita mensal das famílias abaixo do salário mínimo 

vigente, acesso a moradia e alimentação inadequada, ausência de uma educação inclusiva, relações 

familiares e comunitárias complexas e ausência de programas públicos comprometidos. Considera-

ções finais: Esses fatos, afetam diretamente a saúde física e mental, beneficia o trabalho infantil, a 

exploração sexual, a violência doméstica e sexual, o oportunismo do acesso às drogas e ao tráfico, 

tornando a cada dia essas crianças e adolescentes mais vulneráveis.

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
14	 Enfermeira. UNIJORGE.
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SOCIAL CARE FOR CHILDREN AND ADOLESCENTS

Introduction: Children and adolescents, because they are fragile and are in the process of learning 

and development, need extra attention from their families, offering school and home education, ade-

quate food. Health professionals must contribute to health care, in primary care or in the hospital 

network and the competent bodies, which ensure essential rights for integral protection. Due to this 

relationship with the adult to grow, vulnerability is spoken of. Objective: To approach about the 

social care for children and adolescents described theoretically. Methodology: Descriptive research, 

with teaching materials, related to social care for children and adolescents in Brazil. Results: The 

UN-United Nations in 1959 launched the universal declaration of children’s rights and in Brazil, the-

se rights took the form of a law through the Statute of the Child and Adolescent in 1990, evidencing 

the right to life, health, food , education, sport, leisure, professionalization, culture, dignity, respect, 

freedom, family and community coexistence. The same rights can be enumerated as difficulties that 

many children and adolescents have, to be inserted in an egalitarian social context. We can highlight 

the monthly per capita income of families below the current minimum wage, access to inadequate 

housing and food, lack of inclusive education, complex family and community relationships and ab-

sence of committed public programs. Final considerations: These facts directly affect physical and 

mental health, benefit child labor, sexual exploitation, domestic and sexual violence, opportunism of 

access to drugs and trafficking, making these children and adolescents more vulnerable every day.

Keywords: Child; Adolescent; Society.

41

Resumo Interdisciplinares em Saúde



42

A IMPORTÂNCIA DA QUALIFICAÇÃO DA EQUIPE DE SAÚDE NO ATEN-

DIMENTO INICIAL A GESTANTE VITIMA DE TRAUMA

Letícia de Lucena Viana Alves1 

Maria Carolina Salustino dos Santos2

Nathalia Claudino do Nascimento3

Rita de Cássia Sofia Barreto Bezerra4

Jamayana Lima de Souza Amaral5

Lorena Gonçalves Pereira6

Anne Karine de Assunção Almeida7

Ana Paula Carvalho Ramos8

Zena Brasileiro Amancio9

Nair Cristina Leite Nunes10

Clarice França Lira Leopoldino11

Rosany Casado de Freitas Silva12

1	 Discente do Curso de Enfermagem no Centro Universitário De João Pessoa- UNIPÊ.
2	 Enfermeira. Mestra em Enfermagem. Centro Universitário de João Pessoa. 
3	 Enfermeira. Mestra em Enfermagem. Centro Universitário de João Pessoa. 
4	 Enfermeira. Universidade Federal de Pernambuco (UFPE).
5	 Enfermeira. Faculdade de Enfermagem Nova Esperança. 
6	 Enfermeira. Faculdade Santa Maria.
7	 Enfermeira. Faculdade de Ciências Médicas de Campina Grande/PB.
8	 Enfermeira. UNESC (União de Ensino Superior de Campina Grande PB).
9	 Enfermeira. Faculdade Maurício de Nassau.
10	 Enfermeira. UNIJORGE. 
11	 Acadêmica em Medicina. Centro Universitário de João Pessoa. 
12	 Bacharel em Enfermagem pela Faculdade Maurício de Nassau, PB. Pós-graduada em Obste-
trícia e Ginecologia pela Fesvip.



43

Nair Cristina Leite Nunes13

Introdução: A gestação é um evento fisiológico que deve ser tratado pela equipe de saúde como 

uma experiência saudável na vida da mulher em idade fértil, no qual ela deverá passar por acompa-

nhamento integral, para se observar e notificar todas as alterações maternais e fetais para promoção 

da saúde de uma nova vida que está em formação e garantir conforto e saúde a gestante. Situações 

inesperadas podem ocorrer durante a gestação, que podem implicar risco tanto para mãe como para 

o feto, como: traumas ocasionados por acidentes automobilísticos, quedas, agressões físicas, lesões 

decorrentes do uso de armas de fogo, choque elétricos, entre outros eventos traumáticos. Diante 

disto, faz-se necessário um atendimento emergencial especializado e bem qualificado, enfatizando a 

importância de uma equipe de saúde bem preparada, para que se possa ofertar melhor qualidade no 

atendimento.  Objetivo: Descrever a importância da equipe de saúde no atendimento a gestante víti-

ma de trauma.  Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, na modalidade relato de experiência 

profissional, realizado em um Serviço de Atendimento Móvel (SAMU), no ano de 2020, no qual foi 

realizado a qualificação dos profissionais de saúde, com ênfase na importância de uma abordagem 

inicial a gestante vítima de trauma, seguindo todos protocolos, visando ofertar melhores chances de 

vida tanto a gestante quanto ao feto. Resultados: Os resultados alcançados apontaram a importância 

da qualificação do enfermeiro para prestação do cuidado a vítima de trauma, assim como alcançar o 

objetivo proposto.  Foram minimizados os obstáculos e dificuldades encontrados pelos profissionais 

da saúde, obtendo o melhor atendimento as vítimas envolvidas. Considerações finais: Debater sobre 

a importância da abordagem primária é imprescindível, pois a qualidade do cuidado prestado é deci-

siva no processo e na boa recuperação do paciente. Diante da experiência explorada sobre abordagem 

13	 Enfermeira. UNIJORGE.
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inicial a gestante vítima de trauma, fica esclarecido que a gestante necessita de um enfoque prioritário 

e diferencial, pois a grávida apresenta alterações fisiológicas e anatômicas decorrestes da gestação.

Descritores: Gestante; Trauma; Enfermagem.

THE IMPORTANCE OF THE QUALIFICATION OF THE HEALTH TEAM 

IN THE INITIAL CARE FOR PREGNANT WOMEN VICTIMS OF TRAUMA

Introduction: Pregnancy is a physiological event that must be treated by the health team as a healthy 

experience in the life of a woman of childbearing age, in which she must undergo comprehensive 

follow-up to observe and notify all maternal and fetal changes for health promotion. of a new life 

that is in formation and guarantee comfort and health to the pregnant woman. Unexpected situations 

can occur during pregnancy, which may pose a risk to both the mother and the fetus, such as: trauma 

caused by car accidents, falls, physical aggression, injuries resulting from the use of firearms, electric 

shock, among other traumatic events. In view of this, specialized and well-qualified emergency care 

is necessary, emphasizing the importance of a well-prepared health team, so that better quality care 

can be offered.  Objective: To describe the importance of the health team in the care of pregnant 

victims of trauma. Methodology: This is a descriptive study, in the form of professional experience 

report, carried out in a Mobile Assistance Service (SAMU), in the year 2020, in which the qualifica-

tion of health professionals was carried out, with emphasis on the importance of a initial approach to 

the pregnant victim of trauma, following all protocols, aiming to offer better chances of life for both 

the pregnant woman and the fetus.  Results: The results achieved pointed to the importance of nurses’ 

Resumo Interdisciplinares em Saúde
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qualification to provide care to trauma victims, as well as to achieve the proposed objective. Obstacles 

and difficulties encountered by health professionals were minimized, obtaining the best care for the 

victims involved. Final considerations: Debating the importance of the primary approach is essen-

tial, as the quality of care provided is decisive in the process and in the good recovery of the patient. 

In view of the experience explored on the initial approach to the pregnant victim of trauma, it is clear 

that the pregnant woman needs a priority and differential approach, as the pregnant woman presents 

physiological and anatomical changes resulting from pregnancy. 

Keywords: Pregnant; Trauma; Nursing.
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Introdução: Sabe-se que a Reforma psiquiátrica foi um grande movimento anti-manicomial, esse 

movimento teve como líder o psiquiatra Franco Basaglia. Tendo início por volta do ano de 1989, a 

reforma concluiu-se em, 06 de abril de 2001, com a aprovação da lei de n. 10.216, lei de proteção e 

direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais com redirecionamento ao modelo transtornos 

mentais com redirecionamento ao modelo assistencial em saúde mental. Objetivo: Descrever a oferta 

de serviços da rede de atenção psicossocial ( RAS) em uma capital paraibana. Metodologia: Para 

elaboração do material, foi usado a vivência diária de mais de 20 usuários de uma residência de longa 

permanência, na cidade de Campina Grande, estado da Paraíba, com os quais trabalho oferecendo 

os cuidados de enfermagem. Resultados: Os pacientes usuários da Rede de Atenção Psicossocial 

(RAS), precisam lidar com a ausência de medicamentos, demora na marcação de consultas psiquiá-

tricas, longos períodos de marcação de exames, leitos ocupados, preconceitos por parte da população 

e até de profissionais de saúde. Diante da COVID-19, houve a redução do atendimento terapêutico, 

intensificando o retrocesso no tratamento dos pacientes, gerando ainda mais impacto na assistência 

em saúde mental. Considerações finais: Dessa forma, conclui-se, que com 20 anos de pós reforma 

psiquiátrica brasileira, a assistência aos pacientes que precisam desse serviço vem vivenciando um 

declínio na oferta do tratamento assistido pela rede CAPS, em algumas localidades do Brasil.

Descritores: Saúde mental; Cuidado; Enfermagem.

ABANDONMENT TO PATIENTS WITH MENTAL DISORDERS, AFTER 
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BRAZILIAN PSYCHIATRIC REFORM 

Introduction: It is known that the Psychiatric Reform was a great anti-asylum movement, led by the 

psychiatrist Franco Basaglia. Beginning around 1989, the reform was concluded on April 6, 2001, 

with the approval of law n. 10,216, law for the protection and rights of people with mental disor-

ders redirecting the mental disorders model redirecting the mental health care model. Objective: 

To describe the offer of services of the psychosocial care network (RAS) in a capital of Paraíba. 

Methodology: For the elaboration of the material, the daily experience of more than 20 users of a 

long-stay residence in the city of Campina Grande, state of Paraíba, with whom I work offering nur-

sing care, was used. Results: Patients who use the Psychosocial Care Network (RAS) need to deal 

with the lack of medication, delay in scheduling psychiatric consultations, long periods of scheduling 

exams, occupied beds, prejudice on the part of the population and even health professionals. Faced 

with COVID-19, there was a reduction in therapeutic care, intensifying the setback in the treatment 

of patients, generating even more impact on mental health care. Final considerations: Thus, it is 

concluded that with 20 years of post-Brazilian psychiatric reform, the assistance to patients who need 

this service has been experiencing a decline in the offer of treatment assisted by the CAPS network, 

in some locations in Brazil. 

Keywords: Mental health; Caution; Nursing.
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Introdução: A Caravana da Rede Cuidar visita 13 cidades paraibanas, com o objetivo de prestar 

o serviço a saúde em crianças com cardiopatias e com deformidades osteoarticulares. Além disso, 

ocorre a qualificação da assistência na Atenção Básica de cada município, com a identificação pre-

coce das gestantes de risco e avaliação obstétrica às gestantes atendidas. Objetivo: Relatar a experi-

ência do Projeto de extensão Rede de cuidado em Cardiologia Pediátrica e Perinatologia na Paraíba. 

Metodologia: Consiste em um relato de experiência, que contou com a participação de uma equipe 

de 113 profissionais, no ano de 2021, realizando atendimento na área hospitalar e transformando 

escolas em clinicas por um dia. Resultados: Essa Caravana ocorre em parceria entre o governo do 

Estado da Paraíba e a Universidade Federal da Paraíba. Houve o atendimento, diariamente, em mé-

dia 50 crianças cardiopatas, 100 crianças com doenças osteoarticulares, além da demanda livre para 

crianças com microcefalia ou com sequelas neurológicas e 40 gestantes de risco. No decorrer dos 13 

dias, ocorreram atendimentos com equipe multiprofissional, composta por: médicos, fisioterapeutas, 

serviço social, enfermeiros e dentistas, os atendimentos foram realizados em pontos estratégicos de 

cada cidade, como colégios e faculdades. Conclusão: Portanto, a ação desse projeto mobilizou todas 

as cidades do estado da Paraíba, envolvidas no atendimento, concentrando os esforços para dar início 

ao tratamento precoce em diversas crianças atendidas, além da captação e da ajuda na assistência às 

gestantes de risco.

Descritores: Saúde; Cuidado; Enfermagem.
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HEALTH CARAVAN PROJECT IN THE STATE OF PARAÍBA: AN EXPE-

RIENCE REPORT 

Introduction: The Caravan of Rede Cuidar visits 13 cities in Paraíba, with the objective of provi-

ding health services to children with heart disease and osteoarticular deformities. In addition, there 

is the qualification of assistance in Primary Care of each municipality, with the early identification of 

pregnant women at risk and obstetric evaluation of pregnant women attended. Objective: To report 

the experience of the Care Network extension project in Pediatric Cardiology and Perinatology in 

Paraíba. Methodology: It consists of an experience report, which had the participation of a team of 

113 professionals, in the year 2021, providing care in the hospital area and transforming schools into 

clinics for a day. Results: This Caravan takes place in partnership between the government of the 

State of Paraíba and the Federal University of Paraíba. An average of 50 children with heart disease, 

100 children with osteoarticular diseases were attended daily, in addition to free demand for children 

with microcephaly or neurological sequelae and 40 pregnant women at risk. During the 13 days, con-

sultations took place with a multidisciplinary team, composed of: doctors, physiotherapists, social 

services, nurses and dentists, the consultations were carried out at strategic points in each city, such 

as schools and colleges. Conclusion: Therefore, the action of this project mobilized all the cities in 

the state of Paraíba, involved in the service, focusing efforts to start early treatment in several children 

served, in addition to attracting and helping to assist pregnant women at risk.

Descriptors: Health; Caution; Nursing.
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Introdução: A implementação de uma brinquedoteca na Unidade Básica de Saúde (UBS) serve para 

as crianças terem um espaço destinado para brincar, durante a espera do atendimento, com o objeti-

vo de ser um local de descobertas, aprendizagem e criatividade. O público infantil é uma demanda 

constante no serviço da Atenção Básica à Saúde (ABS), seja em atendimentos de vacina ou em casos 

de doenças. Objetivo: Relatar a importância de um ambiente lúdico para as crianças que ficam à 

espera para o atendimento na UBS. Metodologia: Consiste em um relato de experiência, que ocor-

reu durante o estágio supervisionado do curso de bacharelado em enfermagem de uma instituição de 

ensino superior, no ano de 2018, usando os seguintes recursos: mesa infantil, cadeira infantil, tapete 

de borracha infantil, jogos infantis e brinquedos. Resultados: Para acontecer a implementação da 

brinquedoteca foi preciso que a equipe de saúde se reunisse para discutir como estava sendo feito o 

atendimento no serviço. Logo, com a presença da brinquedoteca gerou menos desconforto para as 

crianças, tornou o ambiente mais propício e agradável para elas, sendo uma forma mais educativa e 

uma ferramenta de promoção em saúde para eles. Conclusão:  Conclui-se, que a brinquedoteca entra 

como mais um recurso de promoção de saúde, graças aos benefícios que o brincar proporciona, au-

xiliando no atendimento básico.

Descritores: Criança; Cuidado; Enfermagem.

IMPLEMENTATION OF A TOY LIBRARY IN THE BASIC HEALTH UNIT: 

13	 Enfermeira. UNIJORGE.
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EXPERIENCE REPORT 

Introduction: The implementation of a toy library in the Basic Health Unit (UBS) serves for children 

to have a space to play, while waiting for care, with the aim of being a place of discovery, learning 

and creativity. Children are a constant demand in the Primary Health Care (ABS) service, whether in 

vaccine appointments or in cases of disease. Objective: To report the importance of a playful envi-

ronment for children who are waiting for care at the UBS. Methodology: It consists of an experience 

report, which took place during the supervised internship of the bachelor’s degree in nursing at a 

higher education institution, in 2018, using the following resources: children’s table, children’s chair, 

children’s rubber mat, games children and toys. Results: In order to implement the toy library, it was 

necessary for the health team to meet to discuss how the service was being provided. Therefore, with 

the presence of the toy library, it generated less discomfort for the children, made the environment 

more favorable and pleasant for them, being a more educational way and a health promotion tool for 

them. Conclusion: It is concluded that the toy library enters as another health promotion resource, 

thanks to the benefits that play provides, helping in basic care. 

Keywords: Child; Caution; Nursing.
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Introdução: a implementação de uma geladoteca serve para as crianças terem um espaço destinado 

a aprendizagem e conhecimento, tem como intuito incentivar o hábito da leitura, promover a arte e a 

cultura. Objetivo: relatar a importância de um ambiente que estimule o público infantil a leitura. Me-

todologia: consiste em um relato de experiência, durante o curso de bacharelado em enfermagem, no 

ano de 2019, usando os seguintes recursos: geladeira doada, livros doados, tinta e papel de parede para 

colorir a geladeira. Resultados: o modelo da geladoteca apresentado neste trabalho é a geladoteca 

localizada em uma comunidade, localizada na Paraíba, local onde é repleto de crianças que costumam 

brincar nas ruas e próximo ao local da implementação. Para acontecer a implementação da geladoteca 

foi preciso ir à comunidade e se reunir com a população, observando a estrutura da região e o lugar 

para a realização da atividade. Logo, tivemos a liberação para colocar a geladoteca, com a presença 

gerou novas brincadeiras e conhecimentos. Conclusão: por meio da leitura as crianças passam a ter 

novas habilidades linguísticas, ocorre o aumento dos conhecimentos, auxilia na concentração e no 

desenvolvimento, portanto, a geladoteca promove diversos benefícios para o público infantil. 

Descritores: Criança; Cuidado; Enfermagem.

IMPLEMENTATION OF AN ICE CREAM FOR CHILDREN IN A COMMU-

NITY OF JOÃO PESSOA, PARAIBA: EXPERIENCE REPORT 

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
13	 Enfermeira. UNIJORGE.
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Introduction: the implementation of an ice cream library serves for children to have a space for lear-

ning and knowledge, it aims to encourage the habit of reading, promote art and culture. Objective: to 

report the importance of an environment that encourages children to read. Methodology: it consists 

of an experience report, during the bachelor’s degree in nursing, in the year 2019, using the following 

resources: donated refrigerator, donated books, paint and wallpaper to color the refrigerator. Results: 

the model of the ice cream library presented in this work is the ice cream library located in a commu-

nity, located in Paraíba, where it is full of children who usually play in the streets and close to the 

implementation site. For the implementation of the ice cream library to take place, it was necessary to 

go to the community and meet with the population, observing the structure of the region and the place 

for carrying out the activity. Soon, we had the release to put the ice cream library, with the presence 

generated new games and knowledge. Conclusion: through reading, children acquire new language 

skills, there is an increase in knowledge, aids in concentration and development, therefore, the ice 

cream library promotes several benefits for children. 

Keywords: Child; Caution; Nursing.
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Introdução: A Organização Mundial de Saúde – OMS lançou em 2004 a Aliança Mundial para 

Segurança do Paciente objetivando despertar a consciência e o comprometimento de políticos e pro-

fissionais a favor de uma assistência prestada com segurança. Com isso, a Aliança formulou desafios 

globais, e em 2007 o segundo desafio global formulado foi “Cirurgias Seguras Salvam Vidas”. A 

partir disso foi construída uma Lista de Verificação de Segurança Cirúrgica (checklist), proposta para 

ser aplicada de forma sistematizada e garantir mais atenção e segurança no processo cirúrgico. Diante 

da complexidade dos procedimentos e possibilidades de erros irreparáveis, surge o desafio da aplica-

bilidade dessa lista, visto que alguns profissionais médicos são resistentes a sua utilização. Objetivo: 

Descrever a adesão do checklist por parte da equipe médica. Metodologia: Relato de experiência 

vivenciado em um hospital Estadual de Urgência e Emergência no interior da Paraíba, no período de 

agosto de 2021 a janeiro de 2022. Resultados: A Lista de Verificação ou checklist auxilia a assegurar 

que os profissionais sigam as etapas críticas do processo de maneira consistente e possam minimizar 

os riscos ao paciente.  É constituído por 19 itens e aplicado em três momentos: Sin in (na entrada do 

paciente e antes da indução anestésica), Time out (antes da incisão cirúrgica) nesse momento haven-

do uma pausa cirúrgica para que toda a equipe, especialmente a médica possa responder os quesitos, 

e Sign out (antes do paciente sair da sala cirúrgica). Em cada fase, responder com atenção reforça 

estar realizando o procedimento no paciente certo, revisando pontos críticos, observando exames, 

realizando a conferência de material, tudo para garantir segurança em todo o processo, beneficiando 

a todos. Contudo, a adesão por parte da equipe médica ainda é obstáculo, não são todos que apoiam o 

processo. Algumas reações foram observadas como: negar a responder, rir das perguntas e desviar o 

assunto, ignorar o que está sendo perguntado, questionar a importância do checklist. Considerações 
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finais: Dessa forma, foi observado também que os mesmos que se negam a colaborar com o checklist, 

conhecem seus pacientes apenas no momento que eles entram no centro cirúrgico, fortalecendo ainda 

mais a não adesão ao protocolo instituído pela instituição. A importância de seguir o protocolo de ci-

rurgia segura é uma realidade que se fundamenta no fato de que vidas são salvas, erros são evitados. É 

necessário e urgente vencer as barreiras e os obstáculos trazidos pela falta de informação aprofundada 

e interesse de alguns profissionais.

Descritores: Cirurgia; Segurança; Enfermagem.

SAFE SURGERY CHECKLIST: ADHERENCE BY THE MEDICAL TEAM 

Introduction: The World Health Organization - WHO launched in 2004 the World Alliance for Pa-

tient Safety, aiming to raise awareness and commitment of politicians and professionals in favor of 

safe care. With that, the Alliance formulated global challenges, and in 2007 the second global chal-

lenge formulated was “Safe Surgery Saves Lives”. From this, a Surgical Safety Checklist (checklist) 

was built, proposed to be applied in a systematic way and guarantee more attention and safety in the 

surgical process. Given the complexity of the procedures and the possibility of irreparable errors, the 

challenge of applicability of this list arises, since some medical professionals are resistant to its use. 

Objective: To describe adherence to the checklist by the medical team. Methodology: Experience 

report in a State Hospital of Urgency and Emergency in the interior of Paraíba, from August 2021 to 

January 2022. Results: The Checklist or checklist helps to ensure that professionals follow the criti-

cal steps of the process consistently and can minimize risks to the patient. It consists of 19 items and 
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is applied in three moments: Sin in (at the entrance of the patient and before anesthetic induction), 

Time out (before the surgical incision) at that moment, with a surgical break so that the whole team, 

especially the doctor, can respond the questions, and Sign out (before the patient leaves the opera-

ting room). At each stage, responding carefully reinforces that you are performing the procedure on 

the right patient, reviewing critical points, observing exams, checking material, all to ensure safety 

throughout the process, benefiting everyone. However, adherence by the medical team is still an obs-

tacle, not everyone supports the process. Some reactions were observed, such as: refusing to answer, 

laughing at the questions and diverting the subject, ignoring what is being asked, questioning the 

importance of the checklist. Final considerations: Thus, it was also observed that those who refuse 

to collaborate with the checklist, know their patients only when they enter the operating room, further 

strengthening the non-adherence to the protocol established by the institution. The importance of 

following a safe surgery protocol is a reality that is based on the fact that lives are saved and mistakes 

are avoided. It is necessary and urgent to overcome the barriers and obstacles brought about by the 

lack of in-depth information and interest of some professionals. 

Keywords: Surgery; Safety; Nursing.
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Nair Cristina Leite Nunes13

Introdução: As fases perioperatórias são etapas que abrangem o preparo do paciente desde a decisão 

pelo procedimento cirúrgico até seu acompanhamento pós-procedimento em seu domicílio. O pré-

-operatório é divido em mediato, o qual se inicia no momento que decide pela cirurgia e imediato que 

inicia 24 horas antes do procedimento ser realizado e termina no momento que o paciente é colocado 

na mesa cirúrgica. O preparo adequado pela equipe de enfermagem é essencial para a segurança do 

paciente, o desenvolver do processo e no impedimento de cancelamentos. Objetivo: verificar o pre-

paro pré-operatório imediato dos pacientes no centro cirúrgico durante o acolhimento. Metodologia: 

Relato de experiência vivenciado em um hospital Estadual de Urgência e Emergência no interior da 

Paraíba, no período de janeiro a fevereiro de 2022. Resultados: A equipe de enfermagem tem como 

função orientar e esclarecer dúvidas do paciente e familiares com relação ao procedimento cirúrgico, 

anestésico e preparos necessários. Dentre os preparos tem a observação do jejum, retirada de roupas, 

adornos e próteses dentárias, ações que podem impactar na segurança do procedimento anestésico e 

na ocorrência de infecção do sítio cirúrgico. Foi observado durante o acolhimento dos pacientes que 

algumas ações não tinham sido realizadas como, observação do jejum necessário, retirada de prótese 

dentária, roupas íntimas, sandálias e peças de roupas como bermudas e calças de pijama. Considera-

ções finais: Esclarecer o paciente e o familiar sobre o preparo pré-operatório e suas etapas é função 

da equipe de enfermagem, a ausência de orientação pode impactar negativamente no desenvolver do 

processo, beneficiando a ocorrência de acidentes e comprometendo a segurança do paciente.

Descritores: Enfermagem; Pré-operatório; Cuidado.

13	 Enfermeira. UNIJORGE.
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IMPORTANCE OF IMMEDIATE PRE-OPERATIVE PREPARATION BY 

THE NURSING TEAM 

Introduction: The perioperative phases are stages that cover the patient’s preparation from the de-

cision for the surgical procedure to the post-procedure follow-up at home. The preoperative period 

is divided into mediate, which begins when the surgery is decided and immediate, which begins 24 

hours before the procedure is performed and ends when the patient is placed on the operating table. 

Adequate preparation by the nursing team is essential for patient safety, process development and 

preventing cancellations. Objective: to verify the immediate preoperative preparation of patients in 

the operating room during reception. Methodology: Experience report in a State Hospital of Urgency 

and Emergency in the interior of Paraíba, from January to February 2022. Results: The nursing team 

has the function of guiding and clarifying doubts of the patient and family regarding the surgical 

procedure, anesthetic and necessary preparations. Among the preparations, there is the observation 

of fasting, removal of clothes, adornments and dental prostheses, actions that can impact the safety 

of the anesthetic procedure and the occurrence of surgical site infection. It was observed during the 

reception of patients that some actions had not been carried out, such as observing the necessary fas-

ting, removing dental prosthesis, underwear, sandals and clothing items such as shorts and pajama 

pants. Final considerations: Clarifying the patient and family about the preoperative preparation 

and its stages is a function of the nursing team, the absence of guidance can negatively impact the 

development of the process, benefiting the occurrence of accidents and compromising patient safety.

Descriptors: Nursing; Preoperative; Caution.
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Introdução:   A alta taxa de fecundidade entre as adolescentes vem crescendo cada vez mais, em 

detrimento a falta, redução ou não adesão as campanhas e atividades de educação em saúde promovi-

das pelos profissionais de saúde como um todo, ou relacionado a problemas educacionais. Objetivo: 

Descrever a experiência de enfermeiros em uma ação de educação em saúde acerca da temática gravi-

dez na adolescência, durante o programa de saúde na escola. Método:  Estudo descritivo, vivenciado 

através de uma atividade de educação em saúde durante o programa de saúde na escola, acerca da 

temática gravidez na adolescência. Esta experiência ocorreu no período de janeiro de 2019, em uma 

escola municipal referência na cidade de João Pessoa – PB. Resultados: Através da educação em 

saúde realizada, foi possível abordar sobre diversas temáticas, tais como: métodos contraceptivos, 

uso correto do preservativo, infecções sexualmente transmissíveis, ausência de um diálogo aberto 

com os pais e a dificuldade que ainda é persistente em abordar este assunto. Considerações finais: É 

essencial que a equipe multiprofissional venha trabalhando fortemente com a promoção, proteção e 

recuperação da saúde de adolescentes, buscando sensibilizar gestores para uma visão completa do ser 

humano e para uma abordagem sistêmica das necessidades dessa população. Ressalto a importância 

do enfermeiro enquanto educador na minimização das vulnerabilidades e agravos à saúde. 

Descritores: Adolescência; Promoção da Saúde; Orientação. 

HEALTH EDUCATION ABOUT PREGNANCY IN ADOLESCENCE 

13	 Enfermeira. UNIJORGE.
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Introduction: The high fertility rate among adolescents has been growing more and more, to the 

detriment of the lack, reduction or non-adherence to health education campaigns and activities pro-

moted by health professionals as a whole, or related to educational problems. Objective: To describe 

the experience of nurses in a health education action on the topic of teenage pregnancy, during the 

school health program. Method: Descriptive study, experienced through a health education activity 

during the school health program, on the topic of teenage pregnancy. This experience took place in 

January 2019, in a reference municipal school in the city of João Pessoa - PB. Results: Through the 

health education carried out, it was possible to address several topics, such as: contraceptive methods, 

correct use of condoms, sexually transmitted infections, lack of open dialogue with parents and the 

difficulty that is still persistent in addressing this issue. Final considerations: It is essential that the 

multidisciplinary team has been working hard with the promotion, protection and recovery of the 

health of adolescents, seeking to sensitize managers to a complete view of the human being and to 

a systemic approach to the needs of this population. I emphasize the importance of the nurse as an 

educator in minimizing vulnerabilities and health problems. 

Keywords: Adolescence; Health promotion; Guidance.
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Introdução: A imunização estimula o corpo a se defender das doenças infecciosas, com a vacinação 

o corpo irá produzir os anticorpos garantindo a promoção e a proteção da saúde no público infantil. 

Dessa maneira, a importância da educação em saúde sobre a imunização infantil, pois os familiares 

entenderam a relevância de vacinar as crianças para não ocorrer o atraso no calendário vacinal in-

fantil. Objetivo: Relatar a importância de educar os pais e responsáveis sobre a imunização infantil. 

Metodologia: Pesquisa descritiva, realizada mediante uma experiência voltada a educação durante o 

programa de saúde na escola, em uma reunião de pais e responsáveis, no ano de 2018, na cidade de 

João Pessoa – PB. Resultados: Os responsáveis pelas crianças ficaram satisfeitos com as orientações 

recebidas, foi falado sobre a importância da imunização, os benefícios e os motivos de imunizar as 

crianças. Considerações finais: Portanto, é fundamental a saúde e a segurança da população, com 

isso, os familiares devem manter o calendário vacinal atualizado, pois garante a segurança da criança 

e a redução da transmissibilidade do vírus.

Descritores: Imunização; Cuidado; Criança.

CHILD IMMUNIZATION: IMPORTANCE OF HEALTH EDUCATION 

Introduction: Immunization stimulates the body to defend itself against infectious diseases, with 

vaccination the body will produce antibodies ensuring the promotion and protection of health in chil-

dren. In this way, the importance of health education on childhood immunization, as family members 

understood the importance of vaccinating children to avoid delays in the childhood immunization 
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schedule. Objective: To report the importance of educating parents and guardians about childhood 

immunization. Methodology: Descriptive research, carried out through an experience focused on 

education during the health program at school, in a meeting of parents and guardians, in 2018, in the 

city of João Pessoa - PB. Results: Those responsible for the children were satisfied with the guide-

lines received, the importance of immunization was discussed, as well as the benefits and reasons 

for immunizing children. Final considerations: Therefore, the health and safety of the population is 

essential, with this, family members must keep the vaccination schedule up to date, as it guarantees 

the safety of the child and the reduction of the transmissibility of the virus. 

Keywords: Immunization; Caution; Kid.
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Introdução: O cuidado de enfermagem na atenção em saúde reprodutiva é atuação prioritária na 

Atenção Básica. Nesse cuidado pode ser inserido apenas para o usuário e para a coletividade, porém 

deve-se levar em consideração os aspectos econômicos, sociais, culturais e ambientais. Além disso, 

é passado orientações sobre a saúde sexual, a promoção da igualdade entre os sexos, o combate de 

doenças sexualmente transmissíveis, a utilização de métodos contraceptivos e a saúde materna. Dessa 

maneira, ajuda as pessoas a compreender e fornece um espaço emocional e social. Objetivo: Relatar 

o cuidado de enfermagem ofertado diante da temática de saúde reprodutiva. Metodologia: Estudo da 

modalidade relato de experiência, que ocorreu em uma Unidade de Saúde da família, no ano de 2019, 

localização na capital da Paraíba. Foi realizada mediante uma roda de conversa, no qual as enfermei-

ras presentes, juntamente com outros profissionais e estudantes da saúde, abordaram sobre saúde re-

produtiva, usando de recursos metodológicos. Resultados: Na roda de conversa foram abordados os 

seguintes assuntos: métodos contraceptivos, saúde sexual feminina e do parceiro, realizou-se também 

orientações gerais, sobre higiene íntima e práticas populares em saúde da mulher. Considerações 

finais:  O cuidado em saúde da mulher e saúde reprodutiva é essencial para ser realizado. Mediante 

as orientações, a mulher se sente segura e confiante em suas relações sexuais e sobre o autoconheci-

mento, tornando-se uma ferramenta do cuidado.

Descritores: Reprodução; Mulher; Saúde.

REPRODUCTIVE HEALTH: COLLECTIVE NURSING CARE 
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Introduction: Nursing care in reproductive health care is a priority action in Primary Care. This care 

can be inserted only for the user and the community, but economic, social, cultural and environmental 

aspects must be taken into account. In addition, guidelines are passed on sexual health, the promotion 

of gender equality, the fight against sexually transmitted diseases, the use of contraceptive methods 

and maternal health. In this way, it helps people to understand and provides an emotional and social 

space. Objective: To report the nursing care offered on the subject of reproductive health. Methodo-

logy: Study of the experience report modality, which took place in a Family Health Unit, in the year 

2019, located in the capital of Paraíba. It was carried out through a conversation circle, in which the 

nurses present, along with other health professionals and students, addressed reproductive health, 

using methodological resources. Results: The following topics were discussed in the conversation 

circle: contraceptive methods, female and partner’s sexual health, as well as general guidelines on 

intimate hygiene and popular practices in women’s health. Final considerations: Care in women’s 

health and reproductive health is essential to be carried out. Through the guidelines, the woman feels 

safe and confident in her sexual relations and about self-knowledge, becoming a tool of care.

Keywords: Reproduction; Woman; Health.
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Resumo: Introdução: Com o intuito de salvar vidas e evitar a ocorrência de eventos adversos relacio-

nados à assistência cirúrgica, a Organização Mundial da Saúde (OMS) lançou o checklist de cirurgia 

segura, para ser aplicado em três etapas da cirurgia. Para que se tenha êxito neste processo é primor-

dial que toda a equipe esteja engajada, desde cirurgiões, anestesistas, equipe de Enfermagem até os 

gestores e administradores hospitalares. Objetivo: Relatar a percepção do Enfermeiro na aplicação do 

checklist de cirurgia segura. Método:  Relato de experiência, que ocorreu no ano 2021, em Campina 

Grande/PB, no período de Abril a Dezembro de 2021. Participaram da experiência todo corpo de En-

fermagem do setor, juntamente com a equipe de cirurgiões e anestesistas, no qual foi utilizado como 

recurso um questionário pré-estruturado pela Organização Mundial da Saúde (OMS), dividido em 

três etapas e podendo ser ajustado de acordo com as demandas de cada hospital. Resultados: Durante 

a atuação no centro cirúrgico, na função de Enfermeira assistencial, observa-se muitas dificuldades, 

principalmente relacionadas com a aplicações de protocolos. Muitas publicações descrevem a impor-

tância do checklist durante o ato cirúrgico, inclusive o Manual - cirurgias seguras salvam vidas, orien-

ta que exista um Enfermeiro que seja coordenador da lista de verificação ou um médico que participe 

da cirurgia. Deve ser aplicado em três etapas da cirurgia, são elas: antes da indução anestésica, antes 

da incisão cirúrgica e antes do paciente sair da sala de cirurgia. Vemos como pontos positivos uma 

maior segurança para o paciente em todas as etapas do pré e pós cirúrgico; promove interação entre os 

profissionais; evita correria durante o procedimento cirúrgico para troca de aparelhos que não estejam 

funcionando; garante sítio cirúrgico correto. Os pontos negativos compreende a não aceitação de boa 

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
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parte da equipe (cirurgiões, anestesistas, enfermagem), como também, ás vezes, do próprio paciente 

e a falta de treinamentos com as equipes.  Conclusão: Existe uma necessidade de divulgar a cultura 

de segurança do paciente na nossa sociedade, que só será alcançada através de ações educativas, com 

intuito de conscientizar as equipes de saúde com relação ao tema. Para tanto, existe a necessidade 

de pesquisas voltadas ao tema para dar subsídio aos profissionais que atuam na assistência cirúrgica. 

Palavras chaves: Segurança; Cuidado; Enfermeiro.

NURSE’S PERCEPTION IN THE APPLICATION OF THE SAFE SURGERY 

CHECKLIST

Abstract: Introduction: In order to save lives and prevent the occurrence of adverse events related 

to surgical care, the World Health Organization (WHO) launched the safe surgery checklist, to be 

applied in three stages of surgery. To be successful in this process, it is essential that the entire team 

is engaged, from surgeons, anesthesiologists, nursing staff, to hospital managers and administrators. 

Objective: To report the nurse’s perception on the application of the safe surgery checklist. Method: 

Experience report, which occurred in the year 2021, in Campina Grande/PB, from April to December 

2021. The experience involved the entire nursing staff of the sector, along with the team of surgeons 

and anesthesiologists, using as a resource a questionnaire pre-structured by the World Health Orga-

nization (WHO), divided into three stages that could be adjusted according to the demands of each 

hospital. Results: During the performance in the surgical center, in the role of Assistant Nurse, many 

difficulties are observed, mainly related to the application of protocols. Many publications describe 
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the importance of the checklist during surgery, including the Manual - Safe Surgeries Save Lives, 

which states that there must be a nurse who coordinates the checklist or a physician who participates 

in the surgery. It should be applied in three stages of the surgery: before induction of anesthesia, befo-

re the surgical incision, and before the patient leaves the operating room. We see as positive points a 

greater safety for the patient in all the pre and post surgical stages; it promotes interaction among the 

professionals; it avoids rushing during the surgical procedure to change devices that are not working; 

it guarantees the correct surgical site. The negative points include the non-acceptance by a good part 

of the team (surgeons, anesthesiologists, nurses), as well as, sometimes, by the patient himself, and 

the lack of training with the teams. Conclusion: There is a need to disseminate the culture of patient 

safety in our society, which can only be achieved through educational activities, in order to raise 

awareness of the health teams on the subject. Therefore, there is a need for research on the subject to 

provide support to professionals who work in surgical assistance.

Keywords: Safety; Care; Nurse.
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Resumo: Introdução: O Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade na Atenção Básica (PMA-

Q-AB) foi criado pela Portaria nº 1.654, de 19 de julho de 2011 através do processo de pactuação das 

três esferas de gestão do SUS juntamente com o Ministério da Saúde e as equipes de Atenção Básica, 

visando um programa que aumentasse o acesso e contribuísse com a melhoria da qualidade da Aten-

ção Básica em todo o Brasil. Objetivo: Promover a melhoria do acesso e da qualidade da atenção à 

saúde no SUS. Método: O ingresso no Programa de Melhoria do Acesso e da Qualidade na Atenção 

Básica (PMAQ-AB) se deu a partir de um processo seletivo para participar da pesquisa de avaliação 

externa como avaliadora da qualidade dos serviços de saúde, publicado pela Rede Governo Cola-

borativo em Saúde com a parceria da Universidade Federal de Ciências da Saúde de Porto Alegre – 

UFCSPA. A avaliação externa foi realizada no período entre Fevereiro a Maio 2014, compreendendo 

o segundo ciclo do programa, por uma equipe composta de seis avaliadores e uma supervisora. As 

atividades compreendiam na aplicação de um questionário pré-estruturado pelo Ministério da Saúde 

dividido e preenchido em módulos, são eles: módulo I referente ao censo da unidade básica; módulo 

II realizado com um profissional responsável pela unidade; módulo III perguntas para os usuários 

sobre todos os atendimentos recebidos; módulo V correspondia ao censo do consultório odontológi-

co; módulo VI realizado com o profissional odontólogo e por último o NASF onde questiona toda a 

organização do processo de trabalho da equipe. O armazenamento dos dados eram mantidos em via 

tablet’s e posteriormente envio desses dados ao Ministério da Saúde. Resultados: Como avaliadora 

de qualidade, tive a oportunidade de aumentar o conhecimento sobre a Atenção Básica, conhecer a 

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
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realidade de diversas unidades de saúde, como também, observar como deve ser a organização dos 

serviços de saúde, por exemplo: garantir melhoria de acesso, oferecer programas que possa atender 

as necessidades dos usuários e principalmente utilizar a humanização no atendimento. Conclusão: 

Foi percebido que, com o trabalho em equipe bem executado, favoreceu a agilidade, a troca de co-

nhecimento e a experiência adquirida, respeitando cada indivíduo. Tive ciência que o Programa de 

Melhoria do Acesso e da Qualidade na Atenção Básica (PMAQ-AB) proporcionou oportunidade de 

avanço para as unidades básicas de saúde, tendo como meta a resolubilidade de problemas identifica-

dos, como também, aproximar gestores, profissionais e usuários.

Palavras chaves: Qualidade; Cuidado; Atenção Básica.

EXPERIENCE AS AN EVALUATOR OF THE PROGRAM FOR IMPROVING 

ACCESS AND QUALITY (PMAQ) IN PRIMARY CARE

Abstract: Introduction: The Primary Care Access and Quality Improvement Program (PMAQ- AB) 

was created by Ordinance No. 1,654 of July 19, 2011 through the process of pacting the three sphe-

res of SUS management together with the Ministry of Health and the Primary Care teams, aiming 

for a program that would increase access and contribute to improving the quality of Primary Care 

throughout Brazil. Objective: To promote improved access to and quality of health care in the SUS. 

Method: The entry into the Primary Care Access and Quality Improvement Program (PMAQ-AB) 

occurred from a selection process to participate in the external evaluation research as an evaluator 

of the quality of health services, published by the Collaborative Government in Health Network 
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with the partnership of the Federal University of Health Sciences of Porto Alegre - UFCSPA. The 

external evaluation was carried out in the period from February to May 2014, comprising the second 

cycle of the program, by a team composed of six evaluators and a supervisor. The activities included 

the application of a questionnaire pre-structured by the Ministry of Health divided and completed 

in modules, as follows: module I refers to the census of the basic unit; module II carried out with a 

professional responsible for the unit; module III questions to users about all care received; module 

V corresponded to the census of the dental office; module VI carried out with the dental professional 

and, finally, the NASF where the whole organization of the team’s work process was questioned. Data 

storage was kept on tablets and then sent to the Ministry of Health. Results: As a quality evaluator, I 

had the opportunity to increase my knowledge about Primary Care, learn about the reality of several 

health units, as well as observe how the organization of health services should be, for example: ensure 

improved access, offer programs that can meet the needs of users and especially use humanization 

in care. Conclusion: It was perceived that, with the well-executed teamwork, it favored agility, the 

exchange of knowledge, and the experience acquired, respecting each individual. I was aware that the 

Primary Care Access and Quality Improvement Program (PMAQ-AB) provided an opportunity for 

the basic health units to advance, with the goal of solving the problems identified, as well as bringing 

managers, professionals, and users closer together.

Keywords: Quality; Care; Primary Care.
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Resumo: Introdução: A introdução alimentar é a fase de conhecimento de novos padrões alimentares 

pelo bebê, que deve ocorrer prioritariamente aos 6 meses, devido ao leite materno, que após essa 

idade não fornece sozinho os nutrientes necessários ao desenvolvimento da criança. É de suma im-

portância para este, pois além de nutrir, favorece também outros sistemas do corpo que irá conhecer 

e lidar com diversos tipos de alimentos nesse período. Objetivo: Relatar os benefícios da introdução 

alimentar aos 6 meses de vida, com base na literatura atual. Método: Estudo de reflexão, construído 

a partir da leitura de artigos científicos, livros, resumos e trabalhos publicados em congresso no pe-

ríodo de 2017 a 2022. Todos os materiais foram lidos e organizados, por fim, proporcionaram maior 

conhecimento sobre o tema em estudo. Resultados: Uma alimentação complementar adequada, em 

tempo oportuno, traz inúmeros benefícios para a saúde dos bebês, a criança desenvolve ainda mais o 

paladar e, consequentemente, começa a estabelecer preferências alimentares, possibilitando que ela 

cultive hábitos saudáveis desde a infância até sua vida adulta. Além das vantagens nutricionais, fa-

vorece a aproximação progressivamente da criança a hábitos alimentares da família proporcionando 

uma adaptação do bebê a uma nova fase do ciclo de vida, na qual lhe são apresentados novos sabores, 

cores, aromas e texturas. Conclusão: Portanto, é essencial que seja iniciada a introdução alimentar a 

partir dos seis meses de vida, pois, é nessa idade que a criança começa a ter necessidades maiores, 

de nutrientes como ferro e zinco e já vai desenvolvendo o reflexo de engolir, deste modo é de suma 

importância que haja ações de educação em saúde, de forma estratégica proporcionando troca de sa-

beres e experiências entre os profissionais e os usuários, com a intenção de melhorar o processo para 

as crianças. 

13	 Enfermeira. UNIJORGE.
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Palavras chaves: Alimentação; Criança; Cuidado.

FOOD INTRODUCTION: BENEFITS AT 6 MONTHS OF LIFE

Abstract: Introduction: The introduction of food is the phase of knowledge of new food patterns by 

the baby, which should occur primarily at 6 months, due to breast milk, which after this age does not 

provide alone the nutrients necessary for the child’s development. It is of utmost importance for the 

child, because besides nourishing, it also favors other body systems that will get to know and deal 

with various types of food during this period. Objective: To report the benefits of introducing food at 

6 months of age, based on the current literature. Method: Reflection study, built from reading scien-

tific articles, books, abstracts and papers published in congress in the period from 2017 to 2022. All 

materials were read and organized, finally provided more knowledge about the topic under study. 

Results: Adequate complementary feeding, in a timely manner, brings numerous benefits to the heal-

th of babies, the child further develops taste and, consequently, begins to establish food preferences, 

enabling it to cultivate healthy habits from infancy to its adult life. Besides the nutritional advantages, 

it favors the child’s progressive approximation to the family’s eating habits, providing a baby’s adap-

tation to a new phase of the life cycle, in which new tastes, colors, aromas, and textures are presented 

to him/her. Conclusion: Therefore, it is essential to start the introduction of food from six months of 

age, because it is at this age that the child begins to have greater needs of nutrients such as iron and 

zinc and is already developing the reflex of swallowing, so it is of paramount importance that there 

are actions of health education, strategically providing exchange of knowledge and experiences be-

tween professionals and users, with the intention of improving the process for children.

Keywords: Feeding; Child; Care.
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Resumo: Introdução: Muito se tem discutido sobre os cuidados da saúde do homem, por isso a Polí-

tica Nacional de Atenção Integral da Saúde do Homem (PNAISH) promove ações de saúde que con-

tribuam para as realidades masculinas em todos os contextos socioculturais e político-econômicos, 

esta política possui alguns eixos que vão desde ao acesso à saúde, alimentação saudável e atividades 

físicas que promovam o bem estar. No Brasil, novembro é o mês de conscientização e prevenção 

sobre os cuidados com a saúde do homem principalmente ao que se refere ao diagnóstico do câncer 

de próstata. Objetivo: Descrever os principais cuidados à saúde do homem na perspectiva da coletivi-

dade. Método: Estudo reflexivo, sintetizado mediante artigos científicos, livros, resumos e trabalhos 

publicados entre os anos de 2017 a 2022. Houve compartilhamento em grupo, debate e discussão do 

tema. Resultados: No SUS, com base na PNAISH, o homem conta com os seguintes serviços oferta-

dos de forma gratuita: vacinação; consulta de enfermagem; consulta médica; atendimento multipro-

fissional; consulta em odontologia; práticas integrativas e complementares; grupos operativos; cura-

tivos; administração de medicamentos e outros cuidados primários. Conclusão: Destarte, os cuidados 

com a saúde devem permear toda população masculina. Pois, o serviço único de saúde (SUS) oferta 

qualidade de vida por ações e programas voltados para este público, que podem acontecer rotineira-

mente ou periodicamente. Dessa forma, é de suma importância a estimulação do autocuidado para 

promover saúde aos homens.

Palavras chaves: Saúde do Homem; Cuidados.
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MAIN HEALTH CARE SERVICES OFFERED TO MEN IN PRIMARY CARE

Abstract: Introduction: Much has been discussed about the care of men’s health, so the National Po-

licy of Integral Attention to Men’s Health (PNAISH) promotes health actions that contribute to male 

realities in all socio-cultural and political-economic contexts, this policy has some axes ranging from 

access to health, healthy eating and physical activities that promote well-being. In Brazil, November 

is the month of awareness and prevention about men’s health care, especially regarding the diagnosis 

of prostate cancer. Objective: To describe the main health care for men from the perspective of col-

lectivity. Method: Reflective study, synthesized by means of scientific articles, books, abstracts and 

papers published between the years 2017 and 2022. There was group sharing, debate and discussion 

of the theme. Results: In SUS, based on PNAISH, men have the following services offered free of 

charge: vaccination; nursing consultation; medical consultation; multiprofessional care; dental con-

sultation; integrative and complementary practices; operative groups; curatives; medication adminis-

tration and other primary care. Conclusion: Therefore, health care should permeate the entire male 

population. For, the single health service (SUS) offers quality of life through actions and programs 

aimed at this audience, which can happen routinely or periodically. Thus, it is of utmost importance 

the stimulation of self-care to promote men’s health.

Keywords: Men’s Health; Care.
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Resumo: Introdução: É um conjunto de ações e práticas que são transmitidas de uma geração à outra 

onde essas ações humanas, também são influenciadas pela cultura na qual o indivíduo está inserido. 

Na saúde, é importante esse processo de troca de saberes, pois a população e o seu conhecimento tem 

peculiaridades para partilhar. Objetivo: Identificar quais os cuidados populares em saúde contidos na 

literatura. Método: Pesquisa qualitativa, reflexiva e descritiva, mediante artigos científicos, livros, 

resumos e trabalhos publicados entre os anos de 2017 a 2022. Resultados: A fim de superar o modelo 

assistencial biomédico, a estratégia de educação em saúde propõe que profissionais da saúde para 

além do processo saúde/doença busquem compreender e integrar dimensões subjetivas e biopsicosso-

ciais dos usuários do serviço. Para tanto, é necessário que o profissional esteja atento a aspectos como 

valores e costumes culturais do indivíduo, valorizando sua ancestralidade e promovendo cuidado 

humanizado, a fim de que durante o processo de acolhida crie-se uma relação de vínculo e troca de 

conhecimentos. Esse processo bidirecional de informações, onde o profissional e o indivíduo apre-

sentarão seus argumentos de acordo com seus saberes e vivências, tem a intenção de que ambas partes 

cheguem a um consenso e o processo clínico seja efetivo. Ao considerar o saber popular do outro, o 

profissional tem a possibilidade de desmistificar certos “mitos” e promover maior resolutividade no 

processo de promoção de saúde e prevenção de doenças. Através dessa troca com o usuário, o mesmo 

passa a ter maior autonomia, tornando-se um sujeito ativo e integrante do seu processo de saúde. Con-

clusão: Portanto, fica claro a importância da compreensão por parte de todos profissionais da saúde, 

acerca dos aspectos biopsicossociais de seus usuários, buscando sempre um atendimento cada vez 

mais humanizado que tenha sempre como foco a promoção a saúde. Onde este conhecimento sobre 

13	 Enfermeira. UNIJORGE.
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os aspectos populares pode ser utilizado pelos profissionais como um instrumento de proximidade 

com os seus pacientes. 

 

Palavras chaves: Saúde; Educação; Popular.

POPULAR HEALTH CARE: THEORETICAL ASPECTS

Abstract: Introduction: It is a set of actions and practices that are transmitted from one generation 

to another where these human actions are also influenced by the culture in which the individual is 

inserted. In health, this process of knowledge exchange is important, because the population and its 

knowledge have peculiarities to share. Aim: To identify what popular health care is contained in the 

literature. Method: Qualitative, reflective and descriptive research by means of scientific articles, 

books, abstracts and papers published between the years 2017 to 2022. Results: In order to overcome 

the biomedical care model, the health education strategy proposes that health professionals beyond 

the health/disease process seek to understand and integrate subjective and biopsychosocial dimen-

sions of service users. To do so, it is necessary that the professional be aware of aspects such as the 

individual’s cultural values and customs, valuing his ancestry and promoting humanized care, so that 

during the welcoming process a bonding and knowledge exchange relationship is created. This bidi-

rectional process of information, where the professional and the individual present their arguments 

according to their knowledge and experiences, intends that both parties reach a consensus and the 

clinical process becomes effective. By considering the other’s popular knowledge, the professional 

has the possibility to demystify certain “myths” and to promote greater resoluteness in the process of 
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health promotion and disease prevention. Through this exchange with the user, he/she becomes more 

autonomous, becoming an active and integral subject in his/her health process.

Conclusion: Therefore, it is clear the importance of understanding by all health professionals, about 

the biopsychosocial aspects of their users, always seeking a more humanized care that always has 

health promotion as its focus. Where this knowledge about the popular aspects can be used by profes-

sionals as an instrument of proximity with their patients.

 

Keywords: Health; Education; Popular.
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Resumo: Introdução: Os espaços comunitários, onde a população realiza troca e compartilhamento 

de saberes sobre determinado tema, sem hereditariedade de fala, são chamados de Rodas de Conversa 

e permeiam diversos serviços da educação a saúde, onde favorecem discussões menos formalizadas 

para engajar o público alvo. Objetivo: Compreender a metodologia de roda de conversa como uma 

ferramenta para a educação em saúde na atenção básica. Método: Pesquisa qualitativa, reflexiva e 

descritiva, mediante artigos científicos, livros, resumos e trabalhos publicados entre os anos de 2017 

a 2022. Resultados:  É notório, que as rodas de conversas têm a capacidade de aproximar todos os 

envolvidos, estreitando vínculos e fortalecendo a confiança entre profissionais e comunidade. Ad-

vindas de relatos da comunidade, a escuta profissional qualificada é capaz de extrair aprendizados, 

pela simples análise de situações cotidianas e rotineiras que apresentam uma alta probabilidade de 

adoecimento, que irão repercutir de forma benéfica no processo de prevenção e promoção, além de 

intensificar o cuidado à população através da educação em saúde. Conclusão: A proposta de práticas 

educativas como rodas de conversas na atenção básica, é motivo de mudanças na relação entre o pa-

ciente e a equipe multidisciplinar, gerando uma confiança de diálogo e a aproximação do profissional. 

São relatados fatos de experiência onde o usuário se sinta cada vez mais próximo através da escuta, 

elucidação de temas, humanização e participação do processo executado.

Palavras chaves: Atenção Básica; Educação; Saúde.
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APPLICATION OF CONVERSATION WHEELS AS A METHODOLOGY 

FOR HEALTH EDUCATION IN PRIMARY CARE

Abstract: Introduction: The community spaces, where the population exchanges and shares knowle-

dge about a certain theme, without heredity of speech, are called Conversation Rounds and permeate 

various services of health education, where they favor less formalized discussions to engage the target 

audience. Objective: To understand the conversation circle methodology as a tool for health educa-

tion in primary care. Method: Qualitative, reflective and descriptive research by means of scientific 

articles, books, abstracts and papers published between the years 2017 to 2022. Results: It is clear 

that the conversation circles have the ability to bring together all those involved, tightening bonds and 

strengthening the trust between professionals and the community. Coming from the community’s re-

ports, the qualified professional listening is capable of extracting learnings, by simply analyzing daily 

and routine situations that present a high probability of getting sick, which will have beneficial re-

percussions on the prevention and promotion process, besides intensifying the care to the population 

through health education. Conclusão: A proposta de práticas educativas como rodas de conversas na 

atenção básica, é motivo de mudanças na relação entre o paciente e a equipe multidisciplinar, gerando 

uma confiança de diálogo e a aproximação do profissional. Facts of experience are reported where the 

user feels increasingly closer through listening, elucidation of issues, humanization and participation 

in the process performed.

Keywords: Primary Care; Education; Health.
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Resumo: Introdução: A educação em saúde envolve a integração da comunidade no processo de troca 

de conhecimentos entre esses indivíduos e os profissionais de saúde, a fim de que o produto dessa 

troca, sejam práticas de saúde resolutivas. Tais práticas, auxiliam na construção de autonomia por 

parte dos usuários, potencializando o processo do autocuidado. Através da educação em saúde, o pro-

fissional compreende as necessidades do usuário por meio do diálogo e do ato de ouvi-lo, e leva em 

conta, assim, toda sua trajetória, experiências e saberes passados. Objetivo: Identificar as implicações 

no cuidado realizadas a partir de grupos de educação em saúde. Método: Pesquisa qualitativa, refle-

xiva e descritiva, mediante artigos científicos, livros, resumos e trabalhos publicados entre os anos de 

2017 a 2022. Resultados: Sendo assim, os grupos de educação em saúde são um espaço de confiança 

entre os profissionais e a comunidade, podendo contribuir de forma extremamente relevante para o 

cuidado à saúde da população, pois é nesse momento que acontece as trocas de saberes através de ex-

periências dos participantes, bem como são ouvidas explicações dos profissionais, gerando assim, um 

aprendizado em saúde de alto impacto social, alterando a forma como veem e lidam com o processo 

saúde-doença.   Conclusão: A longitudinalidade do cuidado é expressa de diversas formas e os grupos 

de educação em saúde só a reforçam de forma positiva, devido a troca de saberes que é permitida 

nessa modalidade. Dessa forma, percebe-se a importância de a população alvo ser protagonista do seu 

processo de cuidado, caracterizando assim uma rica experiência para todos.

Palavras chaves: Cuidado; Educação; Saúde.
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HEALTH EDUCATION GROUPS: IMPLICATIONS FOR CARE

Abstract: Introduction: Health education involves the integration of the community in the process 

of knowledge exchange between these individuals and health professionals, so that the product of 

this exchange are resolutive health practices. Such practices assist in building autonomy on the part 

of users, enhancing the self-care process. Through health education, the professional understands the 

user’s needs through dialogue and listening, and thus takes into account all their past experiences 

and knowledge. Objective: To identify the implications in the care carried out from health educa-

tion groups. Method: Qualitative, reflective and descriptive research by means of scientific articles, 

books, abstracts and papers published between the years 2017 to 2022. Results: Thus, health educa-

tion groups are a space of trust between professionals and the community, and can contribute in an 

extremely relevant way to the health care of the population, because it is at this moment that know-

ledge is exchanged through the participants’ experiences, and professionals’ explanations are heard, 

thus generating a health learning with high social impact, changing the way they see and deal with 

the health-disease process. Conclusion: The longitudinality of care is expressed in several ways and 

health education groups only reinforce it in a positive way, due to the exchange of knowledge that is 

allowed in this modality. Thus, we realize the importance of the target population being the protago-

nist of its care process, thus characterizing a rich experience for everyone.

Keywords: Care; Education; Health.
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Resumo: Introdução: A gestão do cuidado caracteriza-se por ações de assistência articuladas e de 

gerenciamento entre a equipe multiprofissional e os usuários de acordo com as necessidades de cada 

pessoa em diferentes momentos da vida visando seu bem-estar, autonomia e segurança. Objetivo: 

Demonstrar a importância da gestão do cuidado em saúde da criança e suas implicações para a co-

letividade. Método: Pesquisa qualitativa, reflexiva e descritiva, mediante artigos científicos, livros, 

resumos e trabalhos publicados entre os anos de 2017 a 2022. Resultados: A gestão em saúde pode 

ser definida como um plano de ações e projetos estratégicos nos hospitais e instituições, onde são 

tomadas decisões pelos gestores de oferecer uma boa qualidade de vida, bem-estar, analisar recursos, 

gerenciar serviços, avaliar custos e demandas. É importante, para que todos os gestores tenham esse 

olhar atento voltado para as necessidades de cuidado e acompanhamento às crianças. Diante da pers-

pectiva da saúde da criança, a redução da mortalidade infantil é ainda um grande desafio no País para 

os gestores, profissionais de saúde e para a sociedade. Conclusão: Portanto, fica claro que a gestão de 

saúde da criança, tem como objetivo desenvolver ações e promover uma assistência qualificada que 

previna doenças e agravos, a fim de que a criança tenha qualidade de vida e que se possa reduzir a 

mortalidade infantil. É necessário, que haja uma rede resolutiva de atenção totalmente integralizada 

à criança, garantindo seus direitos, promovendo uma assistência integral, com equidade. O atendi-

mento deve ser resolutivo permitindo que determinados aspectos e agravos físicos e biopsicossociais 

sejam percebidos e posteriormente sejam implementadas ações de combate e/ou prevenção.

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
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MANAGEMENT OF CHILD HEALTH CARE: IMPORTANCE FOR THE 

COMMUNITY

Abstract: Introduction: Care management is characterized by articulated assistance and management 

actions between the multiprofessional team and the users according to the needs of each person at 

different times of life aiming at their well-being, autonomy, and safety. Objective: To demonstrate 

the importance of care management in child health and its implications for the community. Method: 

Qualitative, reflective and descriptive research by means of scientific articles, books, abstracts and 

papers published between the years 2017 to 2022. Results: Health management can be defined as a 

plan of actions and strategic projects in hospitals and institutions, where decisions are made by mana-

gers to provide a good quality of life, well-being, analyze resources, manage services, evaluate costs 

and demands. It is important for all managers to have this careful look at the care and follow- up ne-

eds of children. From the perspective of child health, the reduction of infant mortality is still a major 

challenge in the country for managers, health professionals, and society. Conclusion: Therefore, it is 

clear that the management of child health aims to develop actions and promote qualified assistance 

to prevent diseases and injuries, so that the child has quality of life and can reduce infant mortality. 

It is necessary that there is a network of resolute attention fully integrated to the child, ensuring their 

rights, promoting a comprehensive care, with equity. The care must be resolutive, allowing certain 

aspects and physical and biopsychosocial problems to be perceived and then combat and/or preventi-

ve actions can be implemented.

Keywords: Management; Child; Health.
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Nair Cristina Leite Nunes13

Resumo: Introdução: Os cuidados na saúde reprodutiva proporcionam uma melhor qualidade de 

vida, livres de agravos, assegurando informações sobre a sexualidade e prevenção de IST,s e a liber-

dade para decidirem se querem ter filhos, quando e com que frequência irão tê-los, através do acesso 

à informação e aos métodos contraceptivos. Objetivo: Caracterizar aspectos relevantes sobre a re-

produção sexual em saúde da mulher. Método: Pesquisa qualitativa, reflexiva e descritiva, mediante 

artigos científicos, livros, resumos e trabalhos publicados entre os anos de 2017 a 2022. Resultados: É 

preciso ofertar todos os métodos contraceptivos para as mulheres, atuando na prevenção de infecções 

sexualmente transmissíveis e as protegendo de gestações indesejadas. Podem ser ofertados: métodos 

hormonais; naturais; comportamentais e de barreira; todos gratuitos. Conclusão: A saúde sexual femi-

nina é de muita importância para os serviços de saúde, devido a quantidade de mulheres que os pro-

curam para diagnosticar, tratar ou aprender sobre o seu corpo. Com tantos métodos disponíveis para 

reprodução, as informações acerca destes precisam ser dadas de forma correta e precisa, para melhor 

promover saúde de qualidade a essa população tão presente. Diante disso, destaca-se a precisão das 

informações, sejam benéficas ou não, para expandir o olhar e assim inserir a mulher em seu processo 

de busca por mais saúde.

Palavras chaves: Saúde da mulher; Reprodução; Cuidado.

WOMEN’S HEALTH: IMPORTANT ASPECTS OF SEXUAL REPRODUC-

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
13	 Enfermeira. UNIJORGE.
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TION

Abstract: Introduction: The reproductive health care provides a better quality of life, free from ag-

gravations, ensuring information about sexuality and prevention of STIs and the freedom to decide 

whether they want to have children, when and how often they will have them, through the access to 

information and contraceptive methods. Objective: To characterize relevant aspects about sexual re-

production in women’s health. Method: Qualitative, reflective and descriptive research by means of 

scientific articles, books, abstracts and papers published between the years 2017 to 2022. Results: It 

is necessary to offer all contraceptive methods to women, acting to prevent sexually transmitted in-

fections and protecting them from unwanted pregnancies. Hormonal, natural, behavioral, and barrier 

methods can be offered, all free of charge. Conclusion: Female sexual health is of great importance 

for health services, due to the amount of women who seek them to diagnose, treat or learn about their 

bodies. With so many methods available for reproduction, information about them needs to be given 

correctly and accurately, to better promote quality health to this population. Therefore, it is important 

to provide accurate information, whether beneficial or not, to expand the view and thus include wo-

men in their search for better health.

Keywords: Women’s health; Reproduction; Care.
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AUTOMEDICAÇÃO: IMPORTÂNCIA DE ORIENTAÇÕES DOS PROFIS-

SIONAIS  DE SAÚDE
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Resumo: Introdução: A automedicação é a prática de comprar e ingerir medicamentos sem receita 

médica prévia. Tem sido pautada em discussões de saúde por anos, por ser frequente em diversos 

países tanto quanto no Brasil. Devido a precariedade em que muitas populações vivem e costume 

popular, muitas casas já possuem um compartimento de fármacos utilizados em diversas ocasiões e 

que, por sua vez, podem não trazer benefícios à saúde destes se muito ou utilizados de forma errônea. 

Objetivo: Compreender a importância das orientações realizadas pelos profissionais de saúde acerca 

da automedicação. Método: Pesquisa qualitativa, reflexiva e descritiva, mediante artigos científicos, 

livros, resumos e trabalhos publicados entre os anos de 2017 a 2022. Resultados: Tido como um 

problema de saúde pública, a automedicação no Brasil é um tema preocupante, pois, a população des-

conhece os riscos dessa prática tão natural e cotidiana, que pode causar desorganização fisiológica, in-

toxicação medicamentosa em ampla escala e que pode resultar em morte. Tornando-se assim, de suma 

importância a elaboração de medidas de caráter educacional e preventiva por parte dos profissionais, 

a fim de conscientizar sobre os efeitos adversos, que o uso rotineiro de medicamentos ingeridos sem 

prescrição podem causar.  Conclusão: Diante do exposto, podemos observar que a automedicação é 

nada mais do que a busca rápida para aliviar algum sintoma, por outro lado, pode causar problemas 

pelo uso de medicamentos de forma errônea, dificultando assim o diagnóstico ou tratamento da do-

ença. Um ponto importante, é que pode mascarar sintomas e doenças que acabam sendo descobertas 

tardiamente. Para que isso não ocorra, é necessário procurar um profissional da saúde para realizar 

uma consulta e obter informações necessárias, a partir disso passará por exames complementares para 

trícia e Ginecologia pela Fesvip.
13	 Enfermeira. UNIJORGE.
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ter certeza de qual medicamento será para o seu uso, evitando assim que se realize a automedicação.

Palavras chaves: Automedicação; Profissionais da saúde; Orientação.

SELF-MEDICATION: IMPORTANCE OF ORIENTATIONS FROM HEALTH 

PROFESSIONALS

Abstract: Introduction: Self-medication is the practice of buying and taking medicines without a 

prescription. It has been the subject of health discussions for years, for being frequent in several 

countries as well as in Brazil. Due to the precariousness in which many populations live and popular 

custom, many homes already have a compartment of drugs used on several occasions and that, in 

turn, may not bring benefits to their health if too much or used erroneously. Objective: To unders-

tand the importance of the orientations given by health professionals about self-medication. Method: 

Qualitative, reflective and descriptive research by means of scientific articles, books, abstracts and 

papers published between the years 2017 to 2022. Results: As a public health problem, self-medi-

cation in Brazil is a worrisome issue, since the population is unaware of the risks of this natural and 

daily practice, which can cause physiological disorganization, drug intoxication on a large scale and 

can result in death. Thus, the development of educational and preventive measures by professionals 

is of utmost importance, in order to raise awareness about the adverse effects that the routine use of 

drugs taken without a prescription can cause. Conclusion: In view of the above, we can observe that 

self-medication is nothing more than a quick search to relieve some symptom; on the other hand, it 

can cause problems due to the use of medication in an erroneous way, thus hindering the diagnosis 
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or treatment of the disease. An important point is that it can mask symptoms and diseases that end up 

being discovered late. To prevent this from happening, it is necessary to seek a health professional for 

a consultation and to obtain the necessary information, after which you will undergo complementary 

tests to make sure which medication will be for your use, thus avoiding self-medication.

Keywords: Self-medication; Health care professionals; Orientation.



108

A Excelência consultoria e mentoria tem a missão de ajudar o acadêmico na área da saúde, 

com serviços essenciais para o seu aprendizado. Na consultoria, você pode utilizar dos seguintes ser-

viços: revisão da ABNT, orientação para construção de projetos e trabalhos de conclusão de curso, 

revisão gramatical, auxílio no processo de publicação de artigos e pesquisas. Na mentoria científica, 

você tem a oportunidade de fazer um curso de preparação para mestrado e doutorado em saúde. A 

mentoria científica é a porta de entrada para a pesquisa científica e a aquisição de conhecimento aca-

dêmicos. Tem por objetivo auxiliar o aluno a publicar mais na área da enfermagem/saúde e compre-

ender melhor sobre o mundo da pesquisa científica. As aulas são quinzenais, online e ao vivo, com 

professores mestres e doutores. A duração é de 4 meses de aulas teóricas e práticas em pesquisa, além 

da participação em grupo de estudos por 1 ano de forma exclusiva. O aluno irá  conhecer e realizar 

métodos de pesquisa; além de proporcionar maior conhecimento intelectual em grupo. Na mentoria 

você constrói o currículo voltado ao sucesso acadêmico na enfermagem/saúde, além de aprender tudo 

que é preciso para alcançar os seus sonhos!

Excelência consultoria e mentoria
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Política e Escopo da Coleção de livros Estudos Avança-
dos em Saúde e Natureza

A Estudos Avançados sobre Saúde e Natureza (EASN) é uma coleção de livros publicados 

anualmente destinado a pesquisadores das áreas das ciências exatas, saúde e natureza. Nosso objetivo 

é servir de espaço para divulgação de produção acadêmica temática sobre essas áreas, permitindo o 

livre acesso e divulgação dos escritos dos autores. O nosso público-alvo para receber as produções 

são pós-doutores, doutores, mestres e estudantes de pós-graduação. Dessa maneira os autores devem 

possuir alguma titulação citada ou cursar algum curso de pós-graduação. Além disso, a Coleção acei-

tará a participação em coautoria.

A nossa política de submissão receberá artigos científicos com no mínimo de 5.000 e má-

ximo de 8.000 palavras e resenhas críticas com no mínimo de 5 e máximo de 8 páginas. A EASN 

irá receber também resumos expandidos entre 2.500 a 3.000 caracteres, acompanhado de título em 

inglês, abstract e keywords.

O recebimento dos trabalhos se dará pelo fluxo continuo, sendo publicado por ano 4 volumes 

dessa coleção. Os trabalhos podem ser escritos em portugês, inglês ou espanhol.

A nossa política de avaliação destina-se a seguir os critérios da novidade, discussão funda-

mentada e revestida de relevante valor teórico - prático, sempre dando preferência ao recebimento de 

artigos com pesquisas empíricas, não rejeitando as outras abordagens metodológicas.

Dessa forma os artigos serão analisados através do mérito (em que se discutirá se o trabalho 

se adequa as propostas da coleção) e da formatação (que corresponde a uma avaliação do português 
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e da língua estrangeira utilizada).

O tempo de análise de cada trabalho será em torno de dois meses após o depósito em nosso 

site. O processo de avaliação do artigose dá inicialmente na submissão de artigos sem a menção do(s) 

autor(es) e/ou coautor(es) em nenhum momento durante a fase de submissão eletrônica. A menção 

dos dados é feita apenas ao sistema que deixa em oculto o (s) nome(s) do(s) autor(es) ou coautor(es) 

aos avaliadores, com o objetivo de viabilizar a imparcialidade da avaliação. A escolha do avaliador(a) 

é feita pelo editor de acordo com a área de formação na graduação e pós-graduação do(a) profes-

sor(a) avaliador(a) com a temática a ser abordada pelo(s) autor(es) e/ou coautor(es) do artigo avaliado. 

Terminada a avaliação sem menção do(s) nome(s) do(s) autor(es) e/ou coautor(es) é enviado pelo(a) 

avaliador(a) uma carta de aceite, aceite com alteração ou rejeição do artigo enviado a depender do pa-

recer do(a) avaliador(a). A etapa posterior é a elaboração da carta pelo editor com o respectivo parecer 

do(a) avaliador(a) para o(s) autor(es) e/ou coautor(es). Por fim, se o trabalho for aceito ou aceito com 

sugestões de modificações, o(s) autor(es) e/ou coautor(es) são comunicados dos respectivos prazos e 

acréscimo de seu(s) dados(s) bem como qualificação acadêmica.

A nossa coleção de livros também se dedica a publicação de uma obra completa referente a 

monografias, dissertações ou teses de doutorado.

O público terá terão acesso livre imediato ao conteúdo das obras, seguindo o princípio de que 

disponibilizar gratuitamente o conhecimento científico ao público proporciona maior democratização 

mundial do conhecimento

Resumo Interdisciplinares em Saúde



Esse novo volume busca divulgar trabalhos submetidos 
a nossa seção Resumo Interdisciplinares em Saúde que 
foi formada por resumos simples que abordam diversos 
temas das ciências da saúde e foi organizada pela Exce-
lência consultoria e mentoria. Esse novo volume reune 
diversos artigos rigorosamente avaliados e de extrema 
credibilidade científica e acadêmica para a sociedade. 
Desejamos que todos os leitores que façam um excelen-
te proveito para aprofundamento teórico e crescimento 
pessoal por meio dos estudos publicados.
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