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Editorial

The mission of the Health and Society (H&S) is to produce re-

levant academic content that allows the deepening of discussions invol-

ving the theme of health and society. The purpose of H&S is to stimula-

te debate and interdisciplinary scientific production, in order to inform 

society and produce new knowledge. The target audience of our journal 

are post-doctoral students, doctors, master’s students and post-graduate 

students. Thus, authors must have a cited title or pursue a postgraduate 

course. In addition, H&S will accept co-authored participation.

The H&S submission policy will receive scientific articles with 

a minimum of 5,000 and a maximum of 8,000 words and critical re-

views with a minimum of 5 and a maximum of 8 pages. The receipt of 

the works will occur mainly with the opening of the Call for Papers, 

in which the papers will be distributed in 5 (five) annual publications 

between the months of April, May, July, September and December. Our 

evaluation policy is designed to follow the criteria of novelty, reasoned 

discussion and covered with revealing theoretical and practical value. 

The journal will give preference to receiving articles with empirical 

research, not rejecting other methodological approaches. All papers 

must deal with interdisciplinary analyzes that involve themes of varied 

approach and that generate an academic and social reflection. In this 
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way, the articles will be analyzed for merit (in which it will be discussed 

whether the work fits H & S’s proposals) and formatting (which corres-

ponds to an assessment of English or Spanish).

The analysis time of each work will be around one month after 

the deposit on our website due to the opening of the publication notice. 

The process of evaluating the article in the journal occurs initially when 

submitting articles without mentioning the author (s) and / or co-author 

(s) at any time during the electronic submission phase. The data is cited 

only for the system that hides the name (s) of the author (s) or co-author 

(s) from the evaluators, in order to render the evaluation impartial. The 

editor’s choice is made by the editor according to the training area in the 

undergraduate and graduate courses of the evaluating professor with 

the theme to be addressed by the author (s) and / or co-author (s) of the 

article evaluated. After the evaluation, without mentioning the name (s) 

of the author (s) and / or co-author (s), a letter of acceptance, acceptance 

with alteration or rejection of the article is sent by the evaluator. sent 

depending on the opinion of the evaluator.

The next step is the elaboration of the letter by the editor with 

the respective opinion of the evaluator (a) for the author (s) and / or 

co-author (s). Finally, if the article is accepted or accepted with sug-

gestions for changes, the author (s) and / or co-author (s) are informed 

of the respective deadlines and addition of their data (s), as well as the 

academic qualification. The journal offers immediate and free access to 

its content, following the principle that the free availability of scientific 

knowledge to the public provides greater worldwide democratization 

of knowledge. Indexing system, databases and directories The system 
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automatically generates some indexing or metadata (such as magazine 

title, date, URL, etc.). Metadata, or data on data, is a set of terms that 

describe the document or data of the Edition, thus being able to use 

comparative indexing terms for the same purpose. In addition, in order 

to generate greater credibility to the authors’ works, the registration of 

each article is generated through the generation of a DOI (Digital Ob-

ject Identifier) in order to authenticate the administrative base of digital 

content, assisting in the localization and accessing materials on the web 

and facilitating document authentication
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ASPECTOS GERAIS DE CIRÚRGIAS DE CANCER 

DE CÓLON

GENERAL ASPECTS OF COLON CANCER SURGE-

RIES

Tiberio Dias Pacheco Annicchino Baptistella1 

1 Irmandade Santa Casa de Misericórdia de Araras

Resumo: O câncer colorretal 

(CCR) é o terceiro tumor mais 

comum em homens e o segun-

do tumor mais comum em mu-

lheres, respondendo por 10% de 

todos os tipos de tumor em todo 

o mundo. Com uma estimativa 

de 608.000 mortes a cada ano, o 

CCR é a quarta causa mais co-

mum de morte relacionada ao 

câncer no mundo. As manifesta-

ções clínicas do câncer de cólon 

dependem em grande parte da 

localização do tumor. Existem 

algumas opções de tratamento 

como a quimioterapia sistêmica 

e a quimioterapia intraperitoneal, 

todavia não são tão eficazes. O 

tratamento cirúrgico pode ocor-

rer de diferentes formas, aqui são 

apresentados três possíveis for-

mar de cirurgia, bem como seus 

riscos associados. Novas opções 

surgem como alternativas para 

melhorar o prognóstico da doen-

ça.

Palavras-chave: tratamento ci-

rúrgico; tumor; colonoscopia

Abstract: Colorectal cancer 

(CCR) is the third most common 

tumor in men and the second 

most common tumor in women, 
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accounting for 10% of all tu-

mor types worldwide. With an 

estimated 608,000 deaths each 

year, CCR is the fourth most 

common cause of cancer-related 

death worldwide. The clinical 

manifestations of colon cancer 

depend largely on the location 

of the tumor. There are some tre-

atment options such as systemic 

chemotherapy and intraperitone-

al chemotherapy, but they are not 

as effective. Surgical treatment 

can occur in different ways, three 

possible forms of surgery are 

presented here, as well as their 

associated risks. New options 

emerge as alternatives to impro-

ve the prognosis of the disease.

Keywords: surgical treatment; 

tumor; colonoscopy.

INTRODUÇÃO

O câncer colorretal 

(CCR) é o terceiro tumor mais 

comum em homens e o segun-

do tumor mais comum em mu-

lheres, respondendo por 10% de 

todos os tipos de tumor em todo 

o mundo (SIEGEL et al., 2017). 

A incidência em homens é rela-

tivamente alta (razão: 1,4), e há 

uma diferença de 10 vezes me-

nor de incidência em mulheres 

nas diferentes regiões do mundo 

(LABIANCA et al., 2013). Com 

uma estimativa de 608.000 mor-

tes a cada ano (aproximadamente 

8% de todas as mortes por cân-

cer), o CCR é a quarta causa mais 

comum de morte relacionada ao 

câncer no mundo (FERLAY et 

al., 2010).

Sintomas do CCR po-

dem ser inespecíficos, incluindo 

mudanças nos hábitos intestinais, 

fraqueza, dor abdominal intermi-

tente, náuseas e vômitos (CZITO 

et al., 2016). A persistência des-

ses sintomas e qualquer evidên-
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cia de anemia ferropriva devem 

ser investigadas. As manifesta-

ções clínicas do câncer de cólon 

dependem em grande parte da 

localização do tumor. O CCR ge-

ralmente é exógeno e geralmente 

está associado à anemia por de-

ficiência de ferro devido à perda 

de sangue oculto (CZITO et al., 

2016). Existem alguns fatores de 

risco apontados para CCR como, 

por exemplo, histórico familiar, 

histórico pessoal de outros cân-

ceres, obesidade, tabagismo e se-

dentarismo (YOUNG, 2007). É 

estimado que a maior parte dos 

casos sejam gerados por má ali-

mentação e estilo de vida (YOU-

NG, 2007).

Uma das particularida-

des do CCR, é que muitas ve-

zes estão contidos no peritônio, 

e sem metástase discernível em 

cerca de 20%-25% dos pacien-

tes acometidos por esta doença 

(TONG et al., 1983). Existem 

algumas opções de tratamento 

como a quimioterapia sistêmica 

e a quimioterapia intraperitonial 

(AOYAGI et al., 2014). Apesar 

disso, o prognóstico desses pa-

cientes é que irão apresentar 

sobrevida média de 6 a 9 meses 

após o diagnóstico (LEMMENS 

et al., 2011). A administração in-

traperitoneal de drogas quimio-

terápicas impediu com sucesso 

o desenvolvimento de tumores 

em modelos animais (HRIBAS-

CHEK et al., 2007). Contudo, em 

um ensaio randomizado onde  a 

quimioterapia intraperitoneal 

foi comparada com outros tipos, 

bem como a quimioterapia sis-

têmica baseada em diferentes 

drogas combinadas, não foram 

eficazes no prolongamento de so-

brevida (FRANKO et al., 2012; 

HRIBASCHEK et al., 2007). 

Desta forma, é buscado, aqui, 

apresentar alguns dos principais 

tratamentos cirúrgicos disponí-
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veis na terapia de CCR.

DESENVOLVIMENTO

Em casos de diagnósti-

co rápido, a ressecção cirúrgica 

tem se mostrado com uma opção 

padrão neste estágio da doença 

(HODGKINSON; KRUGER; 

ABRAHAMSE, 2017). A cirur-

gia geralmente é o principal tra-

tamento para o câncer de cólon 

inicial. O tipo de cirurgia usada 

depende do estágio (grau) do 

câncer, sua localização no cólon 

e o propósito da cirurgia (AME-

RICAN CANCER SOCIETY, 

2021). É importante discutir to-

das as opções de tratamento, in-

cluindo seus objetivos e possíveis 

efeitos colaterais.

POLIPECTOMIA

A remoção de lesões 

pré-cancerosas, geralmente en-

contradas como pólipos, é con-

siderada a base para a prevenção 

do câncer colorretal (ZAUBER 

et al., 2012). A polipectomia en-

doscópica é uma cirurgia mini-

mamente invasiva para remover 

pólipos colorretais. Pólipos pe-

quenos definidos como menores 

que 10 mm são os achados mais 

comuns durante a colonoscopia 

(CHURCH, 2004; REX et al., 

2009). Portanto, é imperativo o 

uso de técnicas de polipectomia 

eficazes e seguras para lesões 

pequenas. Zauber et al. (2012) 

relata como esse procedimento é 

eficaz na redução de mortes por 

CCR, onde pacientes tratados 

via polipectomia colonoscópica, 

apresentaram redução de 53% na 

mortalidade. É relatado ainda, 

que em alguns casos, pacientes 

que passaram por este procedi-

mento tiveram os riscos de mor-

tes reduzidos ao nível da popula-

ção sem adenomas. 
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Este procedimento é 

considerado seguro, em alguns 

estudos são mostrados poucos 

efeitos adversos, mesmo quando 

realizado em crianças (BERGA-

MO et al., 2012; BLANCO-VE-

LASCO et al., 2018). Alguns efei-

tos adversos após o procedimento 

são referentes a possibilidade de 

hemorragia e necessitam maiores 

cuidados (JARUVONGVANICH 

et al., 2017). Com isso, as prin-

cipais causas apontadas são re-

lacionadas a doenças cardiovas-

culares, hipertensão, tamanho 

do pólipo e localização do póli-

po (JARUVONGVANICH et al., 

2017; SILVA et al., 2009). Apesar 

disso, a presença de pólipos são 

relacionados ao surgimento futu-

ro de câncer, logo, sua remoção 

deve ser priorizada (SONG et al., 

2020).

EXCISÃO LOCAL

Excisão local é um pro-

cedimento onde ferramentas são 

usadas através do colonoscopia 

para remover pequenos tumores 

no revestimento interno do có-

lon, juntamente com uma peque-

na quantidade de tecido saudável 

circundante na parede do cólon 

(AMERICAN CANCER SO-

CIETY, 2021).

A excisão local realiza-

da precocemente é uma alternati-

va à cirurgia radical por ser uma 

cirurgia menos invasiva e asso-

ciada a menos dor pós-operatória 

e menor tempo de permanência 

(ALTHUMAIRI; GEARHART, 

2015). Outro ponto a ser desta-

cado, estes procedimentos estão 

sendo associado a novos méto-

dos, tais como, microcirurgia 

endoscópica transanal (TEM) ou 

cirurgia minimamente invasiva 

transanal (TAMIS) que propor-

cionam melhor visualização de 

tumores no reto médio e superior 
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(ALTHUMAIRI; GEARHART, 

2015).

Apesar destes procedi-

mentos serem eficazes, alguns 

estudos associam os mesmos a 

morbidade significativa e efeitos 

a longo prazo na função anorre-

tal, urinária e sexual (PEETERS 

et al., 2005; STEPHENS et al., 

2010). Por isso, a excisão local é 

recomendada como procedimen-

to curativo em tumores precoces, 

visto que nestes há baixo risco de 

metástases linfáticas, pois os lin-

fonodos locais não são adequada-

mente tratados com essa técnica 

(DEVANE et al., 2021). 

COLECTOMIA

A colectomia é uma ci-

rurgia cuja finalidade é remover 

parte ou todo cólon. Se apenas 

parte do cólon for removida, isso 

é chamado de hemicolectomia, 

colectomia parcial ou segmen-

tectomia, neste caso, é removido 

parte do cólon com câncer e uma 

pequena seção do cólon normal 

em ambos os lados (AMERICAN 

CANCER SOCIETY, 2021). 

Normalmente, dependendo do 

tamanho e localização do câncer, 

aproximadamente um quarto a 

um terço do cólon será removido, 

em seguida as partes do cólon 

são recolocadas. Se todo o cólon 

for removido, isso é chamado de 

colectomia total. Uma colectomia 

total geralmente não é necessária 

para remover o câncer de cólon. 

É usado principalmente quando 

há outros problemas na parte não 

cancerosa do cólon, como cente-

nas de pólipos (em pessoas com 

adenoma familiar de polipose) 

ou, às vezes, doença inflamatória 

intestinal (AMERICAN CAN-

CER SOCIETY, 2021). A colec-

tomia pode ser ainda aberta, fei-

ta através de uma única incisão 

longa no abdômen, ou colectomia 
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assistida laparoscópica, que é fei-

ta através de muitas incisões me-

nores.

Remoção completa do 

tumor por laparotomia ou laparos-

copia, juntamente com pedículo 

vascular e drenagem linfática, é a 

melhor opção de tratamento para 

pacientes com câncer de cólon 

local (MARTINS; MARTINS, 

2015; NAHAS et al., 2015). Para 

pacientes com tumores localiza-

dos no cólon descendente e cólon 

sigmoide, a colectomia esquerda 

é a primeira escolha para a res-

secção completa do tumor e bom 

prognóstico (CAMPOS et al., 

2011). O estadiamento preciso do 

câncer de cólon é a chave para 

a obtenção de resultados corre-

tos do câncer. De acordo com a 

American Cancer Society (2021), 

os riscos e efeitos colaterais po-

dem se apresentar de diferentes 

formas, incluindo a extensão da 

operação e sua saúde geral do pa-

ciente antes da cirurgia. Proble-

mas durante ou logo após a ope-

ração pode incluir hemorragia, 

infecção e coágulos sanguíneos 

nas pernas.

PERSPECTIVAS FUTURAS

A Sociedade Brasileira 

De Cirurgia Oncológica (2020), 

vem debatendo técnicas de cirur-

gia minimamente invasiva, se-

quenciamento genético de nova 

geração, tratamento neoadjuvan-

te e adjuvante, terapias-alvo e ou-

tras abordagens de oncologia de 

precisão, diagnóstico anatomo-

patológico, patologia molecular e 

radioterapia.

O tratamento do cân-

cer tem muitas limitações, como 

falta de especificidade e toxici-

dade quando o mesmo é feito 

por meios medicamentosos. Em 

casos de cirurgias existem os ris-

cos aqui mencionados. Portanto, 

novos e mais eficazes métodos 
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de tratamento têm sido propos-

tos, como o uso de nanopartícu-

las. Nesse tratamento, pode-se 

enfatizar que o preparo e o uso 

adequado de nanopartículas po-

dem promover a absorção e o 

acúmulo de fármacos nas células 

tumorais, além disso, o tamanho 

dessas moléculas (20 a 60 nm) 

aumenta sua capacidade de in-

filtração (BAYDA et al., 2018; 

TU et al., 2020). Com isso novas 

opções surgem como alternativas 

para melhorar o prognóstico da 

doença. Outros aspectos a serem 

considerados, são os referentes 

ao conhecimento de marcadores 

moleculares, como aqueles liga-

dos a imunidade do paciente, isso 

pode permitir tratamento ao ní-

vel celular (SHARPE; PAUKEN, 

2017).

CONCLUSÃO

 

São apontadas diferen-

tes formas de tratamentos cirúr-

gicos, os quais a equipe médica 

deve avaliar de acordo com o 

diagnóstico. Além disso, a as-

sociação de diferentes métodos 

como a excisão local com TEM 

e TAMIS demonstra um me-

lhor prognóstico. Esse tipo de 

associação entre técnicas deve 

ser melhor investigado para me-

lhorar os índices de sobrevida e 

evitar efeitos adversos causados 

pelo tratamento.
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Resumo: INTRODUÇÃO: a do-

ença pulmonar obstrutiva crônica 

é uma doença comum evitável e 

tratável onde a obstrução leva a 

diversas alterações respiratórias 

como o comprometimento do 

fluxo aéreo, levando a diversas 

mudanças estruturais na mecâni-

ca dos músculos respiratórios, al-

tera a conformação do tórax e do 

diafragma, ocasionam principal-

mente a dispneia e as limitações 

funcionais. A presente pesquisa 

tem como objetivo correlacionar 

as limitações funcionais com as 

alterações de mecânica respira-

tória. MATERIAIS E MÉTO-

DOS o presente estudo trata-se 

de uma revisão integrativa de 

literatura, para a busca dos arti-

gos foram utilizadas as bases de 

dados PUBMED e SCIELO, fo-

ram incluídos estudos sem distin-

ção de língua e ano, publicados 

e indexados nas referidas bases 

de dados de forma gratuita e na 
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íntegra, foram excluídos os tra-

balhos que associavam a DPOC 

com outras doenças respiratórias, 

estudos onde os indivíduos ti-

vessem passado por cirurgia pul-

monar, e estudos que não tragam 

resultados completos. RESUL-

TADOS E DISCUSSÃO foram 

encontrados 52 estudos no total, 

foram excluídas 15 duplicatas, na 

primeira etapa de seleção foram 

excluídos 19 estudos, na segunda 

etapa foram excluídos 10 estu-

dos, assim a amostra da revisão 

foi composta 9 estudos, do tipo 

ensaio clínico. A presente revisão 

verificou que as principais limita-

ções funcionais provenientes das 

alterações de mecânica respirató-

ria em indivíduos com DPOC são 

as limitações das atividades de 

vida diária e a baixa tolerância ao 

exercício físico. Estas limitações 

são geradas em especial pela fra-

queza dos músculos respirató-

rios, com ênfase no diafragma, 

que é um dos principais fatores 

na geração da dispneia, levando a 

inatividade, maior número de co-

morbidades e internações. CON-

SIDERAÇÕES FINAIS entre 

as limitações mais prevalentes 

vimos a baixa tolerância e resis-

tência a exercícios físicos, limi-

tações para realizar as atividades 

de vida diária, levando a dispneia 

e disfunção dos músculos respi-

ratórios, afetando significativa-

mente a qualidade de vida desses 

indivíduos.

Palavras-chave: Doença pulmo-

nar obstrutiva crônica; Limitação 

física; Mecânica respiratória; 

Abstract: (INTRODUCTION) 

chronic obstructive pulmonary 

disease is a common preventab-

le and treatable disease where an 

obstruction leads to various respi-

ratory changes such as impaired 

airflow, leading to several chan-
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ges occurring in the mechanics 

of the respiratory muscles, alters 

the conformation of the chest and 

diaphragm, mainly causing dysp-

nea and limitations as limitations. 

This research aims to correlate 

limitations according to changes 

in respiratory mechanics. (MA-

TERIALS AND METHODS) the 

present is an integrative literature 

review, for the search for articles 

were used as databases PUB-

MED and SCIELO, studies were 

included without distinction of 

language and year, published and 

indexed in the databases free of 

charge and in full, studies that 

associated COPD with other res-

piratory diseases were excluded, 

studies where the reserves had 

undergone lung surgery, and stu-

dies that did not bring complete 

results. (RESULTS) 52 studies 

were found in total, 15 dupli-

cates were excluded, in the first 

selection stage 19 studies were 

excluded, in the second stage 

10 studies were excluded, thus 

the review sample of 9 studies, 

of the clinical trial type. (CON-

CLUDING REMARKS) Among 

the most prevalent limitations we 

saw low tolerance and resistance 

to physical exercises, limitations 

to perform activities of daily li-

ving, leading to dyspnea and dys-

function of the respiratory mus-

cles, affecting the happy quality 

of life.

Keywords: Pulmonary Disease; 

Physical limitation; Respiratory 

Mechanics

INTRODUÇÃO

A doença pulmonar 

obstrutiva crônica (DPOC) ou 

deficiência pulmonar obstrutiva 

crônica é uma doença comum, 

evitável e tratável, caracteriza-

da pela limitação do fluxo aéreo 
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que não é totalmente reversível. 

O principal fator de risco para o 

desenvolvimento dessa enfermi-

dade é o tabagismo, responsável 

por 80 a 90% dos casos. A sua 

manifestação ocorre por sinais e 

sintomas como dispneia, tosse e 

expectoração O termo disfunção 

pulmonar é frequentemente utili-

zado por fisioterapeutas para falar 

sobre as disfunções geradas pela 

doença. (TORRES; CUNHA; 

VALENTE, 2018; GOLD, 2019; 

II CONSENSO de DPOC, 2004).

Reconhecida como a 

quarta principal causa de morte 

no mundo, a DPOC é projetada 

para ser a terceira principal cau-

sa de morte em 2020. Projeta-se 

que a carga aumente nas próxi-

mas décadas devido a exposição 

contínua a fatores de risco e ao 

envelhecimento da população. A 

DPOC continua sendo considera-

da uma doença subdiagnosticada 

e subtratada, se tornando um im-

portante desafio de saúde públi-

ca. (GOLD, 2019; MOREIRA et 

al., 2013).

A obstrução leva a di-

versas alterações respiratórias 

como o comprometimento do 

fluxo aéreo criando uma resistên-

cia na passagem de ar principal-

mente nas vias de menor calibre, 

causando uma hiperinsuflação 

pulmonar, levando a diversas 

mudanças estruturais na mecâni-

ca dos músculos respiratórios, as-

sim como alteração na conforma-

ção do tórax e do diafragma que 

tende a se retificar o que restringe 

sua excursão ocasionando princi-

palmente dispneia e limitações 

funcionais como a intolerância 

a exercícios físicos.  (ROCHA 

et al., 2017; VAGAGGINI et al., 

2009; MOREIRA et al., 2013).

A disfunção pulmonar 

obstrutiva crônica afeta negati-

vamente o desempenho muscular 

respiratório e periférico, capaci-
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dade funcional e a qualidade de 

vida, os indivíduos costumam 

relatar cansaço desproporcional 

ao realizarem as atividades de 

vida diária (AVD), tornando os 

pacientes incapacitados ou de-

pendentes para realizar as AVD. 

A morbidade e a mortalidade na 

DPOC apresentam uma estreita 

relação com a limitação funcio-

nal nesses pacientes. A dispneia 

é o sintoma que mais interfere 

na execução das atividades pro-

fissionais, familiares e sociais, 

levando-os ao sedentarismo e 

à queda na qualidade de vida. 

(VELLOSO; JARDIM, 2006; SI-

MON, K et al., 2011; HANANIA, 

N; O’DONNELL, D, 2019).

Nesse contexto a pre-

sente pesquisa se insere buscan-

do descrever o conhecimento 

acerca das limitações funcionais 

ocasionadas pelas alterações na 

mecânica respiratória dos por-

tadores de disfunção pulmonar 

obstrutiva crônica, essa pesquisa 

torna-se necessária pois objetiva 

trazer maior conhecimento para 

a equipe multidisciplinar, objeti-

vando a reabilitação precoce des-

sas alterações podendo impactar 

na melhora da qualidade de vida.

MATERIAIS E MÉTODOS 

O presente estudo trata-

-se de uma revisão integrativa da 

literatura, o período de coleta foi 

de janeiro de 2020 a novembro de 

2020. Os artigos foram seleciona-

dos nas bases de dados: Scientific 

Eletronic Libary Online (SCIE-

LO), e Publisher National Library 

of Medicine (PUBMED).  

Para a busca dos artigos 

foram utilizados os Descritores 

em Ciências da Saúde (DeCS) 

e Medical Subject Headings 

(MeSH), e seus correlatos nas 

línguas portuguesa e inglesa: 

“Doença Obstrutiva Crônica Pul-
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monar”, “Mecânica respiratória” 

e “Limitações funcionais”. Para 

a composição das estratégias de 

buscas foram utilizados os opera-

dores boleanos OR e AND. 

Foram incluídos estudo 

do tipo ensaios clínicos, disser-

tação de mestrado, teses de dou-

torado e estudo de caso, artigos 

sem distinção de língua e ano, 

artigos publicados e indexados 

nas referidas bases de dados na 

íntegra e de forma gratuita.

Foram excluídos os tra-

balhos que associam a DPOC a 

outras patologias, como outras 

doenças respiratórias crônicas, 

e trabalhos onde os indivíduos 

tivessem realizado cirurgia pul-

monar ou estivessem em pós ci-

rúrgico, estudos que não tragam 

o resultado completo na integra.

Os artigos foram se-

lecionados inicialmente pela 

leitura dos títulos e resumos, e 

posteriormente foi feita a leitura 

dos artigos na íntegra, a figura 1 

mostra o fluxograma dos estudos 

incluídos.

 

 RESULTADOS

Após as buscas nas refe-

ridas bases de dados, foram en-

contrados 52 estudos. Destes fo-

ram excluídas 15 duplicatas, dos 

que restaram 18 foram excluídos 

por título e resumo, restando 19 

artigos para leitura na íntegra.

Dos artigos seleciona-

dos para leitura na íntegra 10 

foram excluídos, 3 por associa-

rem a DPOC com ASMA, 1 por 

alguns indivíduos da amostra te-

rem outras doenças respiratórias 

associadas à DPOC, e 1 por indi-

víduos da amostra terem passado 

por cirurgia, 1 por não apresen-

tarem os resultados completos e 

5 por não estarem disponíveis de 

forma gratuita na íntegra.  

A amostra final desta 
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revisão foi composta por 9 arti-

gos científicos, a descrição das 

etapas de seleção dos artigos está 

descrita no fluxograma da figura 

1. Os 9 estudos selecionados são 

ensaios clínicos. O ano de publi-

cação dos estudos variaram, de 

2004 a 2020, sendo que 2018 e 

2019 apresentaram a maior quan-

tidade de publicações, com 4 no 

total. Quanto ao idioma 7 dos 

9 estudos foram publicados no 

idioma português e 2 foram pu-

blicados em inglês.

FIGURA 1- Fluxograma dos estudos incluídos. 
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DISCUSSÃO

A presente revisão veri-

ficou que as principais limitações 

funcionais provenientes das alte-

rações de mecânica respiratória 

em indivíduos com DPOC são 

as limitações das atividades de 

vida diária e a baixa tolerância ao 

exercício físico. Estas limitações 

são geradas em especial pela fra-

queza dos músculos respirató-

rios, com ênfase no diafragma, 

que é um dos principais fatores 

na geração da dispneia, levando 

a inatividade, maior número de 

comorbidades e internações.

Dos estudos seleciona-

dos em sua maioria, corroboram 

sobre as alterações de mecânica 

respiratórias serem as principais 

responsáveis pelas limitações 

funcionais vistas em indivíduos 

com DPOC. (ROCHA, F et al; 

SILVA, S et al; DOURADO, V et 

al; EISNER, M et al; CUKIE, A 

et al; SILVA, H; ZIPPERER, A; 

LANGER, D et al; ZUGE, C et 

al; MANSOUR, K et al).

 Apesar de ainda ser de-

finida como uma doença respira-

tória, já temos o conhecimento 

que existem alterações sistêmicas 

(SILVA, S et al; DOURADO, V 

et al), o estudo de DOURADO, 

V et al., 2016 afirma que o estres-

se oxidativo e a inflamação pul-

monar podem estar envolvidas 

nos mecanismos de desenvolvi-

mento dos efeitos sistêmicos. As 

alterações a nível pulmonar estão 

amplamente ligadas às alterações 

sistêmicas, podendo então as al-

terações respiratória serem vistas 

como as alterações primárias da 

doença. (SILVA, S et al).

Uma das principais alte-

rações de mecânica respiratória é 

a que acontece  o diafragma, que 

tem sua capacidade de gerar fluxo 

e pressão reduzidas, trabalhando 

de forma encurtada, em decor-
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rência dessas mudanças ocorre 

o seu remodelamento, onde ten-

de a se retificar, diminuindo sua 

mobilidade,  o estudo de SAN-

TANA, P; ALBUQUERQUE, 

A., 2018 traz que indivíduos com 

menor mobilidade diafragmática 

tem maior limitação da capacida-

de de exercícios físico, dispneia 

e da limitação nas AVD´S, desde 

se alimentar até a usar o banhei-

ro, em contrapartida o estudo de 

ROCHA, F et al., 2017 diz que 

a mobilidade diafragmática está 

relacionada com a limitação da 

capacidade de realizar exercícios, 

com a percepção de dispneia, 

mas não com as AVD´S.

A dispneia é o principal 

sintoma respiratório associado a 

DPOC, sendo ela o principal fa-

tor de limitação funcional na do-

ença, (SILVA, S et al; CUKIE, A 

et al; EISNER, M et al). concor-

dante o que já é visto na literatura 

DOURADO, V et al., 2004, traz 

que a dispneia é um fator deter-

minante da qualidade de vida, 

corroborando com isso o estudo 

de ADOLFO, J et al., 2019, que 

vem demonstrando que os indi-

víduos com DPOC são levados 

a um estilo de vida sedentário 

para evitar a dispneia, que tende 

a aumentar durante os exercícios 

físicos.

O estudo de CUKIE, A 

et al, 2020 avaliou a variabilida-

de dos sintomas gerais da DPOC 

estável, e demonstrou que a disp-

neia além de ser o sintoma mais 

frequente, ela é mais prevalente 

no período matinal, sendo que a 

intensidade do sintoma durante 

o dia afeta o comportamento clí-

nico durante as 24 horas do dia, 

corroborando com isso temos o 

estudo de MONTERO et al, 2012.

Corroborando com os 

nossos achados acerca das limi-

tações funcionais os estudos de 

EISNER, M et al, 2008; SILVA, 
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H; ZIPPERER, A, 2013; ZUGE, 

C et al, 2019, descrevem a am-

pla gama de limitações funcio-

nais associadas à DPOC, como 

o funcionamento dos membros 

inferiores, desempenho nos exer-

cícios, força muscular esquelética 

e limitação nas AVD´S, e visam, 

que o comprometimento pulmo-

nar impacta em todos os demais 

sistemas.

CONCLUSÃO

Entre as limitações 

mais prevalentes vimos a baixa 

tolerância e resistência a exercí-

cios físicos, as limitações para 

realizar as atividades de vida 

diária, estando relacionadas a 

dispneia e função dos músculos 

respiratórios, impactando sig-

nificativamente na qualidade de 

vida desses indivíduos. Contudo 

a presente revisão pode contri-

buir para a reflexão da equipe 

multidisciplinar no programa de 

reabilitação pulmonar acerca das 

limitações funcionais e sua cor-

relação com as alterações da me-

cânica respiratória.
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A PSICANÁLISE DIANTE DA SUBJETIVIDADE HU-

MANA CONTEMPORÂNEA
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Resumo: O artigo traz uma aná-

lise da subjetividade humana 

contemporânea com a psicanáli-

se de Sigmund Schlomo Freud. 

Dentro da psique de cada ser hu-

mano, onde o inconsciente guar-

da lembranças, desejos, prazer, 

angústias, repressões, muitas ve-

zes incontestáveis, faz com que 

o sujeito os relacione com a dor, 

como algo a ser evitado. Hoje, 

diante da contemporaneidade, 

observa- se que a subjetividade 

está entrelaçada ao medo de se 

descobrir, ao medo de enfrentar 

a sua própria história e realida-

de, buscando apenas se viver 

momentaneamente, viver o hoje, 

viver o inconcreto, sem perspec-

tivas. Nesse contexto se observa 

que a figura de Freud, ou melhor, 

a emblemática psicanálise, ganha 

espaço cada vez mais para o seu 

resgate, desde quando foi postu-

lada. A busca pela felicidade que 

a maioria das pessoas acreditam 

existir, está implicitamente liga-

da a ação e atitude de cada ser 

humano, desde que nos conhe-

cemos como tal, independente de 

mundos subjetivos concretos ou 

não. Portanto, o lugar da psicaná-
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lise, diante deste contexto é com-

preendido como contraposição 

ao evitamento da dor, caracterís-

tica da busca da felicidade atual.

Palavras chave: psicanálise, in-

consciente, contemporaneidade.

Abstract: The article brings an 

analysis of the contemporary 

human subjectivity with the psy-

choanalysis of Sigmund Schlo-

mo Freud. Within the psyche of 

every human being, where the 

unconscious keeps memories, 

desires, pleasures, anguishes, 

repressions, often incontestab-

le, causes the subject to relate 

them to pain, as something to 

be avoided. Today, in the face of 

contemporaneity, one observes 

that subjectivity is intertwined 

with the fear of discovering it-

self, with the fear of facing its 

own history and reality, seeking 

only to live momentarily, to live 

the present, to live the uncreated, 

without perspectives. In this con-

text it is observed that the figure 

of Freud, or rather, the emblema-

tic psychoanalysis, gains space 

more and more for his rescue, 

from when it was postulated. The 

search for happiness that most 

people believe to exist is impli-

citly linked to the action and atti-

tude of every human being, since 

we know ourselves as such, in-

dependent of concrete subjective 

worlds or not. Therefore, the pla-

ce of psychoanalysis, in the face 

of this context, is understood as 

a contraposition to the avoidance 

of pain, characteristic of the pur-

suit of present happiness.

Keywords: Psychoanalysis. psy-

choanalysis, unconscious, con-

temporaneity

INTRODUÇÃO
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Retomar o proble-
ma da subjetividade 
pelo viés psicanalíti-
co é como retornar a 
uma terra conhecida 
sob um olhar estran-
geiro, um olhar que 
mostra aquilo o que 
não mais habita o 
território existencial. 
(BRITTO; ALMEI-
DA; QUINTELLA, 
volume 4, pag.1, gri-
fo nosso)

As fases psicossexuais 

estando interligadas diretamente 

com a psicanálise, mesmo esta 

não sendo uma teoria reconheci-

da cientificamente, se sabe que as 

suas idealizações são analíticas, 

com estudos, justificativas e in-

terpretações para análise da vida 

e comportamento humano con-

temporâneo.

A contemporaneida-

de diante do comportamento 

humano se perde na procura de 

justificativas para contemplar 

as atitudes, diante do desejo, do 

consumo, da libido que abraçam 

toda uma sociedade amedrontada 

pelo mal estar da negação de si 

mesma.

Desta forma, o propó-

sito do presente artigo é mostrar 

que algumas idéias e conclusões 

de Freud, trazidos em seu texto 

“Formulações sobre os dois prin-

cípios do funcionamento psíqui-

co – 1911” se apresentam muito 

envolvidos e reais na sociedade e 

na vida de cada ser humano con-

temporâneo.

O medo que aflige os 

seres humanos contemporâneos, 

fazendo com que os mesmos bus-

quem a felicidade através de di-

versas maneiras evitando o olhar 

interno para si mesmos, sem a 

preocupação do “ser”, apenas 

buscando o “ter”, faz com que a 

prática da teoria freudiana psi-

canalítica esteja intrinsicamente 

cada vez mais presente diante da 
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ausência de uma teoria estrutural 

lógica científica que a substitua.

Sendo assim, é neces-

sária uma análise da real inten-

ção de Freud quando da “livre 

associação” com seus pacientes, 

influenciando na “descoberta in-

terna” de cada vivência humana 

inconsciente junto a subjetivida-

de de vida de cada um.

 Na contemporaneidade 

onde o “se conhecer” se encontra 

em segundo plano, o mal estar na 

sociedade se predomina e a bus-

ca pela felicidade é exacerbada e 

paga a qualquer preço.

DESENVOLVIMENTO

A PSICANÁLISE E A SUBJE-

TIVIDADE HUMANA

Enquanto a questão da 

vida contemporânea supõe a eli-

minação das questões do sujeito, 

do desejo e da fantasia, aquilo 

que aparece através da possibi-

lidade da psicanálise, é que esta, 

nos convida a uma restauração.

Subjetiva, a psicanáli-

se nos permite e nos promete a 

construção de uma subjetividade 

possível, nos propondo a reno-

vação de uma vida qualificada, 

que sai do campo de uma vida 

“líquida” para uma vida simbóli-

ca e qualificada através de uma 

prática de cuidados que pode se 

dar no nível individual ou no ní-

vel de várias instâncias coletivas 

a serem inventadas, para dar uma 

resposta a esse mal estar que hoje 

se apresenta e, que ganha cada 

vez mais, através dos fundamen-

talistas, um movimento de apa-

gar qualquer dimensão desejante 

e qualquer estatuto do sujeito.

A psicanálise se apre-

senta como uma alternativa efe-

tiva para se contrapor a essa vida 

“vazia”, a esse estado de exceção 

que a sociedade contemporânea 
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se delineia hoje.

A psicanálise demarca-

-se efetivamente como uma ferra-

menta de reflexão, entendimento 

e questionamento dos fenômenos 

humanos, na modernidade refe-

rente à época de seu surgimento 

e, também na complexidade dos 

tempos atuais.

Observa-se, portanto, 

que a psicanálise, aparentemente 

se mostra na contramão das de-

mandas da contemporaneidade.

Essa contramão é via-

bilizada no sentido de buscar 

e acreditar na possibilidade de 

transitar em outra via. Trata-se, 

portanto, de um percorrer no 

qual o“Eu” possa experimentar 

um processo de desconstrução de 

certezas, de fuga, de se enfrentar 

com o vazio e a falta, descobrin-

do assim, a fecundidade de uma 

experiência de autonomia e liber-

dade viabilizada por um genuíno 

processo de conhecimento de si 

mesmo.

Observa-se, portanto, 

que o sujeito contemporâneo, na 

aparente contramão psicanalíti-

ca, busca fora de si, num mundo 

estereotipado, se encontrar, na 

busca de uma maneira de ser fe-

liz com o imediatismo do mundo 

líquido, que segundo o sociólogo 

Sigmund Baumann, “o envolvi-

mento e seu crescimento indi-

vidualizado, são bênçãos ambí-

guas... Oscilam entre o sonho e 

o pesadelo, e não há como deter-

minar quando um se transforma 

no outro... No líquido cenário 

da vida moderna, os relaciona-

mentos humanos, talvez sejam 

os representantes mais comuns, 

agudos, perturbadores e profun-

damente sentidos da ambivalên-

cia, é por isso, que se encontram 

tão firmemente no cerne das 

atenções dos modernos e líquidos 

indivíduos por decreto e no topo 

de sua agenda existencial.”



42

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

Tão importante quanto 

a incerteza dos relacionamentos 

e laços humanos, a angustia do 

ser humano diante da sua insegu-

rança e incerteza do sentir “ser” 

como alguém existencial, com 

sentimentos, desejos, dentro da 

sua própria subjetividade, ame-

dronta a busca de conhecer a si 

mesmo...o ser humano atual vive 

uma contradição interna entre 

desejo e realidade, não aceita por 

si mesmo, e por consequência a 

angustia, a depressão, alcoolis-

mo, dependência química são fa-

tores de “fuga” para muitas situ-

ações.
A necessidade de 
uma escuta diferen-
ciada do padecimen-
to psíquico ser, por 
conseguinte, vigen-
te. Torna-se impe-
rioso não minimizar 
a importância e as 
consequências de tal 
padecimento, uma 
vez que o ser huma-
no, atualmente, pa-

rece não ter tempo 
para si e passa, por 
isso, a maior parte 
de sua vida tentando 
distanciar-se, pri-
meiro de si mesmo, 
para depois evitar a 
qualquer custo, uma 
experiência de alte-
ridade. Precisa correr 
tanto que já não sabe 
se a pressa tem a ver 
com o que busca ou 
se está aprisionado 
na impossibilidade 
de parar por não sa-
ber o que encontrará 
ao olhar-se. (DO-
CKHOMA; MACE-
DO; A complexidade 
dos tempos atuais – 
Reflexões Psicanalí-
ticas; 2008, pag. 223, 
grifo nosso)

Esse contraditório entre 

a busca do prazer (mundo atual) 

e a busca do se conhecer (mundo 

real) são dois princípios estuda-

dos por Freud em que demons-

tram e explicam a “metafórica 

briga” entre o processo primário 
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e o processo secundário do psi-

quismo humano.

Em seu texto “FOR-

MULAÇÕES SOBRE OS DOIS 

PRINCÍPIOS DO FUNCIONA-

MENTO PESÍQUICO – 1911, 

Freud estabelece que somos mo-

vidos pelos processos primário e 

secundário, ou seja, somos movi-

dos pelos princípios do prazer e 

da realidade, respectivamente.

Esse sistema definido 

por Freud regula o aparelho psí-

quico que vai neutralizar o ex-

cesso de energia, descarregando 

a energia do aparelho psíquico 

primário para o secundário.

O processo primário é 

o natural, situado no inconscien-

te, conhecido como princípio do 

prazer. Já o processo secundário 

necessita ser preparado, trabalha-

do, para receber a energia do pri-

mário, pois está situado no cons-

ciente, conhecido como princípio 

da realidade.

Uma tendência geral 
de nosso aparelho 
mental, que pode ser 
remontada ao prin-
cípio econômico de 
poupar consumo (de 
energia), parece en-
contrar expressão 
na tenacidade com 
que nos apegamos 
às fontes de prazer 
à nossa disposição e 
na dificuldade com 
que a elas renuncia-
mos. Com a introdu-
ção do princípio de 
realidade e perma-
neceu subordinada 
somente ao princípio 
de prazer. Esta ati-
vidade é o fantasiar, 
que começa já nas 
brincadeiras infan-
tis, e posteriormente, 
conservadas como 
devaneio, abandona 
a dependência de ob-
jetos reais.
A substituição do 
princípio de prazer 
pelo princípio de re-
alidade, com todas 
as consequências 
psíquicas, não se re-



44

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

aliza, na verdade, de 
repente; tampouco 
se efetua simulta-
neamente em toda a 
linha, pois, enquan-
to este desenvolvi-
mento tem lugar nos 
instintos do ego, os 
instintos sexuais, se 
desligam dele de ma-
neira muito significa-
tiva. Os instintos se-
xuais se comportam 
auto-eroticamente a 
princípio; obtém sua 
satisfação do próprio 
corpo do indivíduo 
e, portanto, não se 
encontram na situ-
ação de frustração 
que forçou a institui-
ção do princípio de 
realidade. Quando, 
posteriormente, co-
meça o processo de 
encontrar um objeto, 
ele é logo interrom-
pido pelo longo pe-
ríodo de latência que 
retarda o desenvol-
vimento sexual até 
a puberdade. Estes 
dois fatores – auto-
-erotismo e período 

de latência – ocasio-
nam que o instinto 
sexual seja detido em 
seu desenvolvimento 
psíquico e permane-
ça muito mais tem-
po sob o domínio do 
princípio de prazer, 
do qual, em mui-
tas pessoas, nunca é 
capaz de se afastar. 
(ARPI – Associação 
da Refundação Psi-
canalítica Interna-
cional Brasil; 2011, 
grifo nosso).

Sendo assim, a situa-

ção do mundo “contemporâneo 

líquido” se baseia e se encaixa 

nesse processo, pois o princípio 

do prazer do processo primário, 

localizado no inconsciente, não 

foi trabalhado psicanaliticamen-

te, ou seja, não foi revelada para 

o consciente, para a realidade do 

indivíduo no processo secundá-

rio, que em muitas pessoas, não 

consegue se afastar.

Contudo, o processo 
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secundário sendo o princípio da 

realidade, se não for revelado, 

trabalhado, pode trazer a frustra-

ção, a depressão para o ser huma-

no, além da dependência química 

e outras doenças contemporâneas 

existentes.

Esse duplo sistema re-

gulamentador do aparelho psí-

quico, se assim posso dizer, vai 

neutralizar o excesso de energia, 

através de terapias, com a função 

de descarregar a energia do pra-

zer do processo primário, levan-

do o ser humano para a realidade 

do processo secundário.

Em análise o trabalho 

do terapeuta psicanalista é forta-

lecer o processo secundário em 

detrimento do processo natural e 

prazeroso do processo primário, 

setor este em que já nascemos 

com ele.

Toda essa troca de ener-

gia não pode ser em excesso, pois 

se o descarregamento de um pro-

cesso para o outro for total, ocor-

re o desprazer.

Segundo Baumann, no 

mundo líquido, a função do pro-

cesso secundário é fazer com que 

as pessoas evitem o descarrega-

mento total de sua função com 

o setor primário, pois no “mun-

do líquido” o descarregamento 

da ligação do processo primário 

em secundário é muito rápido, ou 

seja, sempre ligando e desligan-

do, ligando e desligando.

Essa ligação entre um 

processo e outro, significa fazer 

pensar, prever ação e consequên-

cia de forma muito rápida, situ-

ações que na realidade ocorrem 

muito rapidamente, sem ter tem-

po de se formar um ser humano 

com valores, pensante e cons-

ciente de suas próprias ações e 

vida.

Hoje, o mundo contem-

porâneo com as pessoas e suas 

“ligações” entre o processo pri-
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mário e secundário, se conectam 

e se desconectam muito rápi-

do, não conseguindo se manter 

em seu processo secundário, na 

maioria das vezes amedrontados 

com o real valor de sua realidade.

O amadurecimento vi-

vido no processo de análise, pode 

ser pelos prazeres conquistados, 

com o tempo e ao longo do tem-

po, desde que o analisante en-

tenda que não existe prazer puro 

sem desprazer.

O processo secundário 

é amadurecimento, onde se exige 

a incompletude, a imperfeição do 

objeto, a gratidão pelo objeto.

Uma pessoa com o pro-

cesso secundário bem constituí-

do consegue barrar as influências 

externas e endógenas de sua vida 

e construir uma base subjetiva 

sólida de vida.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O desenvolvimento do 

presente estudo possibilitou uma 

grande pesquisa de informações, 

das mais diversas linhas de pen-

samentos psicanalíticos, socio-

lógicos, humanos, filosóficos e 

também históricos para o alcance 

e interpretação do objetivo dese-

jado.

Essas linhas e doutrinas 

de pensamentos estão ligadas 

umas às outras, interligando cada 

momento da história do século 

passado até hoje, sempre em uma 

contínua transformação na bus-

ca de uma subjetividade humana 

ideal.

De um modo geral os 

seres humanos sempre buscam 

idealizações em suas vidas, por 

isso, a busca de uma subjetivida-

de ideal de vida é contínua.

Não existem seres hu-

manos perfeitos e sim adaptáveis. 

As adaptações ocorrem confor-

me a experiência de vida de cada 
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um, diante de sua história e da 

humanidade.

Com as mudanças e 

adaptações que a história da hu-

manidade enfrentou e enfrenta, o 

ser humano só busca ser feliz, na 

realização de seus desejos, von-

tades e “verdades”. Mas na rea-

lidade, o que são essas verdades, 

que o ser humano tanto busca? 

São verdades absolutas ou não?

Diante do tema trazido 

neste artigo, tais verdades busca-

das, não são absolutas, porque a 

subjetividade humana passa por 

transformações psíquicas contí-

nuas, sempre em busca de evolu-

ção.

Portanto, a psicanálise, 

mesmo sendo desacreditada por 

muitos, desde seus primórdios 

até hoje, vem demonstrando a sua 

grande valia, com suas interpre-

tações e explicações de fatos atu-

ais, podendo ainda ser ampliada 

com os caminhos que o próprio 

Freud deixou em suas linhas de 

pensamento.

 Este artigo trouxe que, 

com tantas pesquisas, pensa-

mentos e estudos conhecidos 

cientificamente, a Psicanálise 

de Sigysmund Freud, com seus 

textos, análises e interpretações 

ainda prevalece e prevalecerá por 

muito tempo, independente de 

ser conhecida cientificamente ou 

não, pois embasa o entendimento 

e explicação do comportamento 

subjetivo humano do passado, da 

contemporaneidade e com certe-

za do futuro.
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Resumo: A geriatria vem aju-

dar na prevenção e promoção 

de ações que auxiliem a mini-

mizar os impactos na qualida-

de de vida das pessoas idosas. 

Sendo o enfermeiro juntamente 

com uma equipe multiprofissio-

nal, de vital importância no de-

senvolvimento dessas ações, O 

Enfermeiro procura adequar a 

realidade e o ambiente ao qual o 

idoso se encontra, possibilitando 

assim uma melhor qualidade de 

vida neste ambiente. O Fonoau-

diólogo audiologista visa uma 

preocupação na saúde auditiva, 

buscando auxiliar na prevenção e 

promoção de ações que auxiliem 

os pacientes a ter uma interação 

social mais efetiva e evitar o iso-

lamento frente a dificuldades que 

venham a apresentar. Em suma, 

o processo natural de envelheci-

mento acarreta prejuízos a várias 

funções do corpo humano, e uma 

delas é a auditiva. A presença de 

perda auditiva traz diversas con-

sequências negativas para a qua-
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lidade de vida dos indivíduos, 

principalmente isolamento social 

e nestes casos as próteses auditi-

vas acabam sendo fortes aliados 

para minimizar os impactos que a 

perda auditiva causa na vida das 

pessoas. Com isso, esse trabalho 

visa relacionar a questão do iso-

lamento social causado por perda 

auditiva, aumento do risco de de-

pressão no processo de seleção e 

adaptação de prótese auditiva de 

idosos e atuação do Enfermeiro 

geriatra visando uma melhora na 

qualidade de vida e prevenção 

de problemas que podem surgir. 

Neste estudo fez-se uma pesqui-

sa bibliográfica nas bases de da-

dos e uma interface entre duas 

áreas da saúde: Enfermagem e 

Fonoaudiologia, e sua busca em 

melhorar a qualidade de vida da 

população idosa como ser social.

Palavras chaves: Geriatria. Fo-

noaudiologia. Enfermagem. Pró-

tese Auditiva. Depressão.

Abstract: Geriatrics help pre-

vent and promote actions that 

help to minimize the impacts on 

the quality of life of the elderly. 

Being the nurse together with a 

multidisciplinary team, of vital 

importance in the development 

of these actions, The Nurse seeks 

to adapt the reality and the envi-

ronment to which the elderly per-

son is, thus enabling a better qua-

lity of life in this environment. 

The audiologist audiologist aims 

at a concern in hearing health, 

seeking to assist in the preven-

tion and promotion of actions 

that help patients to have a more 

effective social interaction and 

avoid isolation in the face of dif-

ficulties that they may present. In 

short, the natural aging process 

causes damage to various func-

tions of the human body, and one 

of them is auditory. The presence 
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of hearing loss has several nega-

tive consequences for the quality 

of life of individuals, especially 

social isolation and in these cases 

hearing aids end up being strong 

allies to minimize the impacts 

that hearing loss causes on peo-

ple’s lives. Thus, this work aims 

to relate the issue of social iso-

lation caused by hearing loss, in-

creased risk of depression in the 

selection process and adaptation 

of hearing aids for the elderly 

and the role of the geriatric nurse 

aiming at improving the quality 

of life and preventing problems 

that may arise. In this study, a bi-

bliographic search was made in 

the databases and an interface be-

tween two areas of health: Nur-

sing and Speech Therapy, and its 

search to improve the quality of 

life of the elderly population as a 

social being.

Keywords: Geriatrics, Speech 

Therapy, Nursing, Hearing Aid, 

Depression.

INTRODUÇÃO

O processo de enve-

lhecimento por si só, acarreta o 

aparecimento de debilidades e li-

mitações que se não forem devi-

damente acompanhadas podem 

trazer malefícios a curto, médio e 

longo prazo, dentre eles podemos 

destacar a perda auditiva que po-

dem desencadear problemas de 

ordem psíquica como a depressão 

Serão abordados dois 

termos relacionados ao envelhe-

cimento: senilidade e senescên-

cia.

A presbiacusia é uma 

alteração da capacidade auditiva 

neurossensorial devido ao enve-

lhecimento e representa um pro-

blema epidemiológico em cons-

tante crescimento. Quando nos 

referimos a perda auditiva pen-
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samos dificuldades na interação 

social, com o passar do tempo 

isolamento.

A Revista Brasileira de 

Psiquiatria define a depressão 

como:
“A depressão é uma 
condição relati-
vamente comum, 
de curso crônico 
e recorrente. Está 
f r e q u e n t e m e n t e 
associada com inca-
pacitação funcional 
e comprometimento 
da saúde física. Os 
pacientes deprimidos 
apresentam limita-
ção da sua atividade 
e bem-estar, além de 
uma maior utiliza-
ção de serviços de 
saúde. No entanto, 
a depressão segue 
sendo subdiagnos-
ticada e subtratada. 
Entre 30 e 60% dos 
casos de depressão 
não são detectados 
pelo médico clínico 
em cuidados primá-
rios. Muitas vezes, 
os pacientes depri-

midos também não 
recebem tratamentos 
suficientemente ade-
quados e específicos. 
A morbi-mortalidade 
associada à depres-
são pode ser, em boa 
parte, prevenida (em 
torno de 70%) com o 
tratamento correto.” 
(Fleck et al., 2009, p. 
58)

Percebe-se a íntima re-

lação existente entre os fatores 

orgânico, intelecto e afeto que 

permitem que o idoso perceba, 

atue, expresse-se no mundo.

Logo, é imprescindível 

ao tratar-se de um distúrbio au-

diológico como a perda auditi-

va onde o alvo é a obtenção da 

melhora da acuidade auditiva, o 

idoso seja vislumbrado, integral-

mente, mantendo-o como um ser 

atuante, independente e desejan-

te em meio a sociedade. 

É abordado sobre o tema 

de prótese auditiva, falando sobre 
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a questão do envelhecimento e 

níveis de perda auditiva. Descre-

vendo sobre depressão, falando 

sobre causas, tipos e limitações 

apresentadas.          

A Enfermagem geriátri-

ca é a especialidade que busca a 

prevenção e promoção na saúde 

do idoso, favorecendo a solução 

dos problemas relacionados às 

suas dificuldades sociais, psico-

lógicas, físicas e psíquicas.

A Fonoaudiologia, no 

que tange a especialidade: Au-

diologia busca tratar de questões 

relacionadas com a saúde auditi-

va do idoso.

O presente trabalho tem 

como objetivo realizar a conexão 

entre conhecimentos da Enfer-

magem e Audiologia determi-

nando por meio de levantamento 

de informações, as relações exis-

tentes entre Geriatria e Audiolo-

gia na preocupação com a popu-

lação idosa, e como a partir da 

integração entre as áreas bene-

ficiá-la a uma melhor qualidade 

biopsicossocial.

DESENVOLVIMENTO

O processo de envelhecimento 

humano e suas características 

principais

O processo de enve-

lhecimento por si só, acarreta o 

aparecimento de debilidades e li-

mitações que se não forem devi-

damente acompanhadas podem 

trazer malefícios a curto, médio e 

longo prazo, dentre eles podemos 

destacar a perda auditiva que 

pode desencadear problemas de 

ordem psíquica como a depressão 

A Senescência e senili-

dade: Todos dois termos estão li-

gados ao envelhecimento. Sendo 

a senescência as alterações pelo 

qual o corpo passa decorrentes 

de processos fisiológicos.
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.“A senescência 
abrange todas as alte-
rações produzidas no 
organismo de um ser 
vivo – seja do reino 
animal ou vegetal – e 
que são diretamente 
relacionadas a sua 
evolução no tempo, 
sem nenhum meca-
nismo de doença re-
conhecido”, explica 
o geriatra Wilson Ja-
cob Filho, da Facul-
dade de Medicina da 
Universidade de São 
Paulo. São exemplos 
de senescência a que-
da ou o embranque-
cimento dos cabelos, 
a perda de flexibili-
dade da pele e o apa-
recimento de rugas. 
“São fatores que po-
dem incomodar al-
gumas pessoas, mas 
nenhum deles pro-
voca encurtamento 
da vida ou alteração 
funcional”, explica o 
médico. (Sociedade 
Brasileira de Geria-
tria e Gerontologia)

A senilidade são condi-

ções que afetam o indivíduo no 

decorrer da vida, ou seja, doen-

ças que comprometem a qualida-

de de vida.
“Já a senilidade é 
um complemento da 
senescência no fe-
nômeno do envelhe-
cimento. São, dessa 
forma, doenças que 
comprometem a qua-
lidade de vida das 
pessoas, mas não são 
comuns a todas elas 
em uma mesma faixa 
etária. “Assim são a 
perda hormonal no 
homem que impede a 
fertilidade, a osteoar-
trose, a depressão e o 
diabetes, entre outros 
comprometimentos”, 
explica Jacob Filho. 
Todas essas circuns-
tâncias não são nor-
mais da idade e nem 
comuns a todos os 
idosos, por isso são 
caracterizadas como 
quadro de senilida-
de.” (Sociedade Bra-
sileira de Geriatria e 
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Gerontologia)

Depressão

O transtorno depressivo 

tem um potencial significativo de 

morbidade e mortalidade, contri-

buindo para o suicídio, a incidên-

cia e os resultados adversos de 

doenças médicas, a interrupção 

das relações interpessoais, o abu-

so de substâncias e o tempo de 

trabalho perdido. 

Muitas pessoas com 

transtorno depressivo não apa-

rentam estarem doentes. Em pa-

cientes com sintomas mais gra-

ves, pode-se observar higiene 

mais precária, bem como uma 

mudança no peso. As pessoas 

com esse diagnóstico também 

podem apresentar mais sintomas, 

como:

● Retardo psicomo-

tor

● Agitação psico-

motora

Entre os critérios para 

um transtorno depressivo, pelo 

menos 5 dos seguintes sintomas 

devem estar presentes durante o 

mesmo período de 2 semanas (e 

pelo menos 1 dos sintomas deve 

ser menor interesse / prazer ou 

humor deprimido):

● Humor deprimi-

do: para crianças e adolescentes, 

isso também pode ser um humor 

irritável

● Interesse diminu-

ído ou perda de prazer em quase 

todas as atividades.

● Alteração signi-

ficativa de peso ou distúrbio de 

apetite: para crianças, isso pode 

significar falha no ganho de peso 

esperado.

● Distúrbio do sono 

(insônia ou hipersonia).

● Agitação ou retar-

do psicomotor.

● Fadiga ou perda 
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de energia.

● Sentimentos de 

inutilidade.

● Diminuição da 

capacidade de pensar ou se con-

centrar; indecisão.

● Pensamentos re-

correntes de morte, ideação sui-

cida recorrente sem um plano 

específico ou uma tentativa de 

suicídio ou plano específico para 

cometer suicídio

“A depressão é um 

transtorno crônico e recorrente 

Aproximadamente 80% dos indi-

víduos que receberam tratamento 

para um episódio depressivo te-

rão um segundo episódio ao lon-

go de suas vidas, sendo quatro a 

mediana de episódios ao longo 

da vida. A duração média de um 

episódio é entre 16 e 20 semanas 

e 12% dos pacientes têm um cur-

so crônico sem remissão de sin-

tomas. A depressão é um trans-

torno incapacitante A depressão 

foi estimada como a quarta causa 

específica nos anos 90 de inca-

pacitação através de uma escala 

global para comparação de várias 

doenças. A previsão para o ano 

2020 é a de que será a segunda 

causa em países desenvolvidos e 

a primeira em países em desen-

volvimento. Quando compara-

da com as principais condições 

médicas crônicas, a depressão 

só tem equivalência em incapa-

citação às doenças isquêmicas 

cardíacas graves, causando mais 

prejuízo no status de saúde do 

que angina, artrite, asma e diabe-

tes.”(Freck et al, 2009, p. 58).

Enfermagem Geriátrica

A especialização em 

Enfermagem Geriátrica tem 

como objetivo desenvolver as 

competências técnicas e compor-

tamentais necessárias para que 
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o profissional possa atuar como 

enfermeiro coordenador ou as-

sistencial, na atenção à saúde do 

idoso em diversos níveis de com-

plexidade, nas redes públicas, 

privada e em domicílio. Sendo na 

área da saúde uma especialidade 

que se integra na área da Geron-

tologia com o instrumental espe-

cífico para atender aos objetivos 

da promoção da saúde, da pre-

venção e do tratamento das do-

enças, da reabilitação funcional e 

dos cuidados paliativos.

Abrange desde a preven-

ção de um envelhecer saudável 

até o tratamento e a reabilitação 

do idoso. O processo de enve-

lhecimento impacta no compor-

tamento orgânico, demandando 

abordagens diferenciadas.

Geriatra é o profissional 

que se especializou no cuidado 

de pessoas idosas. O geriatra é 

aquele que utiliza métodos am-

plos para a avaliação clínica.

Além de lidar com do-

enças como as demências, a hi-

pertensão arterial, o diabetes e a 

osteoporose. O geriatra também 

trata de problemas com múltiplas 

causas, como tonturas, incon-

tinência urinária e tendência a 

quedas.

Frequentemente, atua 

em conjunto com a equipe multi-

disciplinar, como na avaliação de 

tratamentos adequados e daque-

les que trazem riscos e/ou intera-

ções indesejadas.

A Crescente Importância da 

Enfermagem na Geriatria

Com o passar do tempo 

vemos que o número de adultos 

idosos está crescendo cada vez 

mais. As pessoas vivem cada vez 

mais e não há como negar que os 

enfermeiros(as) estão na linha de 

frente do cuidado ao idoso, de 

diversas formas: Em consultas 



58 59

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

de cuidados preventivos na co-

munidade, nos cuidados intensi-

vos nos hospitais, nos cuidados 

continuados em lares de idosos, 

outras instituições e muitas vezes 

acompanhamento domiciliar. 

O papel do enfermeiro 

se torna cada vez mais relevante 

e crítico no cuidado ao  idoso, à 

medida que a população vai en-

velhecendo. 

A importância da enfer-

magem é acrescida quando existe 

uma relação terapêutica entre o 

enfermeiro e o idoso e sua famí-

lia (ou cuidadores) bem estabe-

lecida: os enfermeiros têm que 

comunicar com as famílias sobre 

estratégias de cuidados para o 

idoso de forma a garantir a sua 

independência e saúde mental e 

física.

O enfermeiro e a qualidade de 

vida dos cuidadores

No panorama atual, 

existe um grande número de cui-

dadores informais  responsáveis 

pelo cuidado do idoso. Especial-

mente em idosos com síndromes 

demenciais, o cuidador pode ser 

alvo de um grande desgaste físi-

co e emocional, levando-o tam-

bém a uma diminuição da sua 

qualidade de vida: o stress, a de-

pressão e mesmo as doenças físi-

cas são uma realidade nos cuida-

dores. Assim, o idoso pode sofrer 

um decréscimo na qualidade e 

intensidade dos seus cuidados, 

diminuindo também a sua quali-

dade de vida.

A enfermagem pode ajudar

O cuidado especializa-

do dos enfermeiros pode ajudar 

a aliviar a carga física e emo-

cional relacionada a esta ativi-

dade. Alguns serviços, como as 

permanências de enfermagem 
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ao domicílio, apesar de apresen-

tarem custos para os cuidadores, 

ajudam a prestar serviços duran-

te 24 horas por dia e 365 dias por 

ano de forma a aliviar a pressão 

causada sobre o cuidador. Não só 

a permanência de enfermagem, 

mas as consultas para revisão de 

cuidados podem aumentar a efi-

ciência dos cuidados e aliviar a 

carga sobre o cuidador.

A comunicação ativa com o 

corpo clínico

Como referimos ante-

riormente, a enfermagem está na 

linha da frente do cuidado pelo 

que, além dos canais de comuni-

cação a serem estabelecidos com 

a família, também é necessário 

manter canais de comunicação 

ativa com todo o corpo clínico e 

terapeutas que acompanham ido-

so. A interdisciplinaridade dos 

conhecimentos dos enfermeiros 

permite que a comunicação seja 

abrangente e detalhada.

Principais funções do enfer-

meiro(a) na geriatria

Com a sua crescente im-

portância, um enfermeiro(a) que 

trabalha diretamente com idosos 

tem como principais funções:

● Organizar a medi-

cação conforme indicações do(s) 

médico(s);

● De forma regular, 

avaliar o estado mental e cogniti-

vo do idoso;

● Discutir, de for-

ma aberta, clara e informativa, 

assuntos relevantes para a manu-

tenção da qualidade de vida do 

idoso (como a prevenção de que-

das, a incontinência, a sexualida-

de, entre outras);

● Educar o idoso 

para a saúde, baseando-se na pre-

venção da doença;
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● Compreender o 

estado de saúde geral do idoso;

● Manter uma di-

nâmica de comunicação regular 

com o médico responsável e com 

a família ou os cuidadores;

● Otimizar o posi-

cionamento do idoso sempre que 

necessário;

● Monitorar com 

regularidade a Tensão Arterial, 

os níveis de Glicemia, entre ou-

tros;

A enfermagem de reabilitação

A enfermagem de rea-

bilitação utiliza uma abordagem 

holística na avaliação e gestão 

dos cuidados aos idosos, com o 

objetivo de o ajudar a atingir ní-

veis de bem estar físico, mental e 

psicossocial, providenciando um 

ambiente seguro para a reabilita-

ção do idoso. Um enfermeiro de 

reabilitação é responsável por de-

fender o envelhecimento saudá-

vel, realizar os procedimentos e 

práticas clínicas necessárias para 

o bem estar do idoso, educar o 

idoso para o envelhecimento com 

base na prevenção, desenvolver 

com uma equipe clínica os cuida-

dos ao idoso, oferecer orientação 

na evolução dos tratamentos e, 

na base da sua função, ter espí-

rito de investigação para abordar 

todas as questões de uma forma 

empírica e científica.
“ A arte de Enferma-
gem é a mais bela das 
artes e, considerada 
como tal, requer pelo 
menos tão delicado 
aprendizado quanto a 
pintura ou a escultu-
ra, pois que não pode 
haver comparação 
entre o trabalho de 
quem se aplica à tela 
morta ou ao mármore 
frio, como o de quem 
se consagra ao corpo 
vivo”. (Florence Ni-
ghtingale).
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O enfermeiro geriatra 

é de vital importância no desen-

volvimento de um trabalho tera-

pêutico eficiente eficaz para uma 

melhor qualidade de vida para os 

idosos.

Fonoaudiólogo(a) Audiologista

O audiologista é o pro-

fissional que atua na prevenção, 

promoção e reabilitação de di-

versos distúrbios auditivos, pro-

porcionando desde realização de 

exames, terapias até à adaptação 

de aparelhos de Amplificação 

Sonora Individual (AASI), os 

conhecidos aparelhos auditivos, 

para aqueles que perderam par-

cialmente a audição. Uma outra 

vertente da área, reabilita pesso-

as com problemas relacionados 

à equilíbrio e zumbido, grandes 

causadores de procura a profis-

sionais da saúde. Através de te-

rapias, o fonoaudiólogo(a) visa 

melhorar a qualidade de vida dos 

pacientes. 

O profissional dessa 

área tem a disposição de vários 

exames e história de vida de cada 

paciente que ajudam no fecha-

mento da melhor forma de trata-

mento. Selecionar e adaptar mais 

adequadamente as próteses audi-

tivas, sempre observando o estilo 

de vida de cada um. Na busca de 

melhorar a comunicação e intera-

ção social de pessoas que antiga-

mente ouviam bem e começaram 

a apresentar dificuldades, vindo 

a apresentar dificuldade de inte-

ração. 

Perda Auditiva  

Com o processo de en-

velhecimento é natural que ocor-

ra a diminuição da audição, cha-

mada de presbiacusia, tendo em 

vista que não é a única causa de 

perda auditiva, pois uma série 
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de fatores negativos intrínsecos 

e extrínsecos, podem vir a pro-

vocar ou agravar as perdas au-

ditivas, como exemplo profissão 

com grande exposição a ruídos, 

uso de medicamentos ototóxicos 

e doenças apresentadas pelos in-

divíduos (diabetes, hipertensão, 

otosclerose, fatores hereditários, 

entre outros). A perda causada 

pela presbiacusia geralmente é do 

tipo neurossensorial e simétrica. 

O grau varia de leve a moderada-

mente severo, e tem seu agrava-

mento à medida que vai aumen-

tando a idade.

A perda auditiva vem 

em vários níveis e o indivíduo 

apresenta dificuldades diferentes 

em cada um deles: Na perda leve, 

há incapacidade de ouvir sons 

menos intensos e dificuldade para 

ouvir em ambiente ruidoso. Na 

perda moderada, há incapacida-

de de ouvir sons menos intensos 

e dificuldade considerável para 

entender a fala, especialmente na 

presença de ruído de fundo. Já na 

perda severa, não é possível ou-

vir a maioria dos sons, as conver-

sas em grupo são possíveis, mas 

somente com considerável esfor-

ço. E por fim, na perda profun-

da, alguns sons muito intensos 

são audíveis, mas a comunicação 

sem aparelhos auditivos ou lin-

guagem de sinais é muito difícil.

À medida que perdas 

auditivas vão surgindo, as difi-

culdades de interação social au-

mentam, e muitos com o tempo 

apresentam prejuízos na atenção, 

diminuem seu interesse comuni-

cativo e com o passar do tempo 

podem chegar a se isolar das pes-

soas, e com isso tem um aumen-

to das chances de processos de-

menciais e por vezes acarretam 

depressão (esta associação pode 

ocorrer principalmente devido 

ao isolamento social, já que ou-

vir bem é um requisito importan-
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te para a interação social). Essas 

alterações auditivas também po-

dem vir a prejudicar o sistema 

vestibular (equilíbrio), e com isso 

afetam negativamente a mobili-

dade e atividades do dia-a-dia, 

elevando assim o risco de que-

da. Também existem situações 

em que a perda de audição vem 

acompanhada por zumbido que 

por muitas vezes pode se tornar 

incapacitante para o indivíduo e 

por muitas vezes favorecer um 

processo depressivo.
“A presença de perda 
auditiva traz diversas 
consequências nega-
tivas para a qualida-
de de vida, uma vez 
que os indivíduos, 
pelas dificuldades 
de comunicação que 
enfrentam, muitas 
vezes isolam-se do 
convívio familiar e 
do meio social (TEI-
XEIRA; GARCEZ, 
2011)”. 

 

Audiologia X Geriatria X De-

pressão X Prótese Auditiva

O processo de envelhe-

cimento vem a corroborar com al-

terações no sistema auditivo, sen-

do chamado esse envelhecimento 

de presbiacusia, na qual a pessoa 

vem a apresentar dificuldades no 

seu dia-a-dia e, consequente pre-

juízo de interação. Com o passar 

do tempo esse idoso vai apresen-

tando mais dificuldades, em um 

primeiro momento, perdendo a 

atenção, depois começa a concor-

dar com tudo sem ter entendido, 

devidamente, o que foi falado, 

depois começa a não interagir 

mais com quem está a sua volta 

e, por fim, chega a estágios mais 

severos de isolamento. Todo esse 

processo prejudica o idoso e, à 

medida em que sua dificuldade 

for aumentando, também cres-

cem as chances do aparecimento 

de um transtorno psíquico como 
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a depressão, que pode se apresen-

tar de várias formas e níveis de 

comprometimento. Muitos ido-

sos passam por esses problemas 

e ninguém percebe. Sendo assim, 

de grande valia a visão diferen-

ciada de profissionais de saúde 

como o Enfermeiro Geriatra, o 

Fonoaudiólogo, o Médico Geria-

tra e familiares.

Nesse contexto vamos 

abordar sobre duas áreas em es-

pecial: Enfermagem Geriátrica 

e Fonoaudiologia Audiológica. 

Esses dois profissionais são de 

grande importância para a pre-

venção, promoção e reabilitação 

desses idosos para ajudá-los a ter 

uma melhor qualidade de vida. O 

Enfermeiro Geriatra tem que ter 

um olhar diferenciado, cabendo 

prevenir e promover ações para 

uma melhor adaptação do idoso 

na sua realidade de vida, traba-

lhando em cima das possibilida-

des que podem vir a surgir no de-

correr do tempo e vir a fazer com 

que tenham uma melhor qualida-

de de vida, mesmo surgindo limi-

tações. Trabalhar na prevenção 

de possíveis dificuldades e colo-

car a família como participante 

ativa no processo de cuidar.
“A prática da Enfer-
magem gerontogeri-
átrica na assistência 
primária afina-se à 
uma concepção de 
cuidado que preveja 
a integração das mul-
tidimensões do viver 
da pessoa idosa, com 
vistas à promoção do 
envelhecimento va-
lendo-se de seus po-
tenciais e capacida-
des, do empenho dos 
serviços públicos, 
sociais e de saúde 
associado aos recur-
sos da comunidade 
circundante. Faz par-
te desse cuidado, a 
prevenção da rela-
ção dinâmica entre 
profissional e idoso/
família, direcionada 
para a resolução de 
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problemas imedia-
tos, conforme as ne-
cessidades emergen-
tes. A prática desse 
cuidado parte de um 
marco de referência, 
que tem como foco 
a pessoa idosa como 
cidadão, um protago-
nista do seu próprio 
viver e participe de 
uma família, cultu-
ra e sociedade. Um 
ser único, que possui 
uma trajetória histó-
rica, enriquecida de 
vivências, somando 
à vida presente as 
perspectivas futuras, 
buscando dessa for-
ma, dar um sentido 
ao seu viver.” (Pro-
tocolo de atenção à 
saúde do idoso / Se-
cretaria Municipal de 
Saúde – Tubarão, Ed. 
Copiart, 2011)

O Audiologista também 

deve possuir um olhar diferencia-

do sempre englobando antes de 

tudo a história de vida do pacien-

te e analisar todas as limitações e 

queixas apresentadas pelo idoso, 

analisar exames e vir a procurar 

a melhor forma de ajudá-lo, se-

lecionando como é de principal 

destaque aqui nesse trabalho a 

seleção e adaptação de prótese 

auditiva que venha a se adequar 

melhor para aquela pessoa em 

questão, olhando o todo. Sem-

pre tendo em mente que o que o 

paciente sente é o principal para 

que se tenha uma melhor evolu-

ção e fazer com que esse idoso 

tenha uma interação mais efetiva 

com seus familiares e todas as 

pessoas que estão em seu vínculo 

social. Já que cada grau de perda 

limita cada vez mais a pessoa que 

por muitas vezes chega em está-

gios mais graves de uma baixa 

autoestima, isolamento e depres-

são. O profissional sempre deve 

se preocupar em melhorar a vida 

de seu paciente. 

Os níveis de perda audi-

tiva e suas limitações: 
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Grau de perda auditiva leve

Aqui a pessoa apresenta 

pequenos déficits na hora de es-

cutar. A dificuldade é mais para 

ouvir sons baixos ou se comu-

nicar em ambientes muito baru-

lhentos. Muitas vezes, a perda 

auditiva leve  é negligenciada 

por conta dos sintomas menos 

aparentes, o que pode agravar o 

problema.

Grau de perda auditiva mode-

rada a moderadamente severa

A perda moderada já 

afeta de modo mais intenso o 

cotidiano da pessoa, afinal há 

dificuldade para entender a fala, 

principalmente em conversas em 

grupo. Os sons, geralmente, pre-

cisam ser acima de 41 decibéis 

para serem audíveis.

Quem tem perda mode-

radamente severa tem sintomas 

ainda mais evidentes e só ouvem 

sons acima de 50 decibéis.  Ou 

seja, barulhos do trânsito, o lati-

do de um cachorro ou mesmo o 

barulho de um aspirador de pó 

podem não ser escutados com fa-

cilidade

Grau de perda auditiva severa

A perda de audição em 

grau severo também exige o uso 

de aparelhos auditivos. Afinal, 

as pessoas com esse nível de 

problema só conseguem escutar 

sons muito altos, acima dos 70 

decibéis. Então, elas só escutam 

alguém falando quando a pessoa 

grita, não ouvem um secador de 

cabelo e não conseguem compre-

ender nada da fala em ambientes 

barulhentos, como um restauran-

te.

 

Grau de perda auditiva pro-
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funda

De todos os graus de 

perda auditiva, o nível profundo 

é aquele que mais compromete a 

qualidade de vida. Aqui a maior 

parte dos sons não é percebi-

da, mesmo aqueles muito altos, 

como o barulho da turbina de um 

avião. Para compreender a fala, o 

aparelho auditivo é indispensá-

vel.

A seleção e adaptação 

de aparelhos auditivos tem que 

levar em conta a história de vida 

do paciente, analisar os exames 

realizados, identificar o grau de 

perda e tentar suprir as necessi-

dades apresentadas no momento 

da consulta inicial. E no processo 

de adaptação ir realizando ajus-

tes para melhorar cada vez mais a 

captação dos sons, para que com 

isso os idosos venham a ouvir e 

entender melhor, sempre de acor-

do com cada realidade apresenta-

da em cada tipo de perda auditi-

va.

CONCLUSÃO

Esse trabalho buscou re-

lacionar o processo do envelheci-

mento, depressão, prótese auditi-

va e a relação entre duas áreas de 

saúde: Enfermagem Geriátrica e 

Fonoaudiologia Audiológica.

O Enfermeiro Geriatra 

e o Fonoaudiólogo Audiologis-

ta têm em comum a procura de 

buscar uma melhor qualidade de 

vida para a população idosa que 

está aumentando cada vez mais 

com o decorrer do tempo. Vi-

sando a prevenção e promoção 

de ações que venham a minimi-

zar as dificuldades apresentadas 

pelos idosos. Buscando melhorar 

sua autoestima e independência 

na realização de suas atividades 

do dia a dia. 
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Resumo: Objetivo: analisar a 

efetividade de um programa de 

aquecimento vocal fisiológico 

voltado para cantores religiosos. 

Método: estudo longitudinal com 

a participação de 39 sujeitos do 

gênero masculino e feminino, 

com idade mínima de 18 anos e 

no máximo 50, os participantes 

foram submetidos a uma ava-

liação pré-aquecimento vocal e 

pós-aquecimento vocal, sendo 

comparados resultados de am-

bas as avaliações. Nas avaliações 

foram aplicados questionário de 

hábitos e sintomas vocais, análi-

se acústica e análise perceptiva 

auditiva. O estudo foi realizado 

em Igrejas Católicas da Cidade 

Várzea Grande no Estado Mato 

Grosso. Resultado: os participan-

tes referiram fazer o uso do can-

to em média há 87,3 meses, com 

frequência semanal de 2,4 vezes 

por semana. Contudo, 89,7% dos 

cantores relataram não aquece-

rem a voz antes do canto e nem 

desaquecerem 94,9% após o 

canto. Nos hábitos vocais ina-

dequados a maioria referiu fa-

lar em grande quantidade. Já 
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em sintomas vocais os três mais 

prevalentes foram: voz pior pela 

manhã (59,0%), perdas de sons 

agudos (54,4%) e pigarro cons-

tante (51,3%). Após a aplicação 

do programa de aquecimento 

vocal observou-se melhora na 

auto avaliação vocal e na análise 

perceptiva auditiva. Houve ain-

da um aumento significativo na 

frequência fundamental da vo-

gal sustentada, porém para a voz 

cantada não houve modificação 

nos parâmetros acústicos anali-

sados. Conclusão: o programa 

de aquecimento vocal foi efetivo 

com modificações positivas nos 

ajustes vocais, proporcionando 

uma produção de voz mais con-

fortável sendo esta notada pelos 

próprios cantores. 

Palavras Chaves: Voz; Canto; 

Religiosos; Exercício de Aque-

cimento; Qualidade da Voz; Trei-

namento da voz.

Abstract: Purpose: To analyze 

the effectiveness of a physiolo-

gical vocal warm-up program 

focused on religious singers. Me-

thod: longitudinal study invol-

ving 39 subjects male and fema-

le, aged at least 18 and at most 

50, the participants underwent 

an evaluation vocal pre-warm-up 

and vocal post-warm-up, results 

being compared to both evalua-

tions. The evaluation was applied 

questionnaire vocal habits and 

symptoms, acoustic analysis and 

auditory perceptual analysis. The 

study was conducted in Catholic 

Churches of Várzea Grande City 

in the state Mato Grosso. Results: 

They said participants to use the 

corner of a median of 87.3 mon-

ths with weekly frequency of 2.4 

times per week. However, 89.7% 

of the singers reported not warm 

up the voice before the corner and 

not desaquecerem 94.9% after 
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the corner. In inadequate vocal 

habits most said talking aplenty. 

Already in vocal symptoms the 

three most prevalent were: voice 

worse in the morning (59.0%), 

loss of treble (54.4%) and hoar-

seness constant (51.3%). After 

application of vocal warm-up 

program improvement was ob-

served in vocal self assessment 

and auditory perceptual analy-

sis. There was also a significant 

increase in the fundamental fre-

quency of the sustained vowel, 

but for the singing voice there 

was no change in acoustic pa-

rameters analyzed. Conclusion: 

The vocal heating program was 

effective with positive changes 

in voice adjustments, providing 

a more comfortable voice ou-

tput this being noticed by singers 

themselves.

Keyswords: Voice; Singing; 

Religious Personnel; Warm-Up 

Exercise; Voice Quality; Voice 

Training.

INTRODUÇÃO

A voz humana é uma 

das ferramentas mais poderosas 

que temos para nossa comuni-

cação, pois representa e define o 

homem, é através dela que conse-

guimos expressar nossas ideias, 

emoções, vontades, desejos e 

pensamentos se tornando assim 

um importante componente na 

comunicação interpessoal sen-

do uma grande responsável pelo 

sucesso das interações humanas 

em âmbito privado e profissional 

(Barreto TMM, Amorim GO, Fi-

lho EMT, Kanashiro CA, 2011)

Inegavelmente a voz é 

utilizada para vários fins, como 

para a fala e o canto ao qual é 

considerada como primeiro ins-

trumento de um músico3. Os ór-



78

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

gãos fonoarticulatórios utilizados 

durante a fala e o canto são os 

mesmos, porém a voz cantada re-

quer ajustes vocais diferenciados 

conforme a exigência musical 

e cuidados para manter a saúde 

vocal¹. A voz falada por ser na-

tural não exige muita movimen-

tação pulmonar, sua ressonância 

geralmente pode ser média, o 

ritmo e velocidade acontecem 

sem que o falante tenha consci-

ência e sua qualidade é sensível 

ao interlocutor. Já a voz cantada 

é geralmente consciente, exige 

grande movimentação pulmonar, 

sua ressonância geralmente é na 

“máscara”. Ritmo e velocidade 

são ensaiados e controlados con-

forme a música e sua qualidade 

depende de aprimoramento e 

adaptações prévias conforme a 

necessidade do canto tendo por 

objetivo a comunicação, a arte e 

a expressão (Ribeiro VV, Santos 

AB, Bonki E, Prestes T, Dassie-

-Leite AP, 2012).

O canto ajuda aliviar 

tensões e as tristezas do cotidia-

no, levando o indivíduo a explo-

rar e dar sentido à vida, o que tem 

tornado mais frequente a prática 

do canto religioso ao qual tem 

sido exercida desde as primei-

ras civilizações até os dias atuais 

como forma de oração, adoração, 

louvor e súplica. Os cantores re-

ligiosos têm como preocupação 

principal transmitir mensagens 

por meio da música sem muitas 

vezes se importar com a qualida-

de do canto e até mesmo com seu 

limite vocal, pois enfatizam que 

o canto é uma forma de servir a 

Deus e de prazer e não uma pro-

fissão (Ribeiro VV, Santos AB, 

Bonki E, Prestes T, Dassie-Leite 

AP, 2012). 

Devido à utilização 

da voz como forma de prazer, 

muitos cantores religiosos não 

buscam aprimorar seus conheci-
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mentos sobre a produção da voz 

e consequentemente não conhe-

cem os fatores que contribuem 

para uma boa saúde vocal. O 

despreparo evidenciado em can-

tores religiosos pode leva-los a 

pratica de maus hábitos vocais, 

gerando assim um gritante nu-

mero de abuso vocal devido a 

pouca hidratação, alimentação 

inadequada, sonos agitados, fal-

ta de técnica na utilização da voz 

cantada. Consequentemente rea-

liza-se uma produção com tensão 

no canto, estresse emocional, uso 

excessivo da voz, podendo ocor-

rer em ambientes com fumaça, 

ruídos e ambientes inadequados 

(Dassie-Leite AP. Duprat AC. 

Busch R, 2011). A falta de orien-

tações referente ao bem estar vo-

cal, pode fazer diferença tanto 

em curto prazo como em longo 

prazo, causando até mesmo uma 

disfonia inesperada. Além disso, 

muitos cantores religiosos reco-

nhecem os benefícios dos exer-

cícios de aquecimento e desaque-

cimento vocal, porém existem 

poucos cantores religiosos que 

o praticam de forma consciente, 

talvez por falta de treinamentos 

vocais ou por não saberem os re-

ais benefícios para a voz cantada 

(Dassie-Leite AP. Duprat AC. 

Busch R, 2011). 

O aquecimento vocal 

fisiológico é de fácil aplicação 

com rápida duração e tem ação 

preventiva devido ao calor provo-

cado na sua realização. Diminui 

assim as resistências elásticas e 

viscosas, tornando a musculatura 

mais flexível e com maior possi-

bilidade de ser alongada, propor-

cionando ainda uma facilidade ao 

uso da voz. Dentre os seus efeitos 

estão o aumento da intensidade e 

extensão vocal, seguida por uma 

melhoria da qualidade vocal. 

Além do mais, o aquecimento 

vocal diminui o fluxo de ar por 
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meio de uma expiração controla-

da, melhorando a flexibilidade da 

musculatura das pregas vocais, 

a projeção vocal e a articulação 

do som que são bem necessárias 

durante a produção da voz canta-

da (Masson, MLV.  Loiola CM. 

Fabron EMG. Horigüela MLM, 

2013).

O aquecimento vocal 

fisiológico realizado pelo fonoau-

diólogo se diferencia do realiza-

do pelo professor de canto, pois 

prioriza a melhora na extensão 

vocal por meio de exercícios que 

visem as modificações anatomo-

fisiológicas do trato vocal. Por 

outro lado, as técnicas utilizadas 

pelo professor de canto buscam 

uma estabilidade na voz por meio 

de técnicas proprioceptivas com 

o uso de instrumentos musicais, 

escalas ascendentes, stacatto, vi-

brato e outros conforme o estilo 

musical (Gouveia  LM. 2012). 

Contudo, ambos os profissionais 

não se eliminam, pois o fonoau-

diólogo auxilia na promoção de 

uma força mioelástica aerodinâ-

mica e o professor de canto pro-

move a técnica vocal adequada 

para o canto.

De acordo com a litera-

tura (Masson, MLV.  Loiola CM. 

Fabron EMG. Horigüela MLM, 

2013) o aquecimento vocal fisio-

lógico atua nos ajustes neuro-

musculares do trato vocal favo-

recendo assim uma diversidade 

de efeitos sonoros que podem ser 

observados na mobilização da 

mucosa com produção de sons 

mais agudos, mais fortes e de 

melhor qualidade vocal, ajudan-

do ainda criar um suporte respi-

ratório maior, reduzirem fadiga 

vocal e ainda visam melhorar 

a entonação. Alguns autores o 

consideram essencial para man-

ter a estabilidade da voz, propor-

cionando maior rendimento no 

canto, maior homogeneidade do 
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som, aumentando a intensidade 

e a projeção vocal e proporcio-

nando uma maior produção de 

harmônicos. Já o desaquecimen-

to promove o retorno ao ajuste 

da voz coloquial, evitando-se o 

abuso decorrente de sua utiliza-

ção (Masson, MLV.  Loiola CM. 

Fabron EMG. Horigüela MLM, 

2013).

Estudos (Masson, MLV.  

Loiola CM. Fabron EMG. Hori-

güela MLM, 2013) apontam que 

o aquecimento muscular contri-

bui para redução da rigidez dos 

tecidos corporais, e sabe-se que 

a rigidez pode interferir indireta-

mente no canto, por isso seu uso 

deve ser incentivado a todos os 

cantores. Geralmente os progra-

mas de aquecimento são indica-

dos a serem administrados até 15 

minutos antes do uso profissional 

da voz, para que possa ter um 

bom desempenho na voz cantada 

(Behlau M. Moreti F. Pecoraro G, 

2014) 

Sabendo-se da falta do 

preparo vocal de cantores reli-

giosos e dos benefícios do aque-

cimento vocal, o objetivo deste 

trabalho é analisar a efetividade 

de um programa de aquecimen-

to vocal fisiológico voltado para 

cantores religiosos.

MÉTODOS

Esta pesquisa caracteri-

za-se como estudo longitudinal, 

por meio da aplicação de um pro-

grama de aquecimento vocal fi-

siológico em cantores religiosos. 

Participaram 39 sujeitos sadios 

do gênero masculino e feminino, 

idade de no mínimo 18 anos e 

no máximo 50 anos. Os partici-

pantes foram submetidos a uma 

avaliação pré-aquecimento vocal 

e pós-aquecimento vocal, sendo 

comparados resultados de am-

bas as avaliações. O estudo foi 
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realizado em Igrejas Católicas da 

Cidade Várzea Grande no Esta-

do Mato Grosso. A pesquisa foi 

submetida no Comitê de Ética em 

Pesquisa vinculado a Plataforma 

Brasil segundo a Resolução Con-

selho Nacional de Saúde – CNS 

466/2012. 

Foram incluídos can-

tores religiosos pertencentes ao 

gênero feminino e masculino, 

com faixa etária de no mínimo 

18 anos de idade e no máximo 50 

anos de idade. Foram excluídos 

os participantes que realizaram 

qualquer tipo de aquecimento vo-

cal anterior à avaliação, presença 

de alteração auditiva e laringo-

lógica, estado gripal ou alguma 

doença neurológica incapacitan-

te. Logo em seguida, os partici-

pantes leram e assinaram termo 

de Consentimento Livre e Escla-

recido (TCLE) para participar do 

estudo.

No primeiro momento 

os participantes preencheram o 

questionário de hábitos e sinto-

mas vocais, onde os mesmos pre-

encheram dados de identificação, 

como: nome, data de nascimen-

to, profissão e sexo. Responde-

ram ainda as seguintes pergun-

tas abertas: “Há quanto tempo 

canta na igreja?”, “Quantas ve-

zes você canta por semana?”, 

“Você usa microfone durante o 

ensaio?”, “Realiza aquecimento 

vocal antes de cantar?”, “Faz uso 

de bebidas alcóolicas?”, “Reali-

za desaquecimento vocal após o 

cantar?”, “Faz uso de tabaco?”, 

“Fala em grande quantidade?”, 

“Fala alto, grita, berra?”. Além 

disso, responderam as pergun-

tas fechadas, assinalando “x” em 

sim ou não para os sintomas vo-

cais de rouquidão, soprosidade, 

dificuldade ao engolir, tensão, 

fadiga, coceira, bolo na gargan-

ta, dor, pigarro constante, perda 

de sons agudos, perda de sons 
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graves, esforço para falar, gosto 

de ácido na boca, dificuldade em 

projetar a voz, dificuldade res-

piratória, voz pior pela manhã e 

voz pior no final do dia.

No segundo momento os 

participantes foram submetidos a 

uma auto avaliação vocal e gra-

vação da voz. Na auto avaliação 

vocal os participantes preenche-

ram uma Escala analógica-visual 

(EV) (Yamasaki R. Leão SHS. 

Madazio G. Padovani M. Azeve-

do R. Behlau M, 2008), represen-

tada de 0 a 100mm classificando 

a voz de ótima a péssima, sendo 

marcado um traço corresponden-

te à qualidade vocal no momento; 

dessa forma, a EV apresenta de-

terminação dos valores de corte 

para os diferentes graus de alte-

ração vocal, sendo eles dos limi-

tes de normal a intenso, 0 à  35,5 

variabilidade normal da qualida-

de vocal, 35,6 à 50,5 variabilida-

de de leve a moderado e 50,6 à 

90,5 variabilidade de moderado a 

intenso e ≥ 90,6 variabilidade de 

intenso. Na gravação da voz foi 

solicitado que os mesmos emitis-

sem a vogal “e” de forma susten-

tada e cantassem um trecho da 

música “Parabéns pra você” (Pa-

rabéns pra você, nessa data que-

rida, muitas felicidades e muitos 

anos de vida). Para a gravação 

da voz foi utilizado o programa 

VoxMetria da CTS Informática e 

microfone  unidirecional da mar-

ca Karsect HT-9 com adaptador 

Andrea PureAudio USB, insta-

lado em notebook, em ambien-

te favorável, posicionamento do 

microfone à distância de 5 cm da 

boca do falante, conforme nor-

matização contida no manual do 

programa. 

No terceiro momento foi 

aplicado um programa de aque-

cimento vocal com duração de 

20 minutos, ao qual foi solicitado 

que os participantes ficassem em 
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pé de forma confortável e relaxa-

da, para a realização do aqueci-

mento corporal, sendo realizadas 

cinco vezes cada exercício de 

movimentação de cabeça e pes-

coço, como: cabeça para frente 

e para trás (sim); cabeça de um 

lado para o outro (não); cabeça 

de ombro para ombro (talvez) ro-

tação ampla de cabeça (círculos) 

lentamente. Movimentação de 

ombros: rotação de ombro direi-

to em sentido horário; rotação 

de ombro esquerdo em sentido 

horário e rotação dos ombros 

simultaneamente em sentido ho-

rário e anti-horário. E os exercí-

cios de aquecimento vocal sendo 

sempre exemplificados pela ava-

liadora, para que o participante 

realizasse corretamente os sons: 

nasal /m/ isolado; fricativos /z/ e 

/v/ isolado; vibrantes /tr/ ou /br/ 

isolado; vibrantes /tr/ou /br/ em 

glissandos ascendentes e descen-

dentes. Todos os exercícios foram 

realizados cinco vezes cada, sem 

promover tensão muscular exces-

siva.  

No quarto momento fo-

ram realizados os mesmos proce-

dimentos do segundo momento 

afim de comparar os resultados 

obtidos, sendo submetidos a uma 

auto avaliação vocal e gravação 

da voz.

No quinto momento fo-

ram realizadas as avaliações das 

gravações vocais pré e pós aque-

cimento vocal por meio de aná-

lise perceptivo auditiva e análise 

acústica por uma fonoaudióloga 

especializada em voz. Na análise 

perceptiva auditiva foi analisada 

a gravação da vogal “e” susten-

tada por meio da Escala GRBA-

SI12 (Grade – grau geral, Rou-

ghness - rugosidade, Breathiness 

- soprosidade, Asteny - astenia, 

Strain - tensão, Instability - ins-

tabilidade), sendo classificados 

com uma pontuação de 0 a 3 



84 85

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

(grau 0 – ausência, grau 1 – leve, 

grau 2 – moderado e grau 3 – se-

vero). Na análise acústica foram 

utilizados os próprios recursos 

de análise do programa VoxMe-

tria da CTS Informática, na vo-

gal sustentada “e” foram obtidos 

a frequência fundamental, jitter 

e shimmer; e na análise do can-

to “Parabéns pra você” foram 

obtidos a variação de frequência 

fundamental, semitons, média da 

intensidade vocal, mínima da in-

tensidade vocal e máxima da in-

tensidade vocal.

Os dados coletados fo-

ram analisados estatisticamente 

por meio dos testes, Teste T-Stu-

dent Pareado e Teste de Igualda-

de de Duas Proporções adotan-

do-se o nível de significância de 

0,05 (5%).

RESULTADOS

Participaram do estudo 

39 sujeitos, 41,0% do sexo femi-

nino e 59,0% do sexo masculino, 

ao qual a média de idade foi de 

29,7 anos, os participantes refe-

riram fazer o uso do canto em 

média há 87,3 meses e com a fre-

quência semanal de 2,4 vezes por 

semana.

Na tabela 1, 89,7% 

(n=35) dos cantores relataram 

que não aquecem a voz antes do 

canto e 94,9% (n=37) não desa-

quecem a voz após o canto. Ain-

da em relação aos hábitos vocais 

inadequados a maioria referiu fa-

lar em grande quantidade. Dentre 

os sintomas vocais os três mais 

prevalentes foram: voz pior pela 

manhã (59,0%), perdas de sons 

agudos (54,4%) e pigarro cons-

tante (51,3%).

Na tabela 2 a média da 

auto avaliação na escala analógi-

ca visual no momento pré aque-

cimento foi de 54,2mm, porém 

após o aquecimento vocal a pon-
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tuação foi para 34,4mm indican-

do uma melhora na auto percep-

ção de qualidade vocal.

Na tabela 3 foi observa-

da uma redução de pessoas com 

problemas de voz de grau mo-

derado nos quesitos grau geral 

e instabilidade, por consequên-

cia disto houve um aumento de 

pessoas com problemas de voz 

de grau leve. O mesmo efeito foi 

obtido no quesito astenia em que 

houve uma redução no grau leve 

e um aumento de pessoas com 

ausência de astenia na voz. Por 

fim, no quesito rugosidade foi 

identificada apenas uma redução 

de pessoas com problemas de 

grau moderado.  

Na tabela 4 houve um 

aumento significativo na frequ-

ência fundamental da vogal sus-

tentada, sendo no momento pré 

aquecimento vocal 159,9Hz para 

no momento pós 167,8Hz. Para 

os demais resultados da tabela 

não houve diferença estaticamen-

te significativa.

 Na tabela 5 não houve 

diferença estaticamente signifi-

cativa para a voz cantada.

DISCUSSÃO

O presente estudo veri-

ficou que a grande maioria dos 

cantores religiosos não aquecem 

e nem desaquecem a voz para a 

prática do canto, como conse-

quência disso foram relatados 

diversos sintomas vocais como 

a voz pior pela manhã, perda de 

sons agudos e pigarro constante. 

Quanto aos sintomas 

vocais apresentados, a literatura 

refere que o pigarro é um dos sin-

tomas mais apresentados pelos 

profissionais da voz, pois está re-

lacionado ao aumento da viscosi-

dade do muco de região laríngea, 

sendo considerado indicador de 

falta de hidratação, higiene vocal 
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pobre e um dos fatores de maior 

abuso vocal (Zimmer V, Cielo 

CA. Ferreira FM, 2012). A perca 

de sons agudos tem correlação 

com a falta da pratica do aque-

cimento vocal, pois este é o res-

ponsável pela longevidade da voz 

como citado anteriormente. Por 

outro lado, a voz pior pela manhã 

também está relacionada com o 

abuso vocal, podendo estar asso-

ciado a componentes emocionais, 

sono fragmentado e até mesmo 

cansaço físico (Ferreira LP. Lu-

ciano P. Akutsu CM, 2008).

Nos hábitos vocais po-

de-se observar que a maioria fala 

em grande quantidade (64,1%), 

o que implica na voz indireta-

mente, podendo causar tensão 

cervical, alteração de tonalidade, 

perda de intensidade, rouquidão 

e outros sintomas que muitas ve-

zes resultam em patologias como 

os nódulos em pregas vocais. As 

consequências deste hábito ina-

dequado associado à falta da prá-

tica de aquecimento vocal podem 

ser penosas, levando-os a trata-

mento fonoterápico, intervenção 

cirúrgica e à instabilidade emo-

cional (Guimarães SAG, 2001). 

Dessa forma, recomenda-se que 

seja realizado neste público trei-

namentos que visem desenvolver 

as potencialidades vocais, sem 

sobrecarregar o aparelho fona-

dor, assim como o aquecimento 

vocal realizado neste presente 

estudo.

Ainda em relação aos 

hábitos vocais, apesar de não ter 

sido obtida uma diferença esta-

tisticamente significante entre os 

usuários e não usuários de mi-

crofone, foi verificado que mais 

da metade (51,3%) não fazia o 

uso deste equipamento durante 

os ensaios. Tal fato é importante 

ressaltar, pois o uso de recursos 

de amplificação sonora, tanto em 

ensaios quanto nos encontros na 
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igreja, favorecem o enriqueci-

mento e a qualidade vocal, au-

xiliando ainda a evitar excessos 

de intensidade vocal (Zimmer V, 

Cielo CA. Ferreira FM, 2012).

Para minimizar os im-

pactos do mau uso vocal e pre-

venir as disfonias nos cantores 

religiosos foi realizada a aplica-

ção do programa de treinamento 

vocal. A efetividade do programa 

de aquecimento vocal em canto-

res religiosos foi apontada pelos 

próprios participantes. Na auto 

avaliação vocal os cantores refe-

riram uma pontuação no momen-

to pré de 54,2 (alteração modera-

da a intensa) e no momento pós 

34,4 (qualidade vocal normal). 

Os dados apontam uma melhora 

drástica na auto percepção e os 

benefícios do programa de aque-

cimento vocal. 

Estudos afirmam que o 

aquecimento vocal e o desaque-

cimento vocal são fundamentais 

para a longevidade da voz (Zam-

bão VR. Penteado RZ. Calça-

da MLM, 2014). Além disso, o 

aquecimento vocal fisiológico é 

uma prática saudável e recomen-

dada para todos os profissionais 

da voz, inclusive cantores religio-

sos, pois fornece maior resistên-

cia e flexibilidades vocais para a 

alta demanda exigida, favorece 

uma maior sensibilização quanto 

ao autocuidado e a propriocep-

ção vocal (Pereira LPP, 2014). 

A efetividade do pro-

grama de aquecimento vocal 

também foi verificada na análi-

se perceptivo auditiva, em que 

houve uma melhora no grau 

geral de voz, redução da insta-

bilidade, astenia e rugosidade. 

Dados da literatura revelam que 

o aquecimento vocal fisiológico 

leva à diminuição da viscosidade 

nas pregas vocais e do limiar de 

pressão fonatória, aumentando a 

temperatura muscular e o fluxo 
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sanguíneo, evitando assim a so-

brecarga vocal. Sua importância 

se dá devido aos exercícios atua-

rem diretamente na musculatura 

do aparelho fonador, resultando 

assim uma qualidade vocal mais 

resistente, equilibrada e resso-

nante (Zambão VR. Penteado 

RZ. Calçada MLM, 2014).

A análise acústica ainda 

mostrou que as vozes dos can-

tores ficaram mais agudas em 

relação ao momento pré aqueci-

mento vocal. Este achado se deve 

a uma maior extensão vocal ob-

tida após os exercícios, com um 

ganho na mobilidade laríngea, 

movimentação de alongamento 

das pregas vocais, permitindo 

um atraso no início da fadiga 

muscular, ajudando na melhora 

da produção da voz, aumentando 

a intensidade, a frequência fun-

damental, os harmônicos, a pro-

jeção e a qualidade vocal, com 

diminuição de rouquidão na voz 

(Zambão VR. Penteado RZ. Cal-

çada MLM, 2014). Dessa forma, 

o aquecimento vocal auxiliou na 

produção dos agudos e falsetes 

sem esforço, trouxe benefícios 

indiretos para o canto e mui-

tos cantores que apresentaram a 

queixa de desafinação ao cantar 

músicas mais agudas referiram 

uma melhor condição de canto 

após o aquecimento vocal.

Corroborando com os 

achados do presente estudo em 

relação ao aquecimento vocal fi-

siológico, uma pesquisa realiza-

da com 15 professores de teatro 

do Rio Grande do Sul por meio 

de exercícios vocais de aqueci-

mento fisiológico obtiveram uma 

melhor efetividade glótica, coap-

tação glótica mais suave e me-

lhora na projeção vocal (Aydos 

B, Hanayama EM, 2004). Em um 

outro estudo realizado com 22 

cantores de um grupo musical na 

cidade de Franca-SP por meio de 
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exercícios de aquecimento e de-

saquecimento vocais fisiológicos 

verificaram uma melhor exten-

são de semitons e diminuição de 

instabilidade na voz (Morais KT,  

Fernandes SD, Consoni FMC, 

Gomes NMS, Barcelos CEM, 

2013).

Portanto, o aquecimento 

vocal fisiológico é um conjunto 

de procedimentos facilitadores 

da voz, que estão incluídos em 

toda a conduta fonoaudiológica, 

visando a prevenção, reabilitação 

e até mesmo aperfeiçoamento vo-

cal. Pois tem um entendimento da 

anatomia laríngea e da fisiologia 

fonatória, sendo possível esco-

lher as técnicas mais adequadas 

para o treinamento vocal, devido 

proporcionarem a longevidade 

da voz, tornando-se um fator im-

prescindível na voz cantada (Ay-

dos B, Hanayama EM, 2004).

Por fim, a análise acús-

tica da voz cantada, não apre-

sentou nenhuma diferença es-

tatisticamente significativa no 

momento pós, ou seja, não houve 

um impacto direto do programa 

de aquecimento vocal na voz 

cantada. Este fato pode ser ex-

plicado pela escolha da música 

“Parabéns pra você” que pode ter 

exigido pouco da capacidade vo-

cal dos cantores e não ter se apro-

ximado do padrão de canto reli-

gioso, ou até mesmo pela escolha 

dos parâmetros acústicos durante 

a avaliação vocal.

Sugere-se que os músi-

cos religiosos busquem maiores 

conhecimentos sobre a saúde vo-

cal, seja por meio de orientações, 

palestras e até mesmo workshops, 

visando à prevenção de futuras 

disfonias. Recomenda-se ainda 

que os músicos religiosos bus-

quem acompanhamento médico 

e fonoaudiológico se necessário. 

Este estudo apresen-

ta como limitação a escassez de 
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softwares acústicos que visem 

analisar especificamente os parâ-

metros voltados para voz cantada 

e a falta de realização de exames 

laringológicos para o diagnóstico 

de possíveis disfonias e compara-

ção dos resultados.

CONCLUSÃO

O programa de aqueci-

mento vocal foi efetivo com mo-

dificações positivas nos ajustes 

vocais, proporcionando uma pro-

dução de voz mais confortável 

sendo esta notada pelos próprios 

cantores. Portanto, o programa 

de aquecimento vocal beneficiou 

a produção da vogal sustentada, 

reduzindo a astenia, instabilida-

de e rugosidade vocal, bem como 

permitiu uma produção de voz 

mais aguda.
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Tabela 1: PREVALÊNCIAS DE HÁBITOS E SINTOMAS VOCAIS EM CANTORES RELIGIOSOS 

Questões 
Sim Não 

P-valor 
N % N % 

Hábitos vocais      

Uso de microfone durante o ensaio 19 48,7% 20 51,3% 0,821 

Aquecimento vocal antes do canto 4 10,3% 35 89,7% <0,001 

Desaquecimento vocal após o canto 2 5,1% 37 94,9% <0,001 

Tabagismo 0 0,0% 39 100,0% <0,001 

Etilismo 6 15,4% 33 84,6% <0,001 

Fala em grande quantidade 25 64,1% 14 35,9% 0,013 

Fala alto, grita ou berra 13 33,3% 26 66,7% 0,003 

Sintomas vocais      

Rouquidão 9 23,1% 30 76,9% <0,001 

Soprosidade 8 20,5% 31 79,5% <0,001 

Dificuldade para engolir 2 5,1% 37 94,9% <0,001 

Tensão ao cantar 17 43,6% 22 56,4% 0,258 

Fadiga vocal 12 30,8% 27 69,2% <0,001 

Coceira na garganta 9 23,1% 30 76,9% <0,001 

Sensação de bolo parado na garganta 5 12,8% 34 87,2% <0,001 

Dor ao cantar 4 10,3% 35 89,7% <0,001 

Pigarro constante 20 51,3% 19 48,7% 0,821 

Perda de sons agudos  22 56,4% 17 43,6% 0,258 

Perda de sons graves 10 25,6% 29 74,4% <0,001 

Esforço para falar 3 7,7% 36 92,3% <0,001 

Laringites frequentes  2 5,1% 37 94,9% <0,001 

Gosto de ácido ou amargo na boca 3 7,7% 36 92,3% <0,001 

Dificuldade na projeção vocal 13 33,3% 26 66,7% 0,003 

Dificuldade respiratória 7 17,9% 32 82,1% <0,001 

Voz pior pela manhã 23 59,0% 16 41,0% 0,113 

Voz pior no final do dia 7 17,9% 32 82,1% <0,001 

Teste de Igualdade de Duas Proporções. 
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Teste de Igualdade de Duas Proporções. 

Tabela 2: EFETIVIDADE DO PROGRAMA DE 
AQUECIMENTO VOCAL SEGUNDO A AUTO 
AVALIAÇÃO VOCAL PELA ESCALA ANALÓGICO 
VISUAL (AVA) 

AVA Pré Pós 

Média 54,2 34,4 

Mediana 50 29 

Desvio Padrão 18,5 17,5 

CV 40% 27% 

Min 10 12 

Max 81 97 

N 39 39 

IC 5,8 5,5 

P-valor <0,001 

Teste T-Student Pareado. 

Tabela 3: EFETIVIDADE DO PROGRAMA DE AQUECIMENTO VOCAL SEGUNDO A 
ANÁLISE PERCEPTIVO AUDITIVA POR MEIO DA ESCALA GRBASI 

GRBASI Pré Pós P-valor 

 N % N %  

Grau geral 

Leve 20 51,3% 34 87,2% <0,001 

Moderado 19 48,7% 4 10,3% <0,001 

Severo 0 0,0% 1 2,6% 0,314 

Rugosidade 

Ausente 6 15,4% 11 28,2% 0,170 

Leve 19 48,7% 25 64,1% 0,171 

Moderado 14 35,9% 3 7,7% 0,003 

Soprosidade 

Ausente 26 66,7% 30 76,9% 0,314 

Leve 12 30,8% 8 20,5% 0,300 

Moderado 1 2,6% 1 2,6% 1,000 

Astenia 

Ausente 22 56,4% 33 84,6% 0,006 

Leve 14 35,9% 6 15,4% 0,038 

Moderado 3 7,7% 0 0,0% 0,077 

Tensão 

Ausente 19 48,7% 26 66,7% 0,109 

Leve 12 30,8% 9 23,1% 0,444 

Moderado 8 20,5% 4 10,3% 0,209 

Instabilidade 

Leve 15 38,5% 24 61,5% 0,042 

Moderado 23 59,0% 14 35,9% 0,041 

Severo 1 2,6% 1 2,6% 1,000 

Teste T-Student Pareado 
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Teste T-Student Pareado 

Tabela 4: EFETIVIDADE DO PROGRAMA DE AQUECIMENTO VOCAL SEGUNDO ANÁLISE 
ACÚSTICA DA VOGAL SUSTENTADA 

Vogal Média Mediana Desvio 
Padrão CV Min Max N IC P-valor 

Frequência 
Fundamental 

Pré 159,9 146,1 46,0 29% 97,1 245,2 39 14,4 
0,048 

Pós 167,8 169,3 49,3 29% 77,7 252,5 39 15,5 

Jitter 
Pré 1,83 0,20 3,99 219% 0,07 15,99 39 1,25 

0,739 
Pós 2,12 0,22 3,75 177% 0,09 13,69 39 1,18 

Shimmer 
Pré 10,0 3,6 14,0 141% 1,2 57,9 39 4,4 

0,672 
Pós 11,4 3,7 14,0 123% 1,4 51,1 39 4,4 

Teste T-Student Pareado; CV= Coeficiente de Variação; Min= Mínimo; Max= Máximo; IC = Intervalo de 
confiança. 
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Tabela 5: EFETIVIDADE DO PROGRAMA DE AQUECIMENTO VOCAL SEGUNDO ANÁLISE 
ACÚSTICA DA VOZ CANTADA 

Canto Média Mediana Desvio 
Padrão CV Min Max N IC P-valor 

Variação de 
Frequência 

Fundamental 

Pré 177,6 168,7 48,2 27% 93,1 308,9 39 15,1 
0,520 

Pós 180,9 184,2 44,0 24% 88,1 265,6 39 13,8 

Semitons 
Pré 16,2 15,0 4,3 27% 11,0 28,0 39 1,4 

0,365 
Pós 15,6 15,0 3,4 22% 11,0 25,0 39 1,1 

Média da 
Intensidade 

vocal 

Pré 65,4 65,0 3,8 6% 59,0 72,7 39 1,2 
0,593 

Pós 65,9 66,0 3,9 6% 56,0 74,4 39 1,2 

Mínima da 
intensidade 

vocal 

Pré 35,4 35,6 7,2 20% 19,3 49,5 39 2,2 
0,788 

Pós 35,2 35,2 6,6 19% 18,0 51,9 39 2,1 

Máxima da 
intensidade 

vocal 

Pré 83,1 82,3 4,3 5% 77,2 92,3 39 1,3 
0,483 

Pós 83,7 83,7 4,3 5% 74,3 90,0 39 1,4 

Teste T-Student Pareado; CV= Coeficiente de Variação; Min= Mínimo; Max= Máximo; IC = Intervalo de 
confiança. 
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Resumo: A equipe de enferma-

gem deve promover assistência 

adequada a pessoa idosa, priori-

zando o respeito quanto sua au-

tonomia. O objetivo deste estudo 

é avaliar na literatura existente 

as ações desenvolvidas pela en-

fermagem realizada para de-

monstrar à autonomia do idoso. 

Trata-se de um estudo descritivo, 

bibliográfico do tipo revisão inte-

grativa. Tendo como amostra arti-

gos em português, indexados nos 

portais SciELO, Biblioteca Vir-

tual em Saúde (BVS), Literatura 

Latino-Americana e do Caribe 

em Ciências da Saúde (LILACS) 

e Google Acadêmico, publicados 

entre os anos de 2012 a 2018. 

Para análise dos dados, os artigos 

serão categorizados e inseridos 

em tabelas.  Espera-se ajudar a 

sintetizar a evidência disponível 

na literatura sobre assistência de 

enfermagem ao idoso frente ao 

respeito de sua autonomia, po-

dendo auxiliar acadêmicos, pro-

fissionais e pesquisadores quanto 

ao conhecimento frente ao tema 

proposto, visando uma assistên-
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cia de enfermagem de qualidade, 

respeitando a autonomia da pes-

soa idosa.    

Palavras-chave: Assistência In-

tegral à Saúde. Cuidados de En-

fermagem. Cuidadores. Saúde do 

Idoso.

Abstract: The nursing team 

should promote adequate as-

sistance to the elderly, prioriti-

zing respect for their autonomy. 

The objective of this study is to 

evaluate in the existing literature 

the actions developed by the nur-

sing performed to demonstrate 

the autonomy of the elderly. This 

is a descriptive, bibliographical 

study of the type integrative re-

view. As a sample of articles in 

Portuguese, indexed in the por-

tals SciELO, Virtual Health Li-

brary (VHL), Latin American and 

Caribbean Literature in Health 

Sciences (LILACS) and Google 

Academic, published between 

the years of 2012 and 2017. data, 

the articles will be categorized 

and inserted into tables or tables. 

It is hoped to help synthesize the 

evidence available in the literatu-

re on nursing care for the elderly 

regarding respect for their auto-

nomy, and may help academics, 

professionals and researchers 

regarding the knowledge about 

the proposed theme, aiming for 

a quality nursing care, respecting 

autonomy of the elderly.

Keywords: Comprehensive He-

alth Care. Nursing Care. Caregi-

vers. Elderly Health.

INTRODUÇÃO

Os idosos pela grande 

experiência de vida conseguem 

realizar troca de conhecimentos 

com os profissionais de enferma-

gem que estejam abertos a esta 
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troca. Ao fim da assistência e 

dessa troca de saberes, o vínculo 

formado permite um crescimento 

profissional que será intrínseco 

ao enfermeiro em todo o trilhar 

de sua profissão. A Enfermagem 

precisa estar atenta em identifi-

car a opinião dos usuários sobre 

a qualidade dos cuidados presta-

dos. Além disso, fica mais fácil 

implementar novos métodos de 

trabalho que se adaptem aos ser-

viços e resultem em atendimen-

tos cada vez mais humanizados 

e de qualidade (JUNIOR et al., 

2015).

Decerto, no Brasil os di-

reitos a pessoa idosa já é uma rea-

lidade que está presente há vários 

anos e vem acentuando-se devi-

do ao reconhecimento da transi-

ção demográfica. Dessa maneira, 

Políticas Públicas de Atenção ao 

Idoso são instrumentos que ga-

rantem a proteção a esse grupo 

populacional, reconhecendo-os 

como cidadãos protagonistas 

que, devem ser considerados par-

ceiros ativos necessários ao de-

senvolvimento dessas políticas 

(MEIRA et al., 2014).

Para, mas, a pessoa 

idosa quando encara de forma 

positiva essa nova fase da vida, 

torna-se disponível para a comu-

nhão com essa grande metamor-

fose que é envelhecer. A grande 

maioria dos idosos, por um lado, 

tem dificuldades de se adaptar ao 

mundo e aos tempos modernos, 

os jovens não respeitam ou acei-

tam suas experiências acumula-

das, gerando, por vezes, crises, 

com as quais, idosos e família 

não sabem, ou não podem lidar 

(OLIVEIRA; ALVES, 2014).

O papel do enfermeiro 

torna-se de grande importância 

devida à execução de ações que 

idealizam qualidade de vida. Per-

manece o desafio da provisão de 

assistência e cuidado de enfer-
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magem qualificado, direcionado 

à pessoa idosa (LORENZINI; 

MEDEIROS; BAZZO, 2013).

Esta pesquisa deu-se 

devido aos questionamentos: 1) 

O que o enfermeiro deve levar 

em consideração quanto ao res-

peito à autonomia na terceira 

idade 2) Quais dificuldades são 

enfrentada pelo idoso quanto sua 

autonomia. Justifica-se como im-

portância desta pesquisa que é 

primordial ao enfermeiro dispor 

de conhecimento em gerontolo-

gia, tendo por fundamento ati-

tudes bioéticas e de respeito ao 

idoso, valorizando sempre a sua 

capacidade de tomar suas pró-

prias decisões, ampliando sua 

autonomia e promovendo seu 

empoderamento diante da socie-

dade.

Diante do exposto, de-

limitou-se como objetivo geral 

desta pesquisa avaliar ações de-

senvolvidas pela enfermagem 

para demonstrar que o idoso tem 

autonomia, e objetivos específi-

cos descrever quais dificuldades 

enfrentadas pela idosa frente à 

autonomia enumerando através 

da literatura boas práticas de con-

vívio que podem ser incentivadas 

pela equipe de enfermagem para 

reconhecer a autonomia em indi-

víduos na terceira idade.

METODOLOGIA

O presente estudo utili-

za como método a revisão inte-

grativa da literatura, a qual tem 

como finalidade reunir e resumir 

o conhecimento científico já pro-

duzido sobre o tema investigado, 

ou seja, permite buscar, avaliar e 

sintetizar as evidências disponí-

veis para contribuir com o desen-

volvimento do conhecimento na 

temática (MENDES; GALVÃO; 

SILVEIRA, 2008). 

Para a elaboração da 
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presente revisão integrativa as 

seguintes etapas foram percorri-

das: definição da questão norte-

adora (problema) e objetivos da 

pesquisa; estabelecimento de cri-

térios de inclusão e exclusão das 

publicações (seleção da amostra); 

busca na literatura; análise e ca-

tegorização dos estudos, apresen-

tação e discussão dos resultados 

(MENDES; GALVÃO; SILVEI-

RA, 2008). 

Para guiar a pesquisa, 

formulou-se a seguintes ques-

tões: Qual assistência de enfer-

magem é realizada para demons-

trar que o idoso tem autonomia? 

Quais práticas de convívio com o 

idoso frente à autonomia? Quais 

dificuldades enfrentadas pelos 

idosos frente ao respeito a auto-

nomia? O que o enfermeiro deve 

levar em consideração ao respei-

to à autonomia na terceira idade? 

Realizou-se em feve-

reiro de 2018 a busca das publi-

cações indexadas nas seguintes 

bases de dados: Base de Dados 

em Enfermagem (BDENF), e 

Literatura Latino-Americana e 

do Caribe em Ciências da Saúde 

(LILACS) e na biblioteca eletrô-

nica Scientific Electronic Library 

Online (SciELO). 

Optou-se por estas ba-

ses de dados e bibliotecas por 

entender que atingem a literatura 

publicada nos países da América 

Latina e Caribe, como também 

referências técnico-científicas 

brasileiras em enfermagem e in-

cluem periódicos conceituados 

da área da saúde. No processo 

de construção foram utilizados 

quatro descritores dos artigos 

selecionados sendo: Assistência 

Integral à Saúde. Cuidados de 

Enfermagem. Cuidadores. Saúde 

do Idoso. 

Os critérios de inclusão 

foram: artigos completos os quais 

estão disponíveis eletronicamen-
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te em português a entre janeiro 

2013 a dezembro 2017. Como cri-

térios de exclusão: trabalhos que 

não apresentassem resumos na 

íntegra nas bases de dados e na 

biblioteca pesquisadas, e aqueles 

apresentavam-se em língua es-

trangeira. Salienta-se que a busca 

foi realizada de forma ordenada, 

respectivamente Base de Dados 

em Enfermagem (BDENF), e 

Literatura Latino-Americana e 

do Caribe em Ciências da Saúde 

(LILACS) e na biblioteca eletrô-

nica Scientific Electronic Library 

Online (SciELO), desta maneira 

as publicações que se encontra-

vam indexadas em mais de uma, 

foram selecionadas na primeira 

busca.  (APÊNDICE – A). 

Examinado nas bases de 

dados consultadas 60 artigos. A 

seleção inicial foi realizada com 

base em títulos e resumos rela-

cionados ao assunto, buscando 

sempre texto completo, destes 

foram selecionados 60 artigos 

considerando critério de inclusão 

e exclusão definido assim apenas 

20 para análise, pelo objetivo do 

presente estudo.

Para a organização ini-

cial das informações foi realiza-

do um levantamento na base de 

dados para pesquisa dos títulos, 

sendo excluídos os que tinham 

pouca ou nenhuma relevância.  

Seguidamente elaborou-se um 

instrumento para a coleta das in-

formações, a fim de responder à 

questão norteadora desta revisão, 

composto pelos seguintes itens: 

autor, ano da publicação, nome 

do artigo, objetivo, tipo de estudo 

e resultados.

Com o intuito de des-

crever e classificar os resultados, 

evidenciando o conhecimento 

produzido sobre o tema, propos-

to realizou-se análise, catego-

rização e síntese das temáticas 

(MENDES; GALVÃO; SILVEI-



104

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

RA, 2008). 

Os dados obtidos por 

meio da análise integrativa se-

guirão princípios éticos confor-

me as normas da NBR 10520, 

que especifica as características 

exigíveis para a apresentação de 

citação, a NBR 6023 que estabe-

lece o que será incluído nas refe-

rências, e a Lei dos direitos auto-

rais 12.853/13 que dispõe em seu 

Art. 1º. Esta Lei regula os direi-

tos autorais, entendendo-se sob 

esta denominação os direitos de 

autor e os que lhes são conexos 

(ABNT, 2002). 

RESULTADOS 

Foram avaliados 20 arti-

gos que satisfizeram os critérios 

de inclusão. Na tabela 1, permi-

te-se observar os artigos classi-

ficados para a referida pesquisa, 

apresentando título, base de da-

dos e ano.

Tabela 1. Ordenamento dos artigos conforme título base de dados e ano (2013-2017) (Apêndice 

A).  

 

Título                                                                                                            Base de dados/Ano 

Instituição de longa permanência para idosos: atuação do enfermeiro                                            LILACS 2013 

Prestar cuidados de enfermagem a pessoas idosas: experiências e impactos                                   SciELO 2013 

Compreendendo o significado do ser idoso vivenciando sua autonomia na 

hospitalização 

SciELO 2013 

Avaliação de enfermagem ao adulto e idoso e teoria das  

necessidades humanas básicas: uma reflexão. 

LILACS 2014 

A enfermeira no cuidado ao idoso na estratégia saúde da família: sentidos do 

vivido 

SciELO 2014 

Autoestima e satisfação corporal em idosas praticantes e                                                                
 não praticantes de atividades corporais.  
 

LILACS          2014 

Humanização na atenção básica de saúde na percepção de idosos.                                                 SciELO 2014 

Atendimento a pessoa idosa nos serviços de saúde.                                                                         LILACS 2014 

Integração e continuidade do cuidado em modelos de rede de atenção                                           

à saúde para idosos frágeis.                                                                                                     

LILACS 2014 

O cuidado em enfermagem direcionado para a pessoa idosa BDENF 2014 

Concepção dos cuidadores a respeito do cuidado prestado ao idoso. LILACS 2014 

Qualidade de vida dos idosos a partir da influência da religiosidade e da 

espiritualidade: 

cuidados prestados aos idosos institucionalizados em Caetité (BA) 

LILACS 

 

2014 

Reflexões sobre os cuidados de enfermagem a idosos institucionalizados LILACS 2014 

Grupo de convivência de idosos: apoio psicossocial na promoção da saúde.                                  LILACS 2015 

Cuidados de enfermagem e satisfação de idosos hospitalizados                                                      BDENF 2015 

Saúde do idoso: reflexões acerca da integralidade do cuidado.                                                        BDENF 2016 

Acessibilidade e acolhimento: estratégias potenciais para qualificação 

 da assistência à saúde do idoso.  

LILACS 

 

2016 
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Tabela 1. Ordenamento dos artigos conforme título base de dados e ano (2013-2017) (Apêndice 

A).  

 

Título                                                                                                            Base de dados/Ano 

Instituição de longa permanência para idosos: atuação do enfermeiro                                            LILACS 2013 

Prestar cuidados de enfermagem a pessoas idosas: experiências e impactos                                   SciELO 2013 

Compreendendo o significado do ser idoso vivenciando sua autonomia na 

hospitalização 

SciELO 2013 

Avaliação de enfermagem ao adulto e idoso e teoria das  

necessidades humanas básicas: uma reflexão. 

LILACS 2014 

A enfermeira no cuidado ao idoso na estratégia saúde da família: sentidos do 

vivido 

SciELO 2014 

Autoestima e satisfação corporal em idosas praticantes e                                                                
 não praticantes de atividades corporais.  
 

LILACS          2014 

Humanização na atenção básica de saúde na percepção de idosos.                                                 SciELO 2014 

Atendimento a pessoa idosa nos serviços de saúde.                                                                         LILACS 2014 

Integração e continuidade do cuidado em modelos de rede de atenção                                           

à saúde para idosos frágeis.                                                                                                     

LILACS 2014 

O cuidado em enfermagem direcionado para a pessoa idosa BDENF 2014 

Concepção dos cuidadores a respeito do cuidado prestado ao idoso. LILACS 2014 

Qualidade de vida dos idosos a partir da influência da religiosidade e da 

espiritualidade: 

cuidados prestados aos idosos institucionalizados em Caetité (BA) 

LILACS 

 

2014 

Reflexões sobre os cuidados de enfermagem a idosos institucionalizados LILACS 2014 

Grupo de convivência de idosos: apoio psicossocial na promoção da saúde.                                  LILACS 2015 

Cuidados de enfermagem e satisfação de idosos hospitalizados                                                      BDENF 2015 

Saúde do idoso: reflexões acerca da integralidade do cuidado.                                                        BDENF 2016 

Acessibilidade e acolhimento: estratégias potenciais para qualificação 

 da assistência à saúde do idoso.  

LILACS 

 

2016 

 Atenção no cuidado ao idoso: infantilização e desrespeito à autonomia na 

assistência de enfermagem.  

BDENF 2016 

Avaliação da capacidade de decisão de idosos diagnosticados com depressão 

maior. 

BDENF 2017 

Caracterização do perfil sociodemográfico, das condições de saúde e das 
condições sociais de idosos octogenários.                                                                                                                                       

BDENF 2017 

Fonte: Construído pelas autoras do trabalho. Aracaju-SE, 2018. 

Dos 20 artigos anexa-

dos na pesquisa quanto à base de 

dados 10 (50%) referem-se LI-

LACS; 06 (30%), BDENF e 04 

(20%) SciELO. Dos quais foram 

usados métodos: 08 descritivos; 

10 revisões integrativa e 01 pes-

quisa quantitativa e 01 pesquisa 

qualitativa. Referente ao ano de 

publicação: três em 2013; dez em 

2014; dois em 2015; três em 2016 

e dois 2017. Os referidos dados 
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mostram que grande parte dos 

artigos pesquisados que abordam 

o tema foi apresentada entre os 

períodos de 2013 a 2017.

Quanto à natureza do 

assunto pesquisado e seleciona-

do, observou-se que três refe-

rencias expõem a compreensão 

e capacidade de decisão do ido-

so quanto sua autonomia, visto 

que o próprio estatuto do idoso 

diz que é um direito do cidadão 

idoso o respeito a sua autonomia. 

Dezessete referencias discorrem 

sobre os cuidados de enferma-

gem, priorizando a assistência 

aos idosos de maneira integral e 

humanizada não infantilizando 

o paciente, mas respeitando sua 

singularidade nos serviços de 

saúde.

DISCUSSÃO

Na revisão de literatura 

observa-se a finalidade de des-

crever os principais resultados 

dividindo-os em categorias te-

máticas: Quais as dificuldades 

enfrentadas pelos idosos frente 

ao respeito a sua autonomia e 

qual assistência de enfermagem 

deve ser realizada para demons-

trar essa autonomia.

Quais as dificuldades 

enfrentadas pelos idosos frente 

ao respeito a sua autonomia.

Chegar à terceira idade, 

não significa dizer que o indiví-

duo deva ser ou está enfermo, 

mas requer cuidados específicos 

dos quais tem direito. 

Ao envelhecer ocorrem 

diversas mudanças orgânicas, 

funcionais e psicológicas com o 

indivíduo. 

A partir dessas mu-

danças acrescentam-se doenças 

crônicas não transmissíveis tais 

como: diabetes, hipertensão, do-

enças cardiorrespiratórias dentre 

outras que podem acometer algu-
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mas pessoas fazendo assim com 

que este grupo conhecido como 

“Grupo de risco” com o cresci-

mento dessa população cresce 

também as necessidades com 

assistência qualificada técnica e 

cientifica. 

Entretanto, a hospitali-

zação para o longevo traz con-

sigo uma carga emocional que 

deve ser compreendida pela equi-

pe de saúde, de maneira a permi-

tir que o mesmo quando possível 

faça parte do seu tratamento, 

participando de forma direta em 

relação às decisões que afetam a 

sua saúde. 

Com o crescimento do 

número de pessoas na tercei-

ra idade cresce também as de-

mandas nos serviços de saúde 

decorrentes das morbidades, 

consequentemente maior perma-

nência nos hospitais. Sabe-se que 

o cuidado com pacientes idosos 

requer maiores recursos financei-

ros, tanto para as áreas humanas 

como físicas e tecnológicas devi-

do à complexidade dos tratamen-

tos a que são submetidos, entre-

tanto para os gestores da saúde 

sejam públicas ou privadas, não 

há recursos suficientes para pres-

tar um atendimento com a quali-

dade a que são exigidos.

Conforme LENARDT 

et al (2013). Embora as alterações 

orgânicas, funcionais e psico-

lógicas apresentem intensidade 

variada de acordo com a prepa-

ração prévia de cada indivíduo, o 

envelhecimento pode ser marca-

do pelo aumento das demandas 

sociais e econômicas, pois com 

ele cresce o índice de incapaci-

dades e doenças crônicas não 

transmissíveis, responsáveis pela 

dependência funcional da popu-

lação octogenária.

Segundo dados BRA-

SIL. MINISTÉRIO DA SAÚDE 

(2002) A Política Nacional de 
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Saúde da Pessoa Idosa destaca 

em suas diretrizes o estímulo às 

ações intersetoriais, com vistas à 

integralidade da atenção.

A pesar disso, é possível 

observar claramente as dificul-

dades por que passam os pacien-

tes em hospitais públicos onde 

há uma maior concentração de 

pessoas nesse perfil. Foi possí-

vel observar na literatura como 

essa discussão tem tomado gran-

des proporções à medida que se 

amplia essa cobrança são desen-

volvidas, mais políticas públicas 

voltadas para a promoção da saú-

de respeitando seus direitos e sua 

autonomia.   

Qual assistência de en-

fermagem deve ser realizada 

para demonstrar essa autonomia.

O estudo proporcionou 

o desenvolvimento de um olhar 

holístico no que concerne ao cui-

dado à pessoa em uma das fases, 

mais delicada da vida. Com o 

advento do envelhecimento po-

pulacional no Brasil e no mundo, 

cresce também a necessidade de 

profissionais que compreendam 

os desafios no processo do cui-

dar, as pessoas idosas são co-

nhecidas por alguns profissionais 

como: pessoas birrentas, grossei-

ras, dependentes demais, senis 

entre outras formas antiéticas de 

classificá-las.

É notória a compreen-

são dos pacientes em ralação a 

atuação proferida pela equipe de 

enfermagem, alguns percebem 

e queixam-se a maneira que são 

tratados, o diálogo com o pacien-

te é necessário para que ele sai-

ba o que está sendo feito, como 

e para que. Desta feita sinta-se 

seguro quanto aos procedimen-

tos realizados e através dessa 

comunicação com o profissional 

perceba o quanto é importante 

sua participação e que tem sua 

autonomia respeitada através da 
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comunicação com o enfermeiro. 

Essa atitude do profissional dig-

nifica e humaniza o atendimento 

prestado.

Conforme Politica Na-

cional de Atenção Básica (PE-

NAB), (2012). O processo de 

educação permanente potencia-

liza enormemente o desenvolvi-

mento de competências de gestão 

e de cuidado, na medida em que 

aumenta as alternativas para o 

enfrentamento das dificuldades 

vivenciadas pelos trabalhadores 

em seu cotidiano.

O entendimento sobre 

a fragilidade e a sujeição pater-

nalista profissional é um fator li-

mitante para o pleno exercício da 

autonomia no internamento hos-

pitalar, apesar de a enfermagem 

ser uma profissão estressante o 

enfermeiro deve desenvolver um 

relacionamento dinâmico com os 

pacientes promovendo cuidado 

respeitando as individualidades, 

necessidades e pretensões de 

cada pessoa no dia a dia hospi-

talar.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O presente estudo cons-

tatou a necessidade da capacita-

ção dos enfermeiros atuantes nas 

unidades para o cuidado à pes-

soa idosa de forma significativa 

e não apenas curativa, o cuidado 

do paciente precisa ser gerencia-

do desde a entrada no sistema até 

os cuidados e ao fim da vida. Os 

profissionais enfermeiros devem 

rever sua conduta ética no que 

se refere à responsabilidade do 

cuidado à pessoa idosa, conceitos 

sociais podem interferir na assis-

tência prestada, levando o profis-

sional a ter uma postura pater-

nalista de certa maneira, ríspida 

sem levar em conta que, o idoso 

possui capacidade de decisão, 

salvo nos casos em que sua saúde 
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não possibilite, mas a tomada de 

decisão.  

Um olhar, mas atento 

uma escuta qualificada, possibi-

lita um atendimento humanizado 

o profissional na medida do pos-

sível, deve estimular a autonomia 

do idoso fazendo com que sinta-

-se útil mesmo estando em um 

estado de vulnerabilidade física, 

emocional, e psicológica sua au-

tonomia deve ser estimulada e 

respeitada por meio de uma sim-

ples ações simples, como ouvi-lo. 
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Tabela 1. Ordenamento dos artigos conforme título base de dados e ano (2013-2017). 

 

AUTOR/ANO 

DE 

PUBLICAÇÃO 

NOME DO 

ARTIGO 

OBJETIVO METODOLOGIA RESULTADOS 

LORENZINI, 

E; 

MONTEIRO, 

N.D; BAZZO, 

K. 2013 

Instituição de 

longa 

permanência para 

idosos: atuação do 

enfermeiro 

Conhecer as 

produções 

científicas 

nacionais que 

abordam o papel 

do enfermeiro nas 

Instituições de 

Longa 

Permanência para 

Idosos. 

Trata-se de uma 

revisão integrativa  

Foram 

evidenciados 

artigos de diversos 

periódicos de 

enfermagem.  

SOUZA, L; 

RIBEIRO, A.P. 

2013 

Prestar cuidados 

de enfermagem a 

pessoas idosas: 

experiências e 

impactos. 

Analisar 

transformações 

pode ajudar os 

enfermeiros a 

melhor prestarem 

cuidados de 

qualidade aos 

idosos. 

Trata-se de um 

estudo exploratório 

analisa as 

experiências de 

enfermeiros nos 

cuidados a pessoas 

idosas e os 

impactos nesses 

profissionais.  

Resultam em 

enfermeiros 

experiência 

situações de pes-

soas idosas vítimas 

de abusos, 

solitárias e/ou que 

enfrentam a 

aproximação da 

morte, cujos 

impactos são 

indignação e 

impotência. 

CARRETTA, 

M.B et al. 2013 

Compreendendo o 

significado do ser 

idoso vivenciando 

sua autonomia na 

hospitalização 

Compreender as 

experiências do 

idoso em relação a 

sua autonomia 

durante a 

hospitalização. 

 

Trata-se de um 

estudo de 

fenomenologia. 

Os resultados 

estimulam os 

profissionais a 

buscarem novas 

estratégias de 

cuidado, a fim de 

permitir que o idoso 

exerça a sua 

autonomia durante 

a hospitalização. 
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sua autonomia 

durante a 
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Trata-se de um 
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fenomenologia. 

Os resultados 

estimulam os 

profissionais a 

buscarem novas 

estratégias de 

cuidado, a fim de 

permitir que o idoso 

exerça a sua 

autonomia durante 

a hospitalização. 

 SILVEIRA, 
R.C.P; 

ROBAZZI, 
M.LC.C. 2014 

Avaliação de 

enfermagem ao 

adulto e idoso e 

teoria das 

necessidades 

humanas 

básicas: uma 

reflexão. 

Promover 

reflexões sobre a 

avaliação de 

enfermagem ao 

indivíduo adulto 

e idoso 

fundamentada na 

teoria das 

Necessidades 

Humanas Básicas 

(NHB) proposta 

por Wanda 

Horta. 

 Trata-se de um 

estudo descritivo, 

de reflexão 

teórica, 

desenvolvido com 

busca na 

literatura, análise 

e apresentação 

dos resultados. 

A teoria das NHB 

auxilia no 

conhecimento 

científico e na 

realização de todo 

o Processo de 

Enfermagem 

(PE), seja no 

âmbito hospitalar, 

na atenção 

primária ou no 

domicilio. 

OLIVEIRA, 

A.M.S;  

MENEZES, 

T.M.O.  2014 

A enfermeira no 

cuidado ao idoso 

na estratégia 

saúde da família: 

sentidos do vivido 

Compreender os 

sentidos do vivido 

pela enfermeira no 

cuidado à pessoa 

idosa na ESF. 

Trata-se de um 

estudo qualitativo e 

fenomenológico 

pautado em Martin 

Heidegger.  

O resultado 

apontado se leva a 

partir da entrevista 

com enfermeiras, 

sendo das 11 

enfermeiras 

entrevistadas, a 

maioria concluiu a 

graduação há três 

anos e possui pós-

graduação, sendo 

três relacionadas à 

saúde da família e 

saúde coletiva. 

FONSECA, 

C.C et al. 2014 

Autoestima e 
satisfação corporal 
em idosas 
praticantes e não 
praticantes de 
atividades 
corporais.  
 

Realizar 

investigação sobre 

comparar o 

comportamento da 

autoestima e 

satisfação corporal 

de idosas 

participantes e não 

participantes de 

atividades 

corporais. 

Para a coleta de 

dados, realizada 

por meio de 

entrevistas, foram 

utilizadas a Escala 

de Rosenberg e a 

Escala de 

Silhuetas. 

Apontaram que 

idosas participantes 

da UNATI 

(Universidade 

Aberta da Terceira 

Idade) apresentam 

uma autoestima 

mais elevada 

quando 

comparadas as 

idosas não 

participantes. 
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sentidos do vivido 
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sentidos do vivido 
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cuidado à pessoa 
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fenomenológico 
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Heidegger.  

O resultado 
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com enfermeiras, 

sendo das 11 

enfermeiras 

entrevistadas, a 

maioria concluiu a 

graduação há três 

anos e possui pós-

graduação, sendo 

três relacionadas à 

saúde da família e 

saúde coletiva. 

FONSECA, 

C.C et al. 2014 

Autoestima e 
satisfação corporal 
em idosas 
praticantes e não 
praticantes de 
atividades 
corporais.  
 

Realizar 

investigação sobre 

comparar o 

comportamento da 

autoestima e 

satisfação corporal 

de idosas 

participantes e não 

participantes de 

atividades 

corporais. 

Para a coleta de 

dados, realizada 

por meio de 

entrevistas, foram 

utilizadas a Escala 

de Rosenberg e a 

Escala de 

Silhuetas. 

Apontaram que 

idosas participantes 

da UNATI 

(Universidade 

Aberta da Terceira 

Idade) apresentam 

uma autoestima 

mais elevada 

quando 

comparadas as 

idosas não 

participantes. 

 
LIMA, T.J.V et 

al. 2014 

Humanização na 

atenção básica de 

saúde na 

percepção de 

idosos. 

Analisar a 

percepção do 

idoso quanto ao 

cuidado 

humanizado na 

atenção básica de 

saúde, com 

enfoque sobre os 

aspectos do 

atendimento 

ambulatorial que 

interferem na 

qualidade do 

atendimento. 

Trata-se de um 

estudo do tipo 

transversal. 

abrangendo todas 

as unidades 

básicas de saúde 

de um município 

do interior do 

Estado de São 

Paulo. 

Verificou-se que 

alguns domínios 

da atenção em 

saúde, altamente 

valorizados pelos 

idosos, tiveram 

desempenho bem 

inferior,. 

MEIRA et al., 

2014. 

Atendimento a 

pessoa idosa nos 

serviços de saúde. 

Avaliar a opinião 
dos profissionais 
de saúde sobre o 
atendimento 
prestado a pessoa 
idosa nos serviços 
de saúde da 
Atenção Básica. 

Trata-se de 

pesquisa 

multicêntrica, de 

caráter descritiva e 

exploratória, com 

abordagem 

qualitativa.  

Dos resultados 

sobre o 

atendimento 

possibilitou a 

identificação de 

três categorias 

temáticas: 

Motivação para o 

Comparecimento 

ao Serviço de 

Saúde; 

Dificuldades de 

Acesso; 

Acolhimento como 

Estratégia do 

Processo de 

Trabalho. 

VERAS, R.P et 

al. 2014 

Integração e 

continuidade do 

cuidado em 

modelos de rede 

de atenção à saúde 

para idosos 

frágeis. 

Realizar revisão 

crítica da literatura 

sobre modelos que 

tenham avaliado a 

efetividade de 

redes assistenciais 

integradas e 

coordenadas para 

a população idosa. 

Trata-se de uma 

revisão sobre 

modelos de rede de 

atenção à pessoa 

idosa, cuja 

efetividade tenha 

sido avaliada. 

Efetiva nos 

estudos, reduzindo 

o uso da atenção 

hospitalar, o que 

resultou em 

economia para o 

sistema 

financiador. 
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LIMA, T.J.V et 

al. 2014 

Humanização na 

atenção básica de 

saúde na 

percepção de 

idosos. 

Analisar a 

percepção do 

idoso quanto ao 

cuidado 

humanizado na 

atenção básica de 

saúde, com 

enfoque sobre os 

aspectos do 

atendimento 

ambulatorial que 

interferem na 

qualidade do 

atendimento. 

Trata-se de um 

estudo do tipo 

transversal. 

abrangendo todas 

as unidades 

básicas de saúde 

de um município 

do interior do 

Estado de São 

Paulo. 

Verificou-se que 

alguns domínios 

da atenção em 

saúde, altamente 

valorizados pelos 

idosos, tiveram 

desempenho bem 

inferior,. 

MEIRA et al., 

2014. 

Atendimento a 

pessoa idosa nos 

serviços de saúde. 

Avaliar a opinião 
dos profissionais 
de saúde sobre o 
atendimento 
prestado a pessoa 
idosa nos serviços 
de saúde da 
Atenção Básica. 

Trata-se de 

pesquisa 

multicêntrica, de 

caráter descritiva e 

exploratória, com 

abordagem 

qualitativa.  

Dos resultados 

sobre o 

atendimento 

possibilitou a 

identificação de 

três categorias 

temáticas: 

Motivação para o 

Comparecimento 

ao Serviço de 

Saúde; 

Dificuldades de 

Acesso; 

Acolhimento como 

Estratégia do 

Processo de 

Trabalho. 

VERAS, R.P et 

al. 2014 

Integração e 

continuidade do 

cuidado em 

modelos de rede 

de atenção à saúde 

para idosos 

frágeis. 

Realizar revisão 

crítica da literatura 

sobre modelos que 

tenham avaliado a 

efetividade de 

redes assistenciais 

integradas e 

coordenadas para 

a população idosa. 

Trata-se de uma 

revisão sobre 

modelos de rede de 

atenção à pessoa 

idosa, cuja 

efetividade tenha 

sido avaliada. 

Efetiva nos 

estudos, reduzindo 

o uso da atenção 

hospitalar, o que 

resultou em 

economia para o 

sistema 

financiador. 

DIAS, K.C.C.O 

et al. 2014 

O cuidado em 

enfermagem 

direcionado para 

a pessoa idosa: 

revisão 

integrativa. 

Analisar os 

enfoques 

abordados em 

publicações 

científicas acerca 

do cuidado em 

enfermagem 

direcionado à 

pessoa idosa. 

Trata-se de uma 

revisão 

integrativa com 

vistas a responder 

a questão.  

Foram 

identificadas, o 

cuidado em 

enfermagem com 

o idoso no 

contexto 

domiciliar, 

serviços de saúde 

e em instituição de 

longa 

permanência, e os 

diferentes modos 

de cuidar 

direcionados à 

pessoa idosa. 

SOUZA, 
M.B.S; 
ARGIMON, 
I.I.L.  2014 

Concepção dos 

cuidadores a 

respeito do 

cuidado prestado 

ao idoso. 

Conhecer a 
concepção dos 
cuidadores a 
respeito do 
cuidado prestado 
ao idoso e analisar 
o significado do 
cuidado. 

 

Trata-se de um 

estudo 

exploratório, 

descritivo, com 

abordagem 

qualitativa, 

realizado por meio 

de entrevista 

semiestruturada, 

com 12 cuidadores 

formais em uma 

instituição de longa 

permanência do 

município de João 

Pessoa-PB. 

Da análise do 

material emergiram 

as categorias 

temáticas: o 

cuidado como 

sentimento de amor 

ao próximo; o 

cuidado 

recompensado pelo 

carinho de quem já 

cuidou; o 

sentimento de 

impotência que 

envolve o cuidado. 
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O cuidado em 

enfermagem 

direcionado para 

a pessoa idosa: 

revisão 

integrativa. 

Analisar os 

enfoques 

abordados em 

publicações 

científicas acerca 

do cuidado em 

enfermagem 

direcionado à 

pessoa idosa. 

Trata-se de uma 

revisão 

integrativa com 

vistas a responder 

a questão.  

Foram 

identificadas, o 

cuidado em 

enfermagem com 

o idoso no 

contexto 

domiciliar, 

serviços de saúde 

e em instituição de 

longa 

permanência, e os 

diferentes modos 

de cuidar 

direcionados à 

pessoa idosa. 

SOUZA, 
M.B.S; 
ARGIMON, 
I.I.L.  2014 

Concepção dos 

cuidadores a 

respeito do 

cuidado prestado 

ao idoso. 

Conhecer a 
concepção dos 
cuidadores a 
respeito do 
cuidado prestado 
ao idoso e analisar 
o significado do 
cuidado. 

 

Trata-se de um 

estudo 

exploratório, 

descritivo, com 

abordagem 

qualitativa, 

realizado por meio 

de entrevista 

semiestruturada, 

com 12 cuidadores 

formais em uma 

instituição de longa 

permanência do 

município de João 

Pessoa-PB. 

Da análise do 

material emergiram 

as categorias 

temáticas: o 

cuidado como 

sentimento de amor 

ao próximo; o 

cuidado 

recompensado pelo 

carinho de quem já 

cuidou; o 

sentimento de 

impotência que 

envolve o cuidado. 

OLIVEIRA, 

R.M; ALVES, 

V.P. 2014 

Qualidade de vida 

dos idosos a partir 

da influência da 

religiosidade e da 

espiritualidade: 

cuidados 

prestados aos 

idosos 

institucionalizados 

em Caetité (BA) 

Despertar o 

interesse pelo 

tema por parte 

não só de 

gestores e 

sociedade, mas, 

principalmente, 

dos cuidadores, 

que são os que 

podem garantir 

um atendimento 

adequado e 

qualificado.  

Trata-se de um 

estudo de 

investigação 

observacional, 

com delineamento 

transversal, 

descritivo e 

abordagem 

quanti-

qualitativa. 

A instituição tem 

mais mulheres do 

que homens entre 

seus abrigados, 

na faixa etária de 

60 a 79 anos, 

cerca de 70%, 

indicando a 

necessidade de 

cuidados especiais 

para as mulheres 

do que para uma 

população.  

NUNES, J.T et 

al. 2014 

Reflexões sobre os 

cuidados de 

enfermagem a 

idosos 

institucionalizados 

 Trata-se de um 

estudo 

exploratório, 

descritivo, com 

abordagem 

qualitativa,  

O sentimento de 

impotência 

relacionado ao 

ambiente de 

assistência à 

saúde; o risco de 

solidão 

relacionado ao 

isolamento social, 

pela falta de visitas 

de familiares ou 

amigos.  

XAVIER, L.N 

et al. 2015 

Grupo de 

convivência de 

idosos: apoio 

psicossocial na 

promoção da 

saúde. 

Analisar a 

percepção de 

idosos sobre a 

importância do 

Grupo de 

Convivência. 

Trata-se de uma 

pesquisa 

exploratória, 

descritiva, com 

abordagem 

qualitativa.  

Foram 

identificadas três 

categorias 

empíricas: 

motivação ao 

procurar o grupo 

de convivência, 

perspectiva em 

relação a este e 

mudanças 

percebidas pela 

participação. 
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OLIVEIRA, 

R.M; ALVES, 

V.P. 2014 

Qualidade de vida 

dos idosos a partir 

da influência da 

religiosidade e da 

espiritualidade: 

cuidados 

prestados aos 

idosos 

institucionalizados 

em Caetité (BA) 

Despertar o 

interesse pelo 

tema por parte 

não só de 

gestores e 

sociedade, mas, 

principalmente, 

dos cuidadores, 

que são os que 

podem garantir 

um atendimento 

adequado e 

qualificado.  

Trata-se de um 

estudo de 

investigação 

observacional, 

com delineamento 

transversal, 

descritivo e 

abordagem 

quanti-

qualitativa. 

A instituição tem 

mais mulheres do 

que homens entre 

seus abrigados, 

na faixa etária de 

60 a 79 anos, 

cerca de 70%, 

indicando a 
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NUNES, J.T et 

al. 2014 

Reflexões sobre os 

cuidados de 

enfermagem a 

idosos 

institucionalizados 
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estudo 
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de familiares ou 

amigos.  

XAVIER, L.N 

et al. 2015 

Grupo de 

convivência de 

idosos: apoio 

psicossocial na 

promoção da 

saúde. 

Analisar a 

percepção de 

idosos sobre a 

importância do 

Grupo de 

Convivência. 

Trata-se de uma 

pesquisa 

exploratória, 

descritiva, com 

abordagem 

qualitativa.  

Foram 

identificadas três 

categorias 

empíricas: 

motivação ao 

procurar o grupo 

de convivência, 

perspectiva em 

relação a este e 

mudanças 

percebidas pela 

participação. 

 
JUNIOR, 

J.R.M.L et al. 

2015 

Cuidados de 

enfermagem e 

satisfação de 

idosos 

hospitalizados. 

Conhecer a 

satisfação de 

idosos 

hospitalizados 

com os cuidados 

de Enfermagem; 

caracterizar o 

perfil 

sociodemográficos 

e econômicos dos 

idosos, verificar a 

relação 

interpessoal entre 

a Enfermagem e 

idosos. 

 

Trata-se de um 

estudo descritivo, 

de corte 

transversal e 

abordagem 

quantitativa 

cuidado de 

enfermagem a 

partir da opinião 

Apontaram bom 

nível de satisfação 

dos idosos com os 

cuidados de 

enfermagem, 

sendo a maior 

média 

relacionada ao 

domínio da 

confiança. 

SANTOS, S.C; 

TONHOM, 

S.F.R; 

KOMATSU, 

R.S. 2016 

Saúde do idoso: 

reflexões acerca 

da integralidade 

do cuidado. 

Compreender na 

ótica do 

profissional, a 

prática no cuidado 

ao idoso, visando à 

integralidade. 

Trata-se de uma 

pesquisa 

qualitativa, sendo 

utilizada para a 

coleta de dados a 

entrevista 

projetiva, tendo 

como disparador o 

uso de vinheta. Foi 

utilizada a técnica 

de análise de 

conteúdo, na 

modalidade 

temática.  

Revelou que 

existem avanços no 

cuidado ao idoso, 

contudo, identifica-

se necessidade de 

aprimorar o 

processo de 

trabalho entre 

profissionais, pois 

o modelo curativo 

ainda é 

hegemônico.  
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2015 
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TONHOM, 
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Saúde do idoso: 

reflexões acerca 

da integralidade 

do cuidado. 

Compreender na 

ótica do 

profissional, a 

prática no cuidado 

ao idoso, visando à 

integralidade. 

Trata-se de uma 

pesquisa 

qualitativa, sendo 

utilizada para a 

coleta de dados a 

entrevista 
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como disparador o 

uso de vinheta. Foi 

utilizada a técnica 

de análise de 
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temática.  

Revelou que 

existem avanços no 

cuidado ao idoso, 

contudo, identifica-

se necessidade de 

aprimorar o 

processo de 

trabalho entre 

profissionais, pois 

o modelo curativo 

ainda é 

hegemônico.  

SANTOS, 

M.I.P.O et al. 

2016 

Acessibilidade e 

acolhimento: 

estratégias 

potenciais para 

qualificação da 

assistência à saúde 

do idoso. 

Avaliar a 

acessibilidade e 

acolhimento de 

um grupo de 

usuários idosos no 

âmbito de uma 

unidade de saúde. 

Trata-se de um 

estudo 

observacional, 

transversal e 

descritivo, 

realizado com um 

grupo de idosos 

(n=100) atendidos 

em duas Unidades 

de Saúde do 

município de 

Belém (PA). 

Resultam que 62% 

dos participantes 

relataram ser 

acolhidos na porta 

de entrada da 

Unidade de Saúde, 

53% e 71% foram 

encaminhados 

respectivamente à 

recepção e ao 

consultório, 62% 

tiveram suas 

dúvidas 

esclarecidas, 44% 

classificou o 

atendimento 

recebido na 

portaria e recepção 

como bom, 71% 

declararam haver 

interação entre 

profissional e 

usuário, os 

enfermeiros foram 

os profissionais 

mais procurados 

(39%), a maioria 

dos idosos (84%) 

declararam ter sido 

bem acolhidos e 

recepcionados. 
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SANTOS, 

R.A.A.S et al. 

2016 

Atenção no 

cuidado ao idoso: 

infantilização e 

desrespeito à 

autonomia na 

assistência de 

enfermagem. 

Conhecer 

aspectos 

relacionado a 

infantilização e 

desrespeito à 

autonomia do 

idoso no cuidado 

de enfermagem. 

Trata-se de um 

estudo descritivo, 

do tipo revisão 

integrativa, o qual 

possibilita uma 

síntese de 

conhecimentos a 

partir da 

sistematização e 

análise dos textos 

em revisão.   

Foram 

encontrados 11 

trabalhos, dos 

quais 05 atendiam 

aos critérios de 

inclusão. Da 

análise emergiram 

03 eixos 

temáticos: 

Autonomia e 

qualidade de vida 

para o idoso, 

respeito na 

relação 

profissional-

paciente idoso e 

Infantilização do 

idoso e 

comunicação no 

cuidado de 

enfermagem. 

CRIPPA, A; 

GOMES, I; 

TERRA, N .L. 

2017 

 

Avaliação da 

capacidade de 

decisão de idosos 

diagnosticados 

com depressão 

maior. 

Verificar se há 

alteração na 

capacidade de 

decisão em idosos 

com depressão 

maior. 

Trata-se de um 

estudo de coorte 

prospectiva com 

análise transversal 

inicial, no período 

de janeiro de 2014 

a setembro de 

2015. 

Participaram da 

pesquisa 48 idosos 

com depressão 

maior e 144 idosos 

no grupo controle. 

JORGE, M.S.G 

et al. 2017 

Caracterização do 

perfil 

sociodemográfico, 

das condições de 

saúde e das 

condições sociais 

de idosos 

octogenários. 

Caracterizar o 

perfil 

sociodemográfico, 

as condições de 

saúde e as 

condições sociais 

de idosos 

octogenários. 

Trata-se de um 

estudo quantitativo, 

descritivo de corte 

transversal, que 

avaliou o perfil 

sociodemográfic, 

estruturado, 

totalizando 31 itens 

avaliados. 

Demonstraram que 

a amostra era 

predominantemente 

feminina.  

    Fonte: Construído pelas autoras do trabalho. Aracaju-SE, 2018. 
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a amostra era 
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feminina.  
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ARCO DE INTRUSÃO NA ORTODONTIA: CONCEI-

TOS E ATUALIDADES

INTRUSION ARC IN ORTHODONTIC: CONCEPTS 

AND UPDATES

Mirna Liz da Cruz1

Glaucia Alves Paiva2

Angelita S.Mendes de Castro3 

1 Especialista em Ortodontia pela FUNORTE
2 Especialista em Ortodontia pela São Leopoldo Mandic
3 Especialista em Ortodontia pela FUNORTE

Resumo: O arco de intrusão é 

um dispositivo ortodôntico para 

a intrusão dentes anteriores, ten-

do sido apresentado por Bursto-

ne em 1977 para o tratamento da 

mordida profunda, principalmen-

te nos caso de Classe II, divisão 

2. A sua indicação está baseada na 

origem da má-oclusão e nas ca-

racterísticas clínicas do paciente, 

como linha de sorriso, dimensão 

vertical, crescimento previsto, 

entre outras. O uso deste arco é 

regido pelos princípios da me-

cânica de intrusão, que incluem 

obter uma intrusão pura sem mo-

vimentos de vestibularização, 

sendo, portanto, necessários para 

o sucesso do tratamento. Entre 

estes, pode-se destacar obter uma 

magnitude de força constante e 

a escolha do ponto de aplicação 

da força no segmento anterior, o 

que determinaria se o movimento 

seria de intrusão pura ou intrusão 

com inclinação. A estabilidade 

desta mecânica é o que a torna 

mais vantajosa no tratamento da 
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mordida profunda em relação ao 

tratamento com extrusão de den-

tes posteriores, o qual é reconhe-

cidamente propenso a recidivas. 

Assim, baseados nos princípios 

da mecânica e em sua estabilida-

de, vários autores desenvolveram 

alguns tipos de arcos de intrusão, 

empregando a biomecânica ori-

ginal, mas diferindo principal-

mente no tipo de liga do fio e no 

ponto de aplicação da força em 

relação ao centro de resistência 

para se alcançar os objetivos pré-

-estabelecidos do tratamento.

   

Palavras chave: arco de intru-

são, biomecânica, mordida pro-

funda.

Abstract: The intrusion arch is 

a device for orthodontic anterior 

teeth intrusion, having been intro-

duced by Burstone in 1977 for the 

treatment of deep bite, especially 

in the case of Class II division 2. 

But they are based on the origin 

of malocclusion and the patient’s 

clinical characteristics, such as 

smile line, vertical dimension, 

predicted growth, among others. 

Use of this arc is governed by 

the principles of mechanical in-

trusion, which include obtaining 

a pure no intrusion proclination 

movements, therefore, necessary 

for successful treatment. Among 

these we can highlight to get a 

constant magnitude of force and 

the choice of point of application 

of force in the anterior segment, 

which would determine whether 

the motion would be pure intru-

sion or intrusion inclined. The 

mechanical stability of this is 

making it more advantageous in 

the treatment of deep bite in re-

lation to treatment with extrusion 

of posterior teeth, which is no-

toriously prone to relapse. Thus, 

based on the principles of mecha-

nics and its stability, several au-
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thors have developed some type 

of intrusion arches, using the ori-

ginal biomechanics, but differing 

mainly in the type of alloy wire 

and the point of application of 

force to the center of resistance 

to achieve the goals of the treat-

ment.

Keywords: intrusion arch, bio-

mechanics, deep bite.

INTRODUÇÃO

O surgimento e o uso do 

arco de intrusão estão relaciona-

dos a solucionar o problema da 

mordida profunda no tratamen-

to ortodôntico, principalmente 

da Classe II, divisão 2 (Nan-

da,1997). Além disso, observou-

-se que, no decorrer de pesquisas 

e estudos, não se poderia tratar 

todos os pacientes com mordida 

profunda com a mesma mecânica 

(BURSTONE, 1977). Dessa for-

ma, era preciso tratar o paciente 

de acordo com a origem da dis-

crepância e não de acordo com a 

mecânica (BURSTONE, 1977). 

Assim, para o paciente que preci-

sava de uma relativa quantidade 

de intrusão anterior, Burstone de-

senvolveu um arco que possibili-

tava tal mecânica se apoiando em 

molares e em incisivos apenas. 

Tal princípio se baseia na técni-

ca do arco segmentado proposta 

por Burstone em 1977, e se apóia 

em 3 mecanismos básicos para 

o movimento que consistem em: 

(1) unidade posterior de ancora-

gem, (2) um segmento anterior e 

(3) um arco intrusivo.

Nesse intuito, ao longo 

dos anos surgiram vários tipos de 

arcos de intrusão, diferindo no 

tipo de fio, na liga, na inserção 

nos bráquetes e na biomecânica 

desejada. Entre estes, pode-se 

citar o arco de Burstone, o arco 

utilidade, o arco de três peças, o 
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sobrearco e o recente arco CIA® 

(Connecticut Intrusion Arch) 

(Burstone, 1977 ; Nanda,1997, 

Shroff et al.,1995), Figueiredo et 

al.,2008: Almeida et al.,2006 ; 

Nanda et al.,1998).

A intrusão de dentes an-

teriores requer planejamento ba-

seado na origem da má-oclusão 

e nas características faciais do 

paciente, visto enquadrar o pa-

ciente na indicação da mecânica 

de intrusão.

Para a intrusão dos den-

tes anteriores, recomenda-se o 

uso de um dinamômetro capaz 

de registrar forças de baixa mag-

nitude com faixa de leitura entre 

25 e 250 gramas (Pinto, 2004). 

Esta força tem que ser mantida 

em magnitudes constantes e a 

aplicação da força deve conside-

rar o objetivo de intrusão pura ou 

intrusão com vestibularização 

(Burstone, 1977). Os tipos de fios 

para a confecção do arco de in-

trusão variam desde o TMA (ti-

tânio-molibdênio), fio Egiloy, aço 

inoxidável ou como cantilever em 

TMA ou aço inoxidável com es-

pessura de 0,017X 0,025 (BURS-

TONE, 1977, Nanda,1997, Shroff 

et al.,1995).

Este trabalho tem como 

proposição fazer uma revisão de 

literatura sobre os diferentes ti-

pos de arcos de intrusão utiliza-

dos e a biomecânica envolvida no 

seu emprego. Visa também com-

parar, avaliar as indicações, as 

vantagens e desvantagens do em-

prego de cada um deles para al-

cançar os objetivos do tratamento 

previamente estabelecidos.  

REVISÃO DE LITERATURA

Schuddy (1968) estu-

dou sobre o controle vertical na 

ortodontia e mostrou quais os 

incrementos de crescimento po-

dem ser controlados, como rea-
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lizar, quais os locais podem ser 

influenciados pela terapia or-

todôntica e a extensão em que 

isto é biologicamente possível. 

Assim destacou os incremen-

tos de crescimento relevantes a 

sobremordida, encontradas nas 

seguintes áreas anatômicas: 1. 

Côndilo mandibular; 2. corpo da 

maxila, o qual tem efeito de abai-

xar o plano palatal; 3. processo 

alveolar posterior da maxila; 4. 

processo alveolar posterior da 

mandíbula; 5. crescimento verti-

cal do processo anterior da ma-

xila; 6. crescimento vertical dos 

incisivos inferiores. O processo 

alveolar maxilar é considerado o 

ponto mais importantes em redu-

zir a sobremordida, pois é o fa-

tor que estabelece a altura facial 

O último é que menos favorece 

a sobremordida porque o incre-

mento de erupção dos molares 

faz descer mais o plano oclusal 

na parte posterior para alterar a 

sobremordida.

Burstone (1977) levan-

tou a questão sobre como corrigir 

a mordida profunda através da 

intrusão de segmento anterior, le-

vando em consideração a nature-

za da discrepância. Ele destacou 

que nem todos os pacientes com 

sobremordida profunda devem 

ser tratados com a mesma me-

cânica. Alguns pacientes neces-

sitam de intrusão dos dentes an-

teriores, enquanto outros exigem 

principalmente extrusão. Con-

siderou a segmentação do arco 

como a única forma de conseguir 

intrusão genuína do segmento 

anterior, ao contrário do uso de 

arcos contínuos. Ele discutiu os 

princípios da intrusão dos inci-

sivos e caninos e demonstrou o 

uso de arcos capazes de intruir 

os incisivos com mínimos efeitos 

colaterais sobre os dentes pos-

teriores. Seis princípios devem 

ser considerados na intrusão dos 
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incisivos e caninos: (1) o uso de 

magnitude de força ideal e libe-

ração constante desta força com 

baixa carga-deflexão; (2) o uso 

de um único ponto de contato na 

região anterior; (3) a seleção cui-

dadosa do ponto de aplicação de 

força em relação ao centro de re-

sistência dos dentes a ser penetra-

do, (4) intrusão seletiva baseada 

na geometria do dente anterior, 

(5) o controle sobre as unidades 

reativas pela formação de uma 

unidade de ancoragem posterior 

e (6) inibição da erupção dos 

dentes posteriores e para evitar 

indesejáveis mecânica eruptiva. 

Nessa abordagem a terapia or-

todôntica os slots dos bráquetes 

são edgewise de 0,022 polega-

das. Após feito o nivelamento 

do segmento posterior, o arco de 

intrusão é confeccionado com 

fios  0,018X0,022 ou 0,018X0,025 

polegadas. Apresenta um heli-

cóide na saída do tubo dos mo-

lares. Uma curvatura é colocada 

no arco intrusivo, de modo que a 

porção incisal apóie na gengival 

dos incisivos centrais. Quando o 

arco é amarrado ao nível dos in-

cisivos, uma força intrusiva é de-

senvolvida. Para que o arco não 

aumente o seu comprimento du-

rante a ativação, uma suave cur-

vatura deve ser colocado com a 

quantia de curvatura aumentan-

do à medida que se aproxima da 

helicoide. O arco não é amarrado 

diretamente nos braquetes.

Vincenzo e Winn (1987) 

neste artigo descreveram um pro-

cedimento clinicamente útil para 

intrusão do incisivo superior e 

avaliaram os efeitos resultantes 

no crescimento facial. A amos-

tra constituiu de 25 meninas em 

crescimento, com idade média de 

11 anos e 7 meses e 25 controles. 

Em média, a mandíbula foi afe-

tada em toda a amostra tratada, 

mas aqueles com a maior redu-
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ção na sobremordida apresentou 

maior aumento no comprimento 

mandibular do que o esperado. 

Os dados suportam a hipótese 

de que pacientes em crescimen-

to com severa mordida profunda 

inicial e subsequente redução da 

mesma , pode-se esperar algum 

crescimento mandibular. A me-

cânica de intrusão usou um arco 

de aço 0,016 X 0,022, adaptados 

dentro dos slots. A angulação dos 

braquetes nos incisivos centrais 

era de 25° e no laterais de 20°. A 

força intrusiva foi feita na mesial 

do molar com um degrau e a for-

ça checada a cada 6 semanas e 

ajustada quando necessário.

 Melsen et al. (1989) 

avaliaram a intrusão de incisi-

vos em pacientes com perda ós-

sea marginal. A metodologia in-

cluiu trinta pacientes, 5 homens 

e 25 mulheres, idade entre 22 e 

56 anos caracterizada por perda 

óssea marginal e sobremordida 

profunda, tratados pela intrusão 

de incisivos. Três diferentes mé-

todos de intrusão foram aplica-

dos: (1) ganchos J e uso do AEB 

de tração alta (2), arcos utilidade 

(3), arco de intrusão com um loop 

em um fio de 0,17 x 0,25 polega-

das, e (4) arco base como descrito 

por Burstone. A intrusão foi ava-

liada a partir do deslocamento 

do ápice, da incisal e do centro 

de resistência do incisivo central 

mais proeminente ou alongado. 

Mudança no nível do osso mar-

ginal e da quantidade de reabsor-

ção radicular foram avaliados em 

radiografias intra-orais padroni-

zadas. As bolsas foram avaliados 

por sondagem e o comprimento 

da coroa clínica foi medida em 

modelos de estudo. Os resultados 

mostraram que a intrusão real do 

centro de resistência variou de 0 

a 3,5 mm e foi mais pronunciada 

quando a intrusão foi realizada 

com um arco base. O compri-
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mento da coroa clínica geral foi 

reduzido de 0,5 a 1,0 mm. O nível 

ósseo marginal se aproximou da 

junção amelocementária em 24 

casos. Todos os casos demons-

traram reabsorção radicular va-

riando de 1 a 3 mm. O montante 

total do apoio alveolar - isto é, 

a área calculada da parede alve-

olar - manteve-se inalterada ou 

aumentada em 19 dos 30 casos. 

A dependência dos resultados so-

bre a higiene bucal, a distribuição 

de força, e a função perioral foi 

avaliado em relação aos casos in-

dividuais. A intrusão teve melhor 

desempenho quando (1) forças 

foram baixas (5 a 15 g por den-

te) com a linha de ação da força 

passava através ou perto do cen-

tro de resistência (2), o estado foi 

gengiva saudável, e (3) sem inter-

ferência com a função perioral 

estava presente. 

Van den Bulcke & Der-

maut (1990) fizeram um estudo 

laboratorial em que investigaram 

a interação entre as forças de re-

ações e sistemas de estabilização 

durante a intrusão dos dentes an-

teriores e seus efeitos na unidade 

posterior. Na metodologia usa-

ram dentição de crânio seco e os 

deslocamentos iniciais dos dentes 

foram medidos por duas técnicas 

de medições a laser, denomina-

das interferometria holográfica e 

técnica de reflexão a laser. Este 

estudo também determinou o 

centro de resistência para os qua-

tros incisivos maxilares, situado 

apical do ponto entre distal do 

canino e distal do incisivo lateral. 

Apurou-se que de todos os efeitos 

colaterais induzidos pelo arco de 

intrusão, a inclinação distal dos 

primeiros molares é a mais pro-

nunciada.

Shroff et al. (1995) utili-

zou o arco base de três peças para 

simultânea intrusão e retração 

dos dentes anteriores, bem como 
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a correção de suas inclinações 

axiais. Várias situações clínicas 

são discutidas e analisadas do 

ponto de vista biomecânico. Se-

quências de tratamento, design 

do aparelho e conduta quanto 

aos efeitos secundários são des-

critos em detalhe. A abordagem 

segmentada à intrusão simul-

tânea e fechamento do espaço 

é útil para se obter um controle 

preciso dos movimentos de dente 

nas dimensões ântero-posterior 

e vertical. O estudo se baseou 

na técnica do arco segmentado. 

O tratamento se inicia com ali-

nhamento dos dentes posteriores, 

seguidos de fios segmentados 

passivos 0,017X 0,025 de aço 

inoxidável para estabilização. O 

arco base de três peças é usado 

para intruir o segmento anterior. 

O fio de aço segmentado (0.018” 

x 0.025” ou mais espesso), com 

extensões distais além do centro 

de resistência dos dentes ante-

riores, é colocado passivamente 

nos braquetes anteriores. As ex-

tensões distais terminam de 2 a 

3 mm distalmente ao centro de 

resistência do segmento anterior. 

A força intrusiva é aplicada com 

um “cantilever” TMA de 0.017”x 

0.025”. O sistema de força resul-

tante é uma força intrusiva ante-

rior e uma força extrusiva pos-

terior associada a um momento 

de inclinação distal. O modelo 

desse aparelho possibilita o des-

lizamento com baixa fricção ao 

longo da extensão distal do seg-

mento anterior durante o fecha-

mento de espaço. Uma força dis-

tal leve, aplicada por um elástico 

de Classe I ao segmento anterior, 

é usada para alterar a direção da 

força intrusiva no segmento an-

terior. Esse modelo de aparelho 

permite a aplicação de força vi-

sando a intrusão pura dos incisi-

vos ao longo de seu eixo axial.

Davidovitch e Rebella-
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to (1995) avaliaram o efeito do 

arco utilidade para o controle 

do overbite. O arco utilidade é 

frequentemente utilizado para 

o nivelamento da curva de Spee 

e redução do overbite através 

da intrusão dos incisivos. Para 

a avaliação dos efeitos do arco 

utilidade, eles utilizaram como 

parâmetro para comparação os 

arcos de intrusão de um binário 

ou one couples. Eles concluíram 

que existem diferenças biomecâ-

nicas fundamentais entre estes 

dois aparelhos, como o modo de 

ação e os efeitos do tratamento. 

Os efeitos produzidos no molar 

pelo uso do arco utilidade sem 

ancoragem vão desde inclinação, 

extrusão e perda de ancoragem. 

Nos incisivos, a maior diferença 

está no controle de inclinação, 

uma vez que o arco utilidade re-

quer um controle da inclinação 

desses dentes.

Nanda (1997) avaliou 

neste trabalho a correção da mor-

dida profunda em pacientes adul-

tos e apresentou casos clínicos. O 

tratamento nesses casos envolve 

um cuidadoso diagnóstico, plano 

de tratamento e um planejamento 

da mecânica.A intrusão pura dos 

incisivos superiores ou inferiores, 

ou em combinação com extrusão 

dos dentes posteriores são méto-

dos comuns para corrigir tal ma-

loclusão. Ele descreveu os siste-

mas de aparelho e considerações 

biomecânicas necessárias para 

intrusão dos incisivos. Incluiu 

os 4 tipos de movimento dentá-

rio para a correção da mordida 

profunda: (1) extrusão de dentes 

posteriores, (2) vestibularização 

de dentes anteriores, (3) intrusão 

de incisivos e (4) opção cirúrgica. 

Para a mecânica intrusiva é ne-

cessário força pura de intrusão. 

Acrescentou ainda as indicações 

comuns para a mecânica intrusi-

va como, a maioria dos pacientes 
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com mordida profunda, pacientes 

exibindo grandes distância inter-

labial, pacientes com altura fácil 

inferior curta, lábios superiores 

curtos.

Shroff et al. (1997) apre-

sentou outro artigo de caso clíni-

co no qual descrevia simultânea 

intrusão e retração, com uso do 

arco base de três peças e descri-

ção da biomecânica. Através de 

revisão de literatura abordou as 

opções de tratamento para cor-

rigir a mordida profunda, as me-

cânicas comumente usadas para 

a intrusão de dentes anteriores, 

características da intrusão e sis-

tema de força desejado em casos 

com incisivos protruídos, avalia-

ção da posição do centro de re-

sistência e as mecânicas de retra-

ção com intrusão. A estratégia de 

tratamento Após um cuidadoso 

diagnóstico diferencial e um pla-

nejamento, o tratamento é inicia-

do pelo alinhamento dos dentes 

posteriores direitos e esquerdos. 

Após o alinhamento satisfatório 

dos pré-molares e molares, fios 

segmentados passivos (0.017” 

x 0.025” de aço inoxidável) são 

colocados nos dentes posteriores 

dos lados direito e esquerdo para 

estabilização. Um preciso arco 

transpalatino de aço inoxidável 

(0.032” x 0.032”) colocado passi-

vamente entre os primeiros mo-

lares superiores consolida a uni-

dade posterior, consistindo agora 

de dentes posteriores direitos e 

esquerdos . O próximo estágio do 

tratamento envolve a intrusão e a 

retração simultâneas do segmen-

to incisivo.  

Nanda et al. (1998) 

apresentaram um arco de intru-

são (The Connecticut Intrusion 

Arch -CIA®) de níquel titânio 

para fornecer as vantagens de 

memória de forma e distribuição 

de força leve e contínua.  Justifi-

caram a necessidade de um novo 
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arco, pois os já existentes apre-

sentavam os mesmos princípios 

básicos. O arco é confeccionado 

com uma liga de nitinol estabi-

lizada, com baixa taxa de carga-

-deflexão, com uma dobra em V 

pré-calibrada para obter níveis 

de força ótima (leve e contínua) 

em torno de 35 a 45 g nos dentes 

anteriores. Embora seu uso mais 

comum seja para a intrusão ab-

soluta dos dentes anteriores, os 

autores descreveram para muitas 

outras aplicações, incluindo ti-

pback de molares para correção 

da Classe II, a preparação de an-

coragem posterior, vestibulariza-

ção do incisivo, correção de pla-

no oclusal inclinado e a correção 

de pequenas mordidas abertas. 

Dois tamanhos de fio estão dis-

poníveis: 0,016 “X 0,022” e 0,017 

“X 0,025”. As versões maxilar e 

mandibular têm dimensões ante-

riores de 34mm e 28mm, respec-

tivamente. Embora na maioria 

dos casos, o fio não está direta-

mente ligado ao slot do bráque-

te, a dimensão do fio anterior é 

adequada para permitir isso. O 

bypass, localizado distal aos in-

cisivos laterais, está disponível 

em dois comprimentos diferentes 

para acomodar para os casos de 

extração, sem extração, e de den-

tição mista. Os autores recomen-

dam uso de tubos triplos nos mo-

lares superiores e duplos tubos 

nos molares inferiores. Um tubo 

auxiliar 018 “X .025” permite 

ao CIA® ser usado em conjunto  

com os outros fios. Fios Piggyba-

ck e segmentos posterior podem 

ser utilizados quando necessário. 

Uma Barra transpalatina pode ser 

usada para manter a largura ou 

para fins de ancoragem.O Arco 

de intrusão de Connecticut é um 

fio multifuncional, com as dobras  

pré-fabricadas de níquel e titânio, 

o qual proporciona a alta perfor-

mance e vantagens mecânicas 
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destas ligas. Apesar de a intrusão 

dos incisivos ser a sua aplicação 

mais comum, várias outras fun-

ções podem ser feitas facilmente 

com pequenas modificações. O 

CIA® permanecerá ativo com 

um nível de força constante du-

rante um longo período de tem-

po, permitindo intervalos longos 

entre os agendamentos  e prati-

camente eliminando a necessida-

de de ajustes. A simplicidade no 

desenho e a exigência mínima de 

ativações tornam-o uma adição 

ideal ao arsenal ortodôntico.

Sakima et al. (2000) fi-

zeram uma revisão de literatura 

sobre a técnica de arco segmen-

tado de Burstone e mostrou que 

os princípios mecânicos regem 

a movimentação ortodôntica por 

esta técnica. Ele explica que o 

nivelamento entre os segmentos 

geralmente é realizado com auxí-

lio de arco de intrusão associado 

a aparelho extrabucal, barra pala-

tina, arco lingual, cantilevers, en-

tre outros. Este nivelamento con-

sidera algumas características 

como, por exemplo, presença de 

curva de Spee acentuada, expo-

sição labial de incisivos superio-

res, altura facial inferior. Assim, 

a segmentação dos arcos propicia 

uso de forças leves e constantes 

para conseguir a intrusão dese-

jada, com 80g de força para in-

cisivos superiores e 50g de força 

para incisivos inferiores.

Almeida et al. (2004) 

abordou o uso do sobrearco na 

correção da mordida profunda. 

Apresentou a mecânica de intru-

são com o sobrearco, justificando 

seu uso porque durante a fase de 

alinhamento e nivelamento ge-

ralmente se observa o aprofun-

damento transitório da mordida 

em decorrência do uso dos apa-

relhos pré-ajustados. A angula-

ção excessiva dos braquetes dos 

caninos corrobora para aprofun-
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dar a mordida na região anterior 

quando se procede ao nivelamen-

to com fios flexíveis. Os autores 

sugerem para a confecção do 

sobrearco basicamente duas es-

pessuras de fios, sendo o 0,8mm 

(.032”) ou 0,9mm (.036”). A liga 

comumente usada é a de aço 

inoxidável, porém pode-se optar 

pela liga de titânio-molibdênium 

.019” x .025” (TMA). Ainda 

mencionam que o sobrearco deve 

ficar justaposto ao arco estabili-

zador quando ativado e amarrado 

para não causar a protrusão dos 

incisivos. Durante a confecção 

deve-se manter o formato ori-

ginal do arco dentário para não 

gerar expansão ou contração do 

arco em questão.

Van Steenbergen et al. 

(2004) os propuseram neste es-

tudo a correção da mordida pro-

funda pela intrusão dos incisivos 

superiores com o objetivo de 

determinar se uso de AEB pode 

prevenir inclinação e extrusão 

do segmento vestibular, manter 

a largura do arco, e aumentar a 

taxa de intrusão dos incisivos. O 

número de pacientes utilizados 

no estudo foi 20, com necessi-

dade de intrusão de no mínimo 

2mm dos incisivos superiores. 

Pacientes com incisivos vestibu-

larizados ou verticalizados foram 

excluídos do estudo. Nenhuma 

outra forma de tratamento or-

todôntico foi realizada durante 

a intrusão dos incisivos. Os pa-

cientes tinham entre nove e 14 

anos de idade e divididos em dois 

grupos. Grupo de pacientes que 

usava um capacete puxada alta 

durante a noite, e os pacientes 

do outro grupo não. Para cada 

paciente, uma cefalometria late-

ral da cabeça, impressões com 

uma mordida em cera em oclu-

são cêntrica e fotografias intra-

bucais foram tomadas no início, 

e no término de intrusão. Este 
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estudo demonstrou que o uso do 

AEB tração alta não teve efeito 

em reduzir a inclinação e extru-

são dos segmentos vestibular ou 

na taxa de intrusão, mas teve um 

efeito sobre a redução do estrei-

tamento do segmento bucal. Pela 

intrusão descrita neste estudo, 

nenhum dos efeitos colaterais 

foram estatisticamente significa-

tivos, observados nos segmentos 

de vestibular, ao passo que uma 

quantidade estatisticamente sig-

nificativa de intrusão dos incisi-

vos de 2,24 mm no grupo sem 

AEB, e 2,37 mm no grupo com 

AEB foi observada.

Pinto (2004) em artigo 

de entrevista revisou a correção 

da mordida profunda pela intru-

são dos dentes anteriores. Dentre 

os recursos mecânicos existentes 

para a correção, ele destacou o 

arco base de intrusão e a mecâni-

ca do arco de três peças. O arco 

base de intrusão e o de três pe-

ças em termos biomecânicos são 

idênticos. A intrusão de incisivos 

superiores e inferiores com o 

arco base de intrusão obedecem 

a princípios biomecânicos e ao 

conceito de dois dentes empre-

gado na técnica do arco segmen-

tado. A opção por uma destas 

formas de intrusão baseia-se na 

distância do ponto de aplicação 

de força em relação à unidade 

de ancoragem, ou seja, se o pon-

to de aplicação de força for mais 

anterior utiliza-se o arco base de 

intrusão, se o ponto de aplicação 

de força for mais posterior uti-

liza-se o arco de três peças. O 

arco base de intrusão possibilita 

um alto grau de controle do mo-

vimento desejado pelo conheci-

mento prévio do sistema de força 

produzido e dos seus efeitos cola-

terais. Ainda menciona que para 

a intrusão de caninos, pode-se 

utilizar o arco de três peças, ou a 

alça retangular. Para a utilização 
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do arco base de intrusão, deve-se 

unir os dentes posteriores e an-

teriores formando uma unidade 

anterior e outra posterior. Essas 

unidades são unidas com fio de 

TMA 0.019” x 0.025”. O ele-

mento ativo é constituído de fio 

TMA 0.017” x 0.025” ou  0.018” 

x 0.025” de aço com helicóide. O 

arco com alça retangular tem sua 

indicação de uso nos casos onde 

a inclinação de caninos não é fa-

vorável ou mesmo naqueles casos 

onde os caninos estejam mal po-

sicionados ou girados. 

Al-Buraki et al. (2005) 

estudou a estabilidade em longo 

prazo da correção da mordida 

profunda. O estudo investigou a 

eficácia da estabilidade a longo 

prazo com a mecânica de intru-

são dos incisivos. O grupo tra-

tado consistiu de 25 indivíduos 

(13 do sexo feminino, 12 do sexo 

masculino), com mordida pro-

funda de pelo menos 4 mm (mé-

dia de sobremordida, 5,9 mm). O 

tratamento ortodôntico foi inicia-

do na dentadura mista ou início 

da fase permanente, e todos os 

pacientes foram tratados sem ex-

trações. Todos os pacientes tive-

ram telerradiografias tomadas no 

pré-tratamento, pós-tratamento e 

pós-contenção. O tratamento in-

cluiu extrabucal cervical e arcos 

alavanca para intrometer princi-

palmente os incisivos superiores 

e, ocasionalmente, os incisivos 

inferiores. Os mecanismos utili-

zados foram eficazes na correção 

da sobremordida. Durante o perí-

odo pós-tratamento, a sobremor-

dida aumentou 0,7 mm. Embora 

esta mudança foi estatisticamen-

te significativa, a quantidade era 

pequena e é considerado clini-

camente insignificante, dada a 

gravidade da sobremordida no 

pré-tratamento. Além disso, uma 

correção líquida da sobremor-

dida de 3,3 mm e sobremordida 
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pós-contenção em 2,6 mm, sendo 

um excelente resultado clínico.

Van Steenbergen et al. 

(2005a) objetivou com este es-

tudo determinar se a magnitude 

da força intrusiva dos incisivos 

superiores influencia a taxa de 

intrusão dos incisivos ou a in-

clinação axial, extrusão e estrei-

tamento dos segmentos bucal. 

Vinte pacientes com idades entre 

nove e 14 anos que precisavam 

de pelo menos dois milímetros 

de intrusão do incisivo superior 

foram divididos em dois grupos 

iguais. Em pacientes do grupo 1, 

os dentes no arco superior foram 

intruídos utilizando 40 g de for-

ça, enquanto que no grupo 2 foi 

de 80 g. Os registros foram fei-

tos de cada paciente no início e 

no final de intrusão. Não houve 

diferença estatisticamente signi-

ficativa entre os 40 - e grupos de 

80 g na taxa de intrusão dos inci-

sivos, ou a quantidade de mudan-

ça da inclinação axial, extrusão 

e estreitamento dos segmentos 

vestibular. Em ambos os grupos 

uma quantidade estatisticamente 

significante de intrusão de mais 

de 2 mm foi realizado, com ne-

nhuma diferença estatisticamen-

te significante entre os grupos. 

Não houve nenhuma diferença 

estatisticamente significante en-

tre os grupos a respeito da lar-

gura intermolar, indicando não 

haver constrição do arco maxilar 

com forças intrusivas. Quanto a 

inclinação axial o grupo de 80g 

de força a angulação média au-

mentou menos de 1° que o grupo 

de 40 g, mas não foi estatistica-

mente significativo.

Van Steenbergen et al. 

(2005b) pesquisaram com este 

estudo se a aplicação de uma for-

ça intrusiva por um arco de intru-

são nas aletas distais dos braque-

tes dos incisivos laterais causaria 

uma mudança na inclinação axial 
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dos incisivos maxilares foi reali-

zada e os registros foram toma-

dos no início e no final de intru-

são de 40 pacientes adolescentes. 

Pacientes incluídos na amostra 

tinham no mínimo os primeiros 

molares maxilares, primeiros e 

segundos pré-molares, caninos 

e todos os incisivos presentes e 

completamente erupcionados e 

estavam entre 9 e 14 anos. Intru-

são do segmento anterior causou 

um aumento estatisticamente sig-

nificativo na média de inclinação 

axial do incisivo central de 8,74°. 

As seguintes correlações foram 

investigadas e não foram esta-

tisticamente significativas.  A 

correlação entre a distância (1) 

do ponto de aplicação da força 

para o centro de resistência im-

portância no início da intrusão e 

da mudança na inclinação axial 

do incisivo (2), distância o ponto 

de aplicação da força ao centro 

de resistência no início da intru-

são e da mudança da distância da 

borda incisal para o lado distal do 

primeiro molar (3), a distância do 

ponto de aplicação da força intru-

siva ao centro de resistência no 

início da intrusão e, ao final da 

intrusão, (4) a distância do pon-

to de aplicação da força intrusiva 

ao centro de resistência, o início 

da intrusão e da mudança nesta 

distância entre o início e o fim 

da intrusão, e (5) quantidade de 

intrusão e as mudanças na incli-

nação axial.

Amasyali et al. (2005) 

analisaram e compararam os 

efeitos de dois arcos diferentes, 

o Connecticut Intrusion Arch 

(CIA) e do Arco de intrusão Uti-

lity (UIA). Um total de 20 pa-

cientes (15 meninas e 5 meninos) 

Classe I ou com má oclusão de 

Classe II com mordida profunda 

foram divididos em dois grupos. 

cefalogramas foram obtidos an-
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tes do tratamento e após intrusão 

dos incisivos superiores.A avalia-

ção estatística dos cefalogramas 

lateral revelou que os incisivos 

superiores  intruiram e vestibu-

larizaram, os primeiros molares 

superiores sofreram extrusão 

e os incisivos inferiores foram 

vestibularizados em ambos os 

grupos. Devido à extrusão dos 

molares, alturas faciais anterior 

e posterior aumentaram. Deter-

minou-se que ambas as mecâni-

cas foram efetivas na intrusão de 

dentes anteriores.

Almeida et al. (2006) 

apresentou aspectos da biomecâ-

nica na ortodontia que deveriam 

ser considerados, como controle 

vertical, sobremordida, retração e 

seu relacionamento com os arcos 

contínuos. Através de revisão de 

literatura apresentaram que os ar-

cos de intrusão de nitinol (CIA®) 

e o arco de retração Mushroom 

Loop® são como ferramentas em 

pacientes que requerem controle 

vertical, bem como uma retração 

mais eficaz. O primeiro é confec-

cionado com uma liga de Beta ti-

tânio que possui uma dobra em V 

pré-calibrada na região posterior, 

permitindo pequenos incremen-

tos de desativações ao longo do 

tempo. O arco também apresenta 

um degrau na região entre os inci-

sivos laterais e caninos. Este arco 

é uma opção para casos de mor-

dida profunda que necessitem de 

intrusão dos incisivos superiores 

e/ou inferiores, particularmente 

em pacientes com grande dimen-

são vertical, um espaço interla-

bial aumentado e uma excessiva 

distância dos incisivos ao ponto 

Stomio. A versatilidade de apli-

cações clínicas variam desde a 

intrusão dos segmentos ante-

riores, extrusão de segmentos 

anteriores em casos de mordida 

aberta dentoalveolar, correção de 

planos oclusais assimétricos, cor-
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reção da classe II dento alveolar 

pela distalização dos segmentos 

superiores posteriores, o controle 

da ancoragem posterior e vertical 

anterior na retração individual 

dos caninos e do bloco anterior 

em casos de ancoragem máxima. 

A versatilidade biomecânica pro-

porcionada pelo arco de intrusão 

Connecticut e o arco de retra-

ção Mushroom Loop, também 

chamados de arcos inteligentes 

e multifuncionais, simplificam 

o atendimento clínico do orto-

dontista, permitindo estratégias 

diferentes para cada tipo de má 

oclusão, representando, assim, 

uma ótima alternativa terapêuti-

ca para a resolução de casos com 

extrações dentárias, que reque-

rem um controle de ancoragem 

mais apropriado, bem como uma 

retração mais eficaz. 

Claro et al. (2007) com-

pararam em estudo de laborató-

rio as forças em arcos de intru-

são com dobra V confeccionados 

em aço inoxidável, TiMolium® e 

TMA®, com diferentes magnitu-

des de deflexão. A amostra cons-

tou de fios de secção retangular 

e calibre 0,017” x 0,025”, com 

dez arcos de cada liga. Todas as 

dobras em V foram confecciona-

das a 48 mm distantes da linha 

média, e foi utilizado o mesmo 

manequim de maxila para man-

ter a mesma distância entre os 

tubos fixados nos molares e a 

linha média. As cargas necessá-

rias para defletir os arcos em 5, 

10, 15 e 20 mm foram mensu-

radas por meio de dinamômetro 

com célula de carga de 1 kgf, da 

marca Instron. O cálculo para o 

tamanho de amostra confirmou 

a possibilidade de se utilizar dez 

arcos de cada liga. Os testes de 

variância (ANOVA) de um fator e 

três níveis, complementados com 

os testes de Tukey para compara-

ções múltiplas, identificaram que 
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os arcos de intrusão de TMA® 

requereram menor quantidade de 

carga em relação ao aço conven-

cional e ao TiMolium® em todos 

os níveis de deflexão; que o Ti-

Molium® apresentou caracterís-

ticas intermediárias entre o aço e 

o TMA®; que em todas as ligas 

o aumento das distâncias impli-

cou em aumento significativo da 

força entre todos os valores regis-

trados; e que os incrementos de 

carga necessários para defletir os 

arcos nos intervalos tenderam a 

decrescer do primeiro ao último 

intervalo, sendo essas diferenças 

mais significantes no aço, meno-

res no TiMolium® e praticamen-

te inexistentes no TMA®.

Almeida et al. (2007) 

apresentaram, neste estudo, um 

alicate desenvolvido pelo autor 

(Alicate para confecção 

de dobra de alívio do arco de in-

trusão–nº 291 patente requerida 

PI-0605808-6: Fabricante Zat-

ty), capaz de realizar, de 

forma padronizada, as dobras de 

alívio, em degrau, para a confec-

ção do arco de intrusão utilizan-

do um fio de beta-titânio (TMA). 

A força gerada pela ativação 

da dobra em “V”, que deve 

permanecer num patamar de 40 a 

60 gramas, propiciando ao clíni-

co calibrar as pré–ativações das 

dobras para controlar a magnitu-

de da força.  Com este alica-

te realiza-se a dobra de alívio na 

demarcação prévia. Esta dobra 

possui, em média, 3 mm de altu-

ra que, por sua vez, permite afas-

tar o arco dos braquetes dos ca-

ninos e pré-molares. A referida 

dobra permite ainda graduar a 

magnitude de força, em gramas, 

gerada pelo arco de intrusão de 

TMA sobre os incisivos e mola-

res. 

Figueiredo et al. (2008) 

discutiram, em revisão de litera-

tura, a fabricação, a ativação e o 
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uso clínico do arco utilidade de 

Ricketts no tratamento ortodônti-

co, além de descrever alguns dos 

princípios da técnica ortodôntica 

Bioprogressiva. Afirmaram que 

o arco utilidade é um aparelho 

extremamente versátil, com inú-

meras possibilidades clínicas, 

sendo capaz de intruir, extruir, 

avançar ou retrair os incisivos 

superiores e inferiores; manter, 

diminuir ou aumentar o espaço 

no arco inferior; além de ancorar 

os molares inferiores. Entretan-

to, uma das maiores vantagens 

de seu uso consiste na correção 

de más oclusões do tipo Classe 

II, com mordida profunda. Em 

relação a esta maloclusão expli-

citaram que o arco utilidade pro-

move a intrusão dos incisivos por 

meio de um sistema de alavanca 

que produz uma pressão leve e 

contínua, em torno de 60 a 80 

gramas para os quatro incisivos 

inferiores. Quanto às indicações 

para intrusão dos incisivos infe-

riores, recomendam que os inci-

sivos inferiores sejam intruídos 

sempre que estes dentes estejam 

acima do plano oclusal funcional 

(linha que passa entre a superfí-

cie oclusal dos pré-molares e mo-

lares permanentes). Ao contrário, 

a extrusão dos molares inferiores 

inclina o plano oclusal na região 

posterior, fato que colabora para 

o “travamento” da mandíbula, 

além de avançar os incisivos in-

feriores. Isto dificultaria o cresci-

mento normal da mandíbula para 

frente nas maloclusões do tipo 

Classe II.

Moura et al. (2008) pro-

puseram no artigo com apresen-

tação de caso clínico a correção 

de má-oclusão de Classe II de 

Angle, com mordida cruzada 

posterior, mordida profunda, api-

nhamento dentário e impactação 

de canino, usando simultanea-

mente duas técnicas ortodônti-
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cas. As técnicas envolvidas eram 

a técnica do arco segmentado e a 

do arco reto. Na técnica de arco 

segmentado o sistema de intru-

são e retração simultâneas utili-

zado foi de arco de intrusão de 

três peças. 

Maia et al. (2008) apre-

sentaram relato de caso clínico 

de um paciente do gênero mas-

culino, com 11 anos e 2 meses, 

portador de maloclusão de classe 

II de Angle, sobremordida e cur-

va de Spee acentuadas e tendên-

cia de crescimento equilibrado. 

Analisou-se o perfil do pacien-

te, dos modelos de estudo e fe-

z-se a avaliação cefalométrica. 

O tratamento incluiu disjunção, 

exodontia de quatro pré-molares, 

intrusão dos dentes anteriores 

inferiores, segundo a técnica do 

arco segmentado. Essa técnica 

consiste em uma seqüência de 

procedimentos ortodônticos ba-

seados em princípios mecânicos, 

guiados por sistemas de forças, 

que regem a movimentação dos 

dentes, o que possibilita contro-

lá-la da melhor maneira, levando 

em consideração a magnitude e 

o ponto de aplicação da força, a 

localização do centro de resistên-

cia e a rotação para aplicação da 

técnica. O nivelamento superior 

foi realizado com arco contínuo 

e o inferior com arco segmenta-

do. A intrusão dos incisivos infe-

riores foi realizada com arco de 

intrusão de três peças, confec-

cionado com fio de aço 0,18” X 

0,25”. Ressaltaram que a técnica 

do arco segmentado tornou-se 

opção de estratégia biomecânica 

para os tratamentos ortodônticos, 

não existindo uma técnica ideal e 

sim casos que podem ser tratados 

com maior facilidade com essa 

ou outra técnica.

Sifakakis et al. (2009a) 

objetivaram in vitro avaliar com-

parativamente forças intrusivas e 
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momentos de torque no plano sa-

gital gerados nos dentes da maxi-

la e mandíbula durante a intrusão 

anterior, com diferentes fios. A 

metodologia incluiu os seguintes 

arcos: arco utilidade com fio El-

giloy azul® 0,016 X 0,016; arco 

utilidade de TMA 0,017 X 0,025 

e arco de intrusão de Burstone de 

TMA 0,017X0,025. Os fios forma 

confeccionados de acordo com 

as especificações de seus inven-

tores.

Foram utilizados mo-

delos Frasaco, o arco segmen-

tado na mesial dos caninos e os 

fios inseridos nos bráquetes. As 

forças intrusivas, tão bem quan-

to os momentos, foram sempre 

maiores na mandíbula, onde di-

ferenças significantes foram ob-

servadas entre as configurações 

testadas.

Sifakakis et al. (2009b) 

apresentaram um estudo labo-

ratorial para avaliar comparati-

vamente as forças extrusivas e 

momentos de torque na dentição 

posterior gerados durante a in-

trusão anterior com diferentes 

arcos. Sete amostras de fio fo-

ram utilizados para cada um dos 

seguintes arcos intrusivos: arco 

utilitário 0,016 X 0,016 Elgiloy 

Azul®, Arco Utilitário 0,017 

X 0,025 TMA® de intrusão e 

arco de Burstone 0,017 X 0,025 

TMA®, ligados a distal dos inci-

sivos laterais e gengivalmente a 

secção anterior do fio. Os fios fo-

ram inseridos nos braquetes em 

modelos Frasaco. A simulação 

de intrusão de 0,0 - 3,0 mm foi 

realizado com o Sistema de ava-

liação ortodôntica e Simulação 

(OMSS). A forças e momentos 

foram registrados em todos os 

três planos do espaço em 0,1 mi-

límetros incrementos e os valores 

a 3,0 mm para todos os fios foram 

utilizados para todas as estatísti-

cas avaliações. Os dados foram 
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analisados separadamente para 

as forças e momentos, por meio 

de duas vias de análise de vari-

ância (ANOVA) com as forças e 

momentos que servem como va-

riáveis dependentes e da técnica 

de intrusão e mandíbula (maxilar 

ou mandibular) como o variável 

independente. O arco com fio 

Elgiloy 0,016 · 0,016 exerceu a 

maior força extrusiva posterior, 

15% superior ao arco utilidade 

confeccionado com TMA 0,017 

X 0,025 e 40% maior em com-

paração com o arco de TMA de 

Burstone 0,017X0,025  . O me-

nor momento no segmento pos-

terior no plano sagital foi gerado 

pelo arco de TMA de Burstone 

0,017x0,025. O arco utilitário 

0,016X 0,016 de Elgiloy exerceu 

15% maiores momentos e o arco 

utilitário de TMA 0,017X 0,025 

25% maior. Forças e momentos 

foram consistentemente maiores 

para a mandíbula em relação à 

maxila para a técnica de invasão 

mesmo. O arco de Burstone 0,017 

X 0,025 de TMA apresentou as 

menores proporções momento/

força em dentes posteriores. As 

maiores forças foram gerados 

pelo arco utilidade Elgiloy azul 

de 0,016X 0,016 e momentos 

mais altos do que o de TMA me-

nor 0,017 X  0,025 utilitário arco.

Sifakakis et al. (2010) fi-

zeram um estudo para avaliar as 

forças intrusivas e momentos de 

torque vestíbulo-lingual gerados 

com várias biomecânicas para 

intrusão de incisivos na maxi-

la. A metodologia consistiu em 

usar cinco amostras de fio para 

cada um dos seguintes arcos in-

trusivos: arco utilitário Elgiloy 

azul 0,016 × 0,016, arco utilitário 

TMA 0,017 × 0,025 , arco de in-

trusão de Burstone TMA 0,017 

× 0,025, e de curva reversa Spee 

NiTi 0,016 × 0,022. Um modelo 

Frasaco de acrílico foi construído 
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para a maxila. Os primeiros e se-

gundos molares foram bandados 

com slots de tubos de 0.018 pole-

gadas com 0 graus de angulação/

torque/distal offset e bráquets de 

0.018 de slot foram colocados nos 

outros dentes. O arco foi segmen-

tado em anterior, o qual incluiu 

os incisivos; e posterior, o qual 

incluiu de caninos até primeiros 

molares. A simulação de intrusão 

foi 0,0 - 3 mm e realizada com 

medição ortodôntica e sistema 

de simulação (OMSS) as forças 

e momentos foram registrados no 

plano sagital em 0,1 milímetro 

de deslocamento vertical e ava-

liados estatisticamente pelo mé-

todo ANOVA. A comparação de 

dois fios importante na intrusão 

de dentes anteriores da maxila 

revelou que o arco TMA 0,017 × 

0,025 polegadas exerceu a mais 

baixa força nos incisivos (0,99 

N), seguido pelo utilitário TMA 

0,017 × 0,025 polegadas (1,33 N) 

e Elgiloy azul 0,016 × 0,016 pole-

gadas utilitário (1,43 N). A maior 

força foi registrada para a curva 

de Spee reversa de NiTi  que ex-

cedeu o valor de 9 N. Os meno-

res momentos vestíbulo-linguais  

foram registrados com o arco in-

trusão de Burstone (2,47 NMM), 

enquanto que o maior foi regis-

trado para o utilidade do arco 

construído com 0,017 × 0,025 Fio 

TMA polegadas (7,31 NMM).

Claro et al. (2010) obje-

tivou avaliar a associação entre a 

sobremordida e o padrão de cres-

cimento craniofacial. A amostra 

foi composta de oitenta e seis te-

lerradiografias obtidas durante a 

fase de pré-tratamento ortodônti-

co e analisadas utilizando o pro-

grama Radiocef para identificar 

os pontos craniofaciais e realizar 

medições ortodônticas. As variá-

veis utilizadas foram sobremor-

dida, a porcentagem Jarabak e o 

índice de Vert, bem como classi-
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ficações resultantes da interpre-

tação destas medições. Em todos 

os testes estatísticos um nível de 

significância de 5% foi conside-

rado. As medidas de confiabili-

dade foram verificadas através 

do cálculo de erro de método. O 

índice Kappa ponderado revelou 

que entre os tipos faciais defini-

dos pelo índice Vert e a direção 

da tendência de crescimento es-

tabelecidas pelo porcentagem de 

Jarabak não foi satisfatória. De-

vido a esta falta de equivalência, 

uma possível associação entre 

a sobremordida e o crescimen-

to craniofacial foi avaliada pelo 

teste do qui-quadrado, conside-

rando os dois métodos separa-

damente. Nenhuma relação de 

dependência entre overbite e pa-

drão de crescimento craniofacial 

foi revelado pelos resultados ob-

tidos. Há, portanto, que a classi-

ficação do padrão de crescimento 

facial não será o mesmo quando 

se considera as análises de Ja-

rabak e Ricketts, e que overbite 

maior não pode ser associado a 

um padrão braquifacial de cres-

cimento, nem pode ser a mordida 

aberta associada a um padrão de 

crescimento de dolicofaciais.

 Sharma et al. (2015) fi-

zeram estudo para avaliar a eficá-

cia clínica dos arcos de intrusão 

CIA e CNA.Traçados cefalomé-

tricos foram registrados de pré 

e pós-tratamento de 25 pacien-

tes tratados por CIA (Grupo I) e 

outros 25 pacientes tratados por 

CNA (Grupo II) arcos de intrusão 

em casos de mordidas profundas 

após quatro meses de tratamento 

foram analisados e os resultados 

foram registrados. Os resultados 

demonstraram que uma média 

de 1 mm de intrusão ocorre com 

arco de intrusão CIA e 1,3mm 

com arco de intrusão CNA em 

um período de 4 meses. Ambos 

arcos de intrusão não afetam a 



150

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

posição do molar na vertical ou 

plano ântero-posterior. 

Almeida et al.(2018) 

avaliaram a reabsorção radicular 

apical externa (EARR) de incisi-

vos superiores tratados por arco 

de intrusão e com a  mecânica 

de arco contínuo. Este estudo 

utilizou tomografia computado-

rizada de feixe cônico (TCFC). 

Foram 28 pacientes com mordida 

profunda na dentição permanen-

te, divididos aleatoriamente em 

dois grupos: Grupo 1, 12 pacien-

tes com idade média inicial de 

15,1+/- 1,6 anos e sobremordida 

média de 4,6 +/- 1,2 mm tratados 

com o arco de intrusão de Con-

necticut por um período médio 

de 5,8+/-1,27 meses. Grupo 2, 

16 pacientes com idade média 

inicial de 22,1 +/- 5,7 anos e so-

bremordida média de 4,1 +/- 1,1 

mm tratados com nivelamen-

to convencional e alinhamento 

com mecânica de arco contínuo 

por 6,1 +/- 0,81 meses. O grau 

de EARR foi detectado em 112 

incisivos superiores usando to-

mografias CBCT e um progra-

ma tridimensional (Dolphin 11.7, 

Dolphin Imaging & Management 

Solutions, Chatsworth, Calif). Os 

exames de TCFC foram obtidos 

antes (T1) e 6 meses após o início 

do tratamento (T2). Diferenças 

significativas foram encontradas 

para ambos os grupos entre T1 e 

T2 (P, 0,05) indicando que EARR 

ocorreu em ambos os grupos. No 

entanto, não houve diferenças 

significativas quando EARR foi 

comparado entre o grupo 1 (0,76 

mm) e o grupo 2 (0,59 mm). As-

sim , os autores concluíram que o 

arco de intrusão de Connecticut 

não levou a uma maior EARR 

dos incisivos superiores quando 

comparada com a mecânica orto-

dôntica convencional.

Schwertner et al. (2020) 

compararam os efeitos produzi-
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dos na arcada dentária superior 

por meio do arco de intrusão de 

Connecticut (CIA) com ou sem 

dobra na extremidade distal do 

tubo dos primeiros molares. Este 

estudo incluiu 44 pacientes tra-

tados com CIA divididos aleato-

riamente em dois grupos: grupo 

1, 22 pacientes com idade média 

inicial de 12,72 +/- 1,74 anos tra-

tados com o CIA em arco supe-

rior sem dobra na face distal do 

tubo dos primeiros molares e 

grupo 2, 22 pacientes com idade 

média inicial de 13,67 +/- 2,03 

anos tratados com CIA com do-

bra. Cefalogramas laterais foram 

realizados antes do tratamento 

(T1) e após a intrusão dos inci-

sivos superiores (T2). O período 

médio de tratamento foi de 5,5 

+/-1,45 meses. Foi encontrado 

diferenças significativas entre os 

grupos quanto ao deslocamento  

de incisivos superiores. Os inci-

sivos superiores vestibulariza-

dos (2,17°) e proinclinados (1,68 

mm) no grupo 1, enquanto uma 

inclinação palatina (-1.99°) e re-

troinclinação (-1,13 mm) foi ob-

servada no grupo 2. Não foram 

encontradas diferenças signifi-

cativas para as posições molares 

entre os grupos. Nenhuma dife-

rença significativa foi encontrada 

entre os grupos na quantidade de 

intrusão. Os pacientes grupo 1, 

com média de 2,09 +/- 1,44 mm, 

enquanto os pacientes do grupo 

2 mostraram uma intrusão média 

de 2,23+/- 1,44 mm. Assim, os 

autores concluíram que a presen-

ça ou ausência de uma curvatura 

distal na CIA afeta a inclinação 

dos incisivos e proclinação du-

rante a mecânica de intrusão.

Trpevska et al.(2021) em 

artigo de relato de caso demons-

trou intrusão com arco de intru-

são de CONNECTICUT. Foi pro-

posta a camuflagem ortodôntica 

com extração de 4 pré-molares 
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para reduzir o overjet e alinhar 

caninos. O nivelamento realiza-

do com 014 e 016 niti. A primeira 

fase do tratamento foi realizada 

retração de 9 mm do  canino com 

cadeias elastoméricas  até a po-

sição de classe I.  Foi usado aço 

inoxidável 0,019 x 0,025 como fio 

principal para evitar aprofunda-

mento da mordida. Na segunda 

fase foi realizada a retração em 

massa. A intrusão dos incisivos 

superiores foi feita usando um 

0,017 × 0,025 Arco de intrusão de 

Connecticut. Os autores concluí-

ram que os incisivos superiores 

foram intruídos 0,49 mm / mês e 

a taxa total de a intrusão foi de 

2,4 ± 0,8, o que torna o CIA mui-

to eficiente e bem-sucedido no 

tratamento de mordida profunda.

Hada(2021) apresentou 

estudo randomizado, controlado 

com objetivo de avaliar a reab-

sorção radicular apical externa 

causada pela intrusão mecânica 

dos incisivos superiores usando 

arco de intrusão e compará-la 

com a reabsorção causada pela 

Ortodontia convencional. 40 pa-

cientes foram dividido em dois 

grupos. O grupo 1 recebeu arcos 

de intrusão enquanto o grupo 2 

recebeu fios convencionais. A 

reabsorção foi avaliada em am-

bos os grupos antes do início 

do tratamento e 6 meses após 

o tratamento com tomografia 

computadorizada. Os resultados 

mostraram uma diferença sig-

nificativa entre a reabsorção da 

raiz antes do início e 6 meses 

após tratamento durante o uso de 

arco, enquanto que durante o uso 

de fio reto nenhuma alteração 

foi observada. Vale ressaltar que 

não houve diferença na compara-

ção de ambos os grupos. Assim 

,o autor concluiu que nenhuma 

mudança significativa foi obser-

vada na comparação de ambos 

os grupos, no entanto, em trata-
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mentos ortodônticos, é altamente 

recomendável usar forças leves 

e deixar intervalos mais longos 

entre as ativações. Radiografias 

seriadas devem ser feitas a cada 

6-12 meses para ajudar a detectar 

a reabsorção radicular precoce 

e, se a reabsorção for detectada, 

uma pausa de dois a três meses 

do tratamento com um fio de arco 

passivo pode ajudar a prevenir 

uma nova reabsorção.

Discussão

O tratamento da mor-

dida profunda envolve quatro 

estratégias, dependendo das ca-

racterísticas faciais do paciente: 

extrusão de dentes posteriores, 

vestibularização de dentes ante-

riores, intrusão de incisivos e a 

opção cirúrgica (Nanda,1997). 

Almeida, 2006 acrescenta a es-

tas alternativas a opção de dis-

talizar os dentes posteriores. 

Mesmo tendo sido demonstrado 

que o segmento posterior com a 

erupção dos molares, tanto supe-

rior quanto inferior, produzem o 

mais importante aumento na so-

bremordida (SCHUDDY, 1968), 

nem todos os pacientes com mor-

dida profunda podem ser trata-

dos com extrusão de dentes pos-

teriores (Burstone, 1977, Nanda, 

1997) para melhorar a dimensão 

vertical. Em relação a isso, Cla-

ro (2010) demonstrou que não 

há correlação estatística entre 

overbite e padrão de crescimento 

craniofacial ao analisar telerra-

diografias, através de medidas de 

Ricketts e Jarabak e que não se 

pode correlacionar overbite mais 

pronunciado com padrão braqui-

facial e nem a mordida aberta a 

padrões dolicofaciais. 

Decidir pela intrusão 

exige avaliar alguns fatores como 

plano oclusal, inclinação axial e 

alinhamento de dentes posterio-
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res, relações estéticas do lábio 

superior com incisivos, quantida-

de de gengiva inserida nos inci-

sivos inferiores, a quantidade de 

crescimento mandibular previsto 

e a dimensão vertical desejada ao 

final do tratamento (BURSTO-

NE, 1977). Para Nanda,1997 no 

plano de tratamento da mordida 

profunda deve-se considerar os 

 

Desenho esquemático do arco de intrusão instalado  

seguintes fatores: tecido mole, 

como espaço interlabial, linha de 

sorriso, distância do incisivo ao 

estômio, comprimento e tonici-

dade labial; considerações fun-

cionais, esqueléticas, dentárias e 

a estabilidade

A mecânica básica para 

intrusão consiste em três partes: 

(1) uma unidade de ancoragem 

posterior, (2) um segmento an-
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terior e (3) um arco intrusivo. A 

mecânica de intrusão requer uma 

força intrusiva pura conseguida 

através de magnitudes de forças 

constantes, seleção do ponto de 

aplicação da força, arco amar-

rado em um ou dois pontos na 

região anterior, intrusão seletiva 

(primeiro incisivos, depois cani-

nos), controle das unidades re-

ativas e arcos que liberem força 

relativamente constante, cuja ca-

racterística importante é a baixa 

razão de carga-deflexão. (BURS-

TONE,1977). 

O arco de intrusão de 

Burstone originalmente apre-

sentava helicóide de 3mm na 

mesial dos tubos dos molares ( 

SIFAKAKIS,2009a), não é co-

locado diretamente dentro dos 

bráquetes dos incisivos. Ao invés 

disso, ele é amarrado em dois 

pontos na região anterior sobre 

um fio de nivelamento segmen-

tado. A razão principal é para 

evitar que gere torque anterior. 

O torque vestibular de raiz quan-

do inserido pelo arco aumenta as 

forças sobre os dentes anteriores, 

adição desta força não é necessá-

ria e pode produzir perda de an-

coragem dos dentes posteriores 

(BURSTONE,1977). Uma hélice 

de 3mm de diâmetro é colocada 

imediatamente mesial ao tubo 

do primeiro molar. Esta hélice 

diminui a força e a libera mais 

constantemente sem reduzir a ha-

bilidade do arco em suportar de-

formação permanente. Neste lo-

cal também se realiza a ativação 

do arco para a intrusão. O fio de 

TMA de 0,017X 0,025 é proposto 

na confecção do arco de intrusão 

de Burstone (BURSTONE,1977).

O arco utilidade é con-

feccionado com o fio Elgiloy azul 

0,016” x 0,016”. Esta liga contém 

40% de cobalto, 20% de cromo, 

15% de níquel, 15,8% de ferro, 

7% de molibdênio, 2% de man-
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ganês, 0,16% de carbono e 0,04% 

de berílio. É fabricada em quatro 

têmperas, diferenciadas uma das 

outras pelas cores azul, amarelo, 

verde e vermelho em suas extre-

midades. Para a confecção do 

arco, o fio indicado é o de ponta 

azul 0,016” x 0,016” ,sem trata-

mento térmico. Este fio tem a ca-

pacidade de gerar 2.000 gramas 

de força por milímetro quadra-

do, suficiente para movimentar 

um molar (FIGUEIREDO et al., 

2008). A ativação é realizada no 

setor molar (inclinação distal) 

para intrusão dos incisivos e ver-

ticalização dos molares. Segundo 

Figueiredo et al., 2008, O arco é 

inserido dentro dos slots dos brá-

quetes e promove a intrusão dos 

incisivos com uma pressão leve 

e contínua, em torno de 60 a 80 

gramas para os quatro incisivos 

inferiores. Davidovitch e Re-

bellato,1995 acrescenta que dessa 

maneira, o efeito do arco nos in-

cisivos requer um grande contro-

le na inclinação destes dentes.

O arco CIA® (Connec-

ticut intrusion Arch) é confec-

cionado com uma liga de Nitinol 

Martensítica estabilizada, com 

baixa taxa de carga-deflexão, 

com uma dobra em V pré-cali-

brada para obter níveis de força 

ótima (leve e contínua) em torno 

de 35 a 45g nos dentes anteriores. 

O arco tem característica uma 

dobra em V na região posterior 

que vem com a ativação pré-con-

figurada, permitindo desativa-

ções ao logo do tempo, sem a ne-

cessidade de reativações clínicas, 

além de não ser deformável pelas 

forças mastigatórias (ALMEIDA 

et al., 2006). Oferece também as 

vantagens de memória de for-

ma e distribuição de força leve e 

contínua. Ele incorpora as carac-

terísticas do arco utilidade, bem 

como dos arco de intrusão con-

vencionais. Este arco é pré-for-
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mado com as curvas apropriadas 

necessárias para a fácil inserção. 

Dois tamanhos de fio estão dis-

poníveis: 0.016 x 0.022 e 0.017 x 

0.025. As versões maxilar e man-

dibular têm diferentes dimensões 

anterior(34mm e 28mm, respec-

tivamente). O bypass, localizado 

 

Arco de intrusão (CIA) com fio Nitinol 0,017” x 0,025”. 

distal aos incisivos laterais, é para 

acomodar em casos de extração 

dentária, sem extração e mistos. 

(AMASYALI et al., 2005, NAN-

DA et al., 1998, ALMEIDA et al., 

2006).

O arco base de três pe-

ças é outro tipo de arco de intru-

são para o segmento anterior. O 

tratamento é iniciado pelo ali-

nhamento dos dentes posterio-

res direitos e esquerdos. Após o 

alinhamento satisfatório dos pré-

-molares e molares, fios segmen-

tados passivos (0.017” x 0.025” 

de aço inoxidável) são colocados 

nos dentes posteriores dos lados 

direito e esquerdo para estabili-

zação. Um arco transpalatino de 

aço inoxidável (0.032” x 0.032”) 

colocado passivamente entre os 

primeiros molares superiores 
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consolida a unidade posterior, 

consistindo agora de dentes pos-

teriores direitos e esquerdos.  O 

fio de aço segmentado (0.018” 

x 0.025” ou mais espesso), com 

extensões distais além do centro 

de resistência dos dentes ante-

riores, é colocado passivamente 

nos braquetes anteriores. As ex-

tensões distais terminam de 2 a 

3 mm distalmente ao centro de 

resistência do segmento anterior. 

A força intrusiva é aplicada com 

um “cantilever” TMA de 0.017”x 

0.025”. (SHROFF et al.,1995, 

SHROFF et al.,1997, MAIA et 

al., 2008). Uma força intrusiva, 

sendo perpendicular à exten-

são distal do segmento anterior 

e aplicada através do centro de 

resistência dos dentes anterio-

res, intrui os incisivos. É possível 

alterar a direção do sistema de 

força intrusiva pela aplicação de 

uma força distal suave. A linha 

de ação da força resultante será 

lingual ao centro de resistência, 

ocorrendo uma combinação de 

intrusão e inclinação distal dos 

dentes anteriores. O sistema de 

força resultante é uma força in-

trusiva anterior e uma força ex-

trusiva posterior associada a um 

momento de inclinação distal dos 

dentes anteriores. (SHROFF et al. 

1995; PINTO, 2004; MOURA et 

al., 2008). Este arco está indica-

do em casos que os incisivos se 

apresentam protruídos previa-

mente à intrusão, pois a força 

passará atrás do centro de resis-

tência, distal dos incisivos late-

rais, minimizando a protrusão 

destes dentes. Com isso, intrusão 

e retração simultâneas dos den-

tes anteriores ocorrem devido ao 

momento distal (sentido horário) 

criado em volta do centro de re-

sistência do segmento anterior(-

quatro incisivos) (SHROFF et al. 

1995 , ALMEIDA et al., 2004).
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Desenho esquemático do  Arco de 3 peças de intrusão 

Pode-se ainda utilizar o 

arco de intrusão como um sobre-

arco, o qual para alguns autores é 

mais um tipo de arco de intrusão 

(ALMEIDA et al., 2007). Para a 

confecção do sobrearco utilizam-

-se basicamente duas espessuras 

de fios, sendo o 0,8mm (.032”) ou 

0,9mm (.036”) . A liga comumen-

te usada é a de aço inoxidável, 

porém pode-se optar pela liga 

de titânio-molibdênium .019” x 

.025” (TMA), todos com um arco 

estabilizador. A adaptação do 

sobrearco é realizada nos tubos 

acessórios dos molares superio-

res ou inferiores, onde se confec-

ciona um loop (stop) que facilita 

a sua ativação e aumenta a flexi-

bilidade do fio. O sobrearco deve 

ficar justaposto ao arco estabili-

zador quando ativado e amarrado 
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para não causar a protrusão dos 

incisivos. (NANDA, 1997, AL-

MEIDA et al, 2004). Nesse sen-

tido, quando os incisivos se en-

contrarem bem posicionados ou 

levemente verticalizados, opta-se 

pela aplicação da força na linha 

média o que provocará, duran-

te a intrusão, a vestibularização 

destes dentes. Por outro lado, em 

casos que os incisivos se apresen-

tam protruídos previamente à in-

trusão, deve-se amarrar o sobre-

arco distal aos incisivos laterais, 

minimizando a protrusão destes 

dentes, visto que a força passa-

rá atrás do centro de resistência 

(ALMEIDA et al., 2004). 

O fio de TMA é pre-

ferível ao fio de aço por ser um 

fio de memória e com baixa pro-

porção carga/deflexão (flexíveis) 

que favorece a liberação de for-

ça constante e com mínima di-

minuição em sua magnitude e 

nos momentos, conforme ocorre 

sua desativação (PINTO, 2004, 

BURSTONE, 1977). O fio elgi-

loy tem força intrusiva maior que 

o arco utilidade de TMA e este 

tem força intrusiva maior que 

TMA de Burstone com helicóide, 

o qual devido a esta configura-

ção, que aumenta o comprimento 

do fio e assim sua flexibilidade. 

Além disso, por não ser ligado 

totalmente ao segmento anterior, 

exerce mínimas forças intrusivas. 

(SIFAKAKIS et al., 2010). Nos 

estudos comparativos, o tipo de 

liga influenciou a força liberada 

na intrusão, o arco de Burstone 

em comparação ao Elgiloy azul 

e ao aço apresentou as menores 

forças (SIFAKAKIS et al., 2009; 

CLARO et al., 2007) A magnitu-

de da força intrusiva aplicada so-

bre os quatros incisivos superio-

res foi inicialmente sugerida ser 

em torno de 1N, sendo que o arco 

de intrusão de TMA exerce for-

ças dentro deste patamar (BURS-
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TONE,1977; SIFAKAKIS et al., 

2010). A respeito dos incisivos 

inferiores há um entendimento 

entre os autores de que a força 

deve permanecer metade dos in-

cisivos superiores. (SIFAKAKIS 

et al., 2010). Já o arco utilidade 

promove a intrusão dos incisivos 

com uma força leve e contínua, 

em torno de 60 a 80 gramas para 

os quatro incisivos inferiores (FI-

GUEIREDO et al., 2008). Van 

Steenbergen et al., 2005a em 

estudo clínico demonstrou que 

0,4N de força poderia intruir os 

quatros incisivos superiores. Em 

outro estudo a taxa de intrusão 

não foi influenciada pela magni-

tude de força  com uma carga de 

40g ou de 80g nos quatros inci-

sivos (VAN STEENBERGEN et 

al. , 2005b). Pinto, 2004 relaciona 

o volume radicular com a quan-

tidade de força. Então, preconi-

za-se uma força para a intrusão 

de incisivos em média de 15 a 25 

gramas por dente, dependendo 

do seu volume radicular. Assim, 

dentes com raízes volumosas e 

longas necessitam de aproxima-

damente 25 gramas de força e 

dentes com raízes finas e curtas 

necessitam de forças menores, 

por volta de 15 gramas. Contu-

do, pacientes com perda óssea 

as forças entre 5 a 15 g por dente 

foram as ideais (MELSEN et al., 

1989). O arco CIA® possui uma 

dobra em “V” pré-calibrada na 

região posterior para obter níveis 

de força ótima (leve e contínua) 

em torno de 35 a 45g nos den-

tes anteriores( ALMEIDA et al., 

2007). De acordo com Nanda et 

al,1998, espera-se 1mm de intru-

são gerada  pelo CIA® a cada 4 

ou 6 semanas. 

Quanto às modifica-

ções no crescimento provocadas 

pelo arco de intrusão, Vicenzzo 

e Winn, 1987 constataram que 

algum crescimento mandibular 
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pode ser esperado nos caso com 

mordida profunda e sua posterior 

redução. Ainda demonstraram 

alterações como: redução do ân-

gulo do plano oclusal, com pro-

nunciada inclinação palatina das 

raízes dos incisivos superiores e 

diminuição do ângulo interinci-

sivo.

Já em relação às altera-

ções dentárias produzidas pelo 

arco de intrusão, foi encontra-

do um aumento estatisticamente 

significante na média da inclina-

ção axial do incisivo central de 

8,74°(VAN STEENBERGEN et 

al., 2005b) e uma redução na in-

clinação vestibular dos incisivos 

quando uma dobra distal aos tu-

bos é acrescentado ao arco CIA, 

com uma inclinação palatina 

(-1.99°) (Schwertner et al.,2020).

A reabsorção radicular 

apical externa é um efeito cola-

teral indesejável no tratamento 

ortodôntico e foi encontrada de 

0,76 mm de reabsorção no grupo 

com arco de intrusão, em contra-

posição no grupo com arco con-

vencional foi encontrado de 0,59 

mm, não tendo diferença estatís-

tica entre os grupos(ALMEIDA, 

2018; Hada, 2021).Os estudos 

mostram  que é uma mecânica 

segura, visto produzir taxas de 

reabsorção apical externa simila-

res a tratamentos convencionais 

com a mesma indicação para cor-

reção de mordida profunda.

Sobre a taxa de intru-

são, Trpevska et al. (2021) en-

contraram uma média de 2.4 mm 

com arco CIA. Já Sharma et al  

acharam médias inferiores com-

parando 2 arcos CNA E CIA.  De 

1 mm de intrusão para o arco de 

intrusão CIA e 1,3mm com arco 

de intrusão CNA em um período 

de 4 meses, no último estudo.  E 

taxas de 2,09 a 2,23 com arcos  

de INTRUSÃO  de Connecticut( 

SCHWERTNER,2020).
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O ponto de aplicação da 

força do arco de intrusão deve 

passar através do centro de resis-

tência e produzirá intrusão sem 

movimentos de vestibularização 

ou rotação lingual, ou seja, in-

trusão pura. Quando se deseja 

intrusão com vestibularização, 

o arco é colocado na linha mé-

dia. Isto produz vestibularização 

da coroa e movimento distal da 

raiz (BURSTONE, 1977). O arco 

seria amarrado através de amar-

rilhos na distal dos incisivos la-

terais para intrusão pura e com 

inclinação seria amarrado na 

linha média. O arco de três pe-

ças possui uma extensão distal 

aos dentes anteriores, ficando o 

ponto de aplicação da força atrás 

do centro de resistência, tendo 

como efeito além da intrusão, 

uma inclinação distal dos dentes 

anteriores. (SHROFF et al.,1995, 

SHROFF et al.,1997). 

O efeito na unidade re-

ativa do sistema de intrusão dos 

incisivos gera um momento nos 

molares, promovendo a incli-

nação distal da coroa e uma pe-

quena extrusão. Para minimizar 

estes efeitos, pode-se utilizar a 

barra transpalatina como reforço 

da ancoragem no arco superior e 

o arco lingual de Nance no infe-

rior. A associação de um apare-

lho extrabucal também contribui 

para melhorar a inclinação radi-

cular dos molares (ALMEIDA et 

al., 2004, VAN DEN BULCKE 

e DERMAUT, 1990). Em con-

trapartida, Van Steenbergen et 

al. (2004) em estudo clínico de-

monstrou que o High Pull Hea-

dgear não tem efeito em reduzir 

a inclinação e extrusão dos seg-

mentos posteriores, concluindo 

que este aparelho para prevenir 

possíveis efeitos colaterais não é 

necessário.

O resultado da mecâ-

nica de intrusão dos incisivos 
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é considerado estável em longo 

prazo, com recidiva clinicamente 

insignificante, de apenas 0,7mm 

no aumento da sobremordida 

(NANDA et al., 1998, AL-BU-

RAIKI et al., 2005, ALMEIDA 

et al., 2006).

Conclusões 

A utilização do arco de 

intrusão está intrinsecamente re-

lacionado ao diagnóstico do caso, 

o qual determinará o tipo de apa-

relho, o seu posicionamento e a 

biomecânica empregada.

A literatura não apontou 

qual o arco é mais vantajoso em 

detrimento de outro, embora a 

respeito da liberação de magnitu-

de de força tenha sido demonstra-

do claramente que o fio de TMA 

apresenta proporções menores 

de momento/força e magnitude 

constantes de força.

A técnica de intrusão de 

dentes anteriores pelo uso de um 

arco segmentado, como o arco de 

intrusão, permite uma intrusão 

objetiva, seletiva de acordo com 

as necessidades de cada caso, 

desde que a escolha do ponto de 

aplicação de força e a quantidade 

correta da mesma sejam aplica-

das.
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Resumo. Contextualização do 

objetivo: As experiências moto-

ras no meio líquido ou terrestre 

fazem parte do comportamento 

infantil, auxiliando as crianças 

a obter o domínio sobre o am-

biente, tornando-os autônomos 

e seguros de si mesmo. Objeti-

vo: Relatar a experiência de seis 

meses de intervenção com ativi-

dades aquáticas para 21 crianças, 

de ambos os sexos, com idade de 

três e quatro anos em uma acade-

mia de São Luís. Método: As au-

las de atividades aquáticas tive-

ram duração de quarenta minutos, 

foram realizadas duas vezes por 

semana e as turmas tinham em 

média oito a dez crianças de três 

a quatro anos de idade. A aula foi 

dividida em três momentos: am-

bientação com ambiente e com 

as pessoas, segundo momento de 

deslocamentos com material flu-
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tuante e o terceiro momento eram 

realizados saltos e mergulhos se-

guidos de deslocamentos. Após 

o período de seis meses de inter-

venção foi aplicada uma avalia-

ção observacional composta por 

oito itens, com quatro subitens 

cada. A avaliação foi aplicada 

durante uma aula e as professoras 

selecionavam um grupo de crian-

ças para fazer as observações e 

aplicar os exercícios propostos 

de acordo com o item avaliado. 

Resultados: Constatou-se que to-

das as crianças desenvolveram as 

habilidades propostas nos itens 

da avaliação recebendo classi-

ficação excelente, com exceção 

do item “propulsão de pernas do 

nado costas” no qual sete alunos, 

sendo quatro obtiveram classifi-

cação bom três obtiveram resul-

tado muito bom. Considerações 

finais: após seis meses de inter-

venção percebeu-se que houve 

resultados positivos na amplia-

ção da aprendizagem dos con-

teúdos e refinamento dos movi-

mentos propostos confirmando a 

hipótese de que, dentro de perío-

do proposto houve benefícios na 

aprendizagem da natação.

Palavras-chave: desenvolvi-

mento motor, natação infantil, 

avaliação motora.

Abstract: Contextualization of 

the objective: Motor experien-

ces in the liquid or terrestrial en-

vironment are part of children’s 

behavior, helping children to 

master the environment, making 

them autonomous and self-as-

sured. Objective: To report the 

experience of six months of in-

tervention with water activities 

for 21 children, of both sexes, 

aged between three and four 

years old in an academy in São 

Luís. Method: The water activi-

ties classes lasted forty minutes, 
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they were held twice a week and 

the classes had an average of ei-

ght to ten children aged three to 

four years. The class was divi-

ded into three moments: setting 

with the environment and with 

people, the second moment of 

displacements with floating ma-

terial and the third moment there 

were jumps and dives followed 

by displacements. After a period 

of six months of intervention, an 

observational assessment con-

sisting of eight items, with four 

sub-items each, was applied. The 

evaluation was applied during a 

class and the teachers selected 

a group of children to make the 

observations and apply the pro-

posed exercises according to the 

evaluated item. Results: It was 

found that all children developed 

the skills proposed in the asses-

sment items, receiving excellent 

ratings, with the exception of the 

item “backstroke legs propul-

sion” in which seven students, 

four of which had a good rating, 

three had a very good result. Fi-

nal considerations: after six mon-

ths of intervention, it was noticed 

that there were positive results 

in the expansion of learning the 

contents and refinement of the 

proposed movements, confir-

ming the hypothesis that, within 

the proposed period, there were 

benefits in learning to swim.

Keywords: motor development, 

children’s swimming, motor as-

sessment.

Introdução

Os movimentos desem-

penham um papel primordial na 

evolução do comportamento e 

são essenciais em todos os ní-

veis de organização dos siste-

mas vivos (MANOEL, 1994). 

A interação com o ambiente é 
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um aspecto fundamental para a 

sobrevivência e desenvolvimen-

to de todo sistema vivo (TANI, 

1998) e tem um papel crucial na 

evolução biológica e cultural do 

ser humano (MANOEL, 1994). 

Em toda aprendizagem, é impor-

tante considerar a estrutura de 

desenvolvimento motor do aluno. 

Negligenciar essa estrutura pode 

ocasionar desinteresse pelas ati-

vidades propostas, gerando de-

sarmonia entre o que é esperado 

pela criança e o que é intenciona-

do pela pessoa que orienta.

A aprendizagem é um 

desafio a um mundo ainda não 

conhecido, para conhecer é ne-

cessária competência para solu-

cionar os problemas que surgirão 

(TANI, 1999). A aprendizagem é 

o processo pelo qual essa com-

petência vai sendo adquirida de 

forma gradativa e à medida que 

os objetivos são alcançados, no-

vos desafios são estabelecidos 

repetindo esse processo que evo-

lui de forma contínua e cíclica 

(TANI, 1999). Também é neces-

sário que a pessoa que orienta 

seja consciente da sequência de 

desenvolvimento pelo qual a 

criança atravessa. A intervenção 

no meio aquático para o desen-

volvimento infantil tem sido bas-

tante procurada, seja para aquisi-

ção de  habilidades motoras, seja 

para questões de sobrevivência 

e auto-salvamento. As experiên-

cias motoras no meio líquido ou 

terrestre fazem parte do com-

portamento infantil, tornando o 

aprendizado e o desenvolvimento 

gradual e progressivo, auxiliando 

as crianças a obter o domínio so-

bre o ambiente, tornando-os au-

tônomos e seguros de si mesmo 

(GALLAHUE; OZMUN, 2003). 

Na adaptação ao meio liquido, a 

água leva o indivíduo a modifi-

car a organização das sensações 

relativas a seu corpo e obriga a 
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constantes reajustamentos, favo-

recendo a adaptação do ato mo-

tor a situações que se renovam 

sem cessar (TEIXEIRA, 2008), 

levam o indivíduo a obter auto-

nomia no meio líquido em vários 

planos, apoios e direções favore-

cendo a tomada de consciência 

em relação a si, contribuindo no 

seu desenvolvimento e favore-

cendo para suas aptidões (DA-

MASCENO, 1997).

Existem poucos méto-

dos de avaliação analisando os 

efeitos da intervenção no meio 

líquido no desenvolvimento mo-

tor. O presente estudo irá relatar 

a experiência de uma professora 

que ministrou aulas de ativida-

des aquáticas por seis meses para 

crianças entre três e quatros anos 

em uma academia de São Luís - 

MA e os resultados de uma ava-

liação após esse período de inter-

venção.

Desenvolvimento

O relato de experiência 

se refere à intervenção por seis 

meses de uma professora com 12 

anos ministrando aulas de ativi-

dades aquáticas para 21 crianças 

de três e quatro anos, sendo oito 

meninas e treze meninos. Aos 

três anos a criança encontra-se na 

fase dos movimentos fundamen-

tais, nessa fase ela está iniciando 

as atividades escolares e o as-

pecto emocional é essencial para 

que as aulas de atividades aquá-

ticas possam evoluir em termos 

de conteúdo. No meio líquido a 

posição do corpo, as sensações 

que o ambiente aquático traz, as 

inseguranças impostas pelos pais 

através das emoções dificultam a 

aprendizagem. Portanto é essen-

cial que a criança esteja estabi-

lizada emocionalmente para que 

todo o conteúdo programado na 

aula seja ministrado e aprendido 
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com êxito.

O planejamento da ati-

vidade aquática infantil é realiza-

do para o período de seis meses. 

Nele estão contidos os tópicos 

autonomia e segurança aquática, 

nado de sobrevivência e inicia-

ção do nado crawl, vivências do 

nado costas, peito e borboleta e 

vivências psicomotoras. As au-

las tem duração de 40 minutos 

e o número de alunos por turma 

é em torno de 8 a 10 crianças 

acompanhadas por duas profes-

soras. A aula inicia com inúme-

ras músicas estimulando a fala e 

a socialização entre as crianças 

e os professores, fazendo asso-

ciações entre a música e a ação, 

onde o faz-de-conta é o passa-

porte principal para obtenção de 

êxito da aula. As cantigas tam-

bém são usadas para estimular os 

mergulhos rasos, deslocamento 

vertical na plataforma de fundo 

seguido de deslocamento verti-

cal segurando na borda da pisci-

na com mergulhos. Essas tarefas 

têm como objetivo estimular o 

controle respiratório, equilíbrio 

e deslocamento vertical na água. 

No segundo momento são reali-

zadas atividades como caça ao 

tesouro, pescar os peixes, pegar 

objetos no fundo, trabalhando o 

controle respiratório, submersão 

e equilíbrio com deslocamento 

vertical, também são realizados 

deslocamentos com e sem mate-

rial flutuante em decúbito ven-

tral e dorsal para trabalhar pro-

pulsão de pernas em diferentes 

decúbitos. Em seguida inicia-se 

o terceiro momento onde ocorre 

o processo de abertura do espa-

ço da aula aumentando a metra-

gem de deslocamento realizando 

em diversas posições: vertical, 

horizontal, em decúbito ventral, 

dorsal, lateral, etc. com e sem 

auxílio de materiais flutuantes. 

São incluídas também tarefas de 
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correr no tapete seguido de saltos 

e deslocamentos até a plataforma 

seguido de nado crawl rústico. 

A aprendizagem das habilidades 

aquáticas envolve o trabalho de 

aspectos psicomotores como co-

ordenação óculo-manual, noção 

corporal, equilíbrio, noção espa-

ço-temporal dentre outros.

Após o período de seis 

meses foi realizada uma avalia-

ção subjetiva e observacional 

composta por oito itens, com 

quatro subitens cada (Quadro 1).

Quadro 1: Descrição da ficha de avaliação

Quadro 2: Nível de classificação
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Foi levado em conside-

ração: a idade da criança, matu-

ridade cognitiva e emocional e 

a habilidade motora. A ficha de 

avaliação foi elaborada pelo gru-

po de professores máster trainers 

da Academia Bodytech. O Qua-

dro 2 indica as classificações cor-

respondentes.

A avaliação foi aplicada 

durante uma aula e as professoras 

selecionavam um grupo de crian-

ças para fazer as observações e 

aplicar os exercícios propostos 

de acordo com o item avaliado. 

A partir dos resultados da ava-

liação constatou-se que todas as 

crianças desenvolveram as habi-

lidades propostas nos oito itens 

recebendo classificação excelente 

(realiza com autonomia e sem er-

ros), com exceção do item “pro-

pulsão de pernas do nado costas” 

em que sete alunos, dentre eles, 

quatro meninas obtiveram classi-

ficação bom (realiza com muitas 

correções ou com muito auxílio) 

e três meninos obtiveram resul-

tado muito bom (realiza com 

poucas correções ou com pouco 

auxílio).

 

Considerações finais

Considerando o período 

de intervenção percebeu-se que 

houve resultados positivos na 

ampliação da aprendizagem dos 

conteúdos e refinamento dos mo-

vimentos propostos confirmando 

a hipótese de que houve benefí-

cios na aprendizagem da natação.
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Resumo: a ideia de criar um tor-

niquete totalmente nacional, sur-

giu da dificuldade de ter acesso 

aos torniquetes em nosso país. 

Todos os modelos existentes, são 

produzidos no exterior e somen-

te um ou dois modelos que são 

comercializados legalmente em 

nosso país. Sem contar outros 

modelos que são vendidos no 

Brasil, que são cópias e de péssi-

ma qualidade, colocando em ris-

co a vida da vítima e do operador.

Palavras-chave: torniquete; bra-

sileiro; nacionalização; dificulda-

des; custos.

Abstract: the idea of creating a 

completely national tourniquet 

arose from the difficulty of ha-

ving access to tourniquets in our 
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country. All existing models are 

produced abroad and only one or 

two models are legally marketed 

in our country. Not to mention 

other models that are sold in Bra-

zil, which are copies and of poor 

quality, putting the lives of the 

victim and the operator at risk.

Keywords: tourniquet; Brazi-

lian; nationalization; difficulties; 

costs.

INTRODUÇÃO

Este artigo é um rela-

to das dificuldades enfrentadas 

para desenvolver um torniquete 

totalmente nacional, desde o pro-

jeto até a fabricação, passando 

pelo desenvolvimento de mate-

riais específicos para o equipa-

mento, como fitas, fecho de gan-

cho e volta, peças de polímero 

e criando elementos inovadores 

como o clipe de retenção e ain-

da a importação de materiais que 

não são produzidos no Brasil.

Neste trabalho você 

entenderá as dificuldades en-

frentadas para atingir o objeti-

vo que é viabilizar o acesso aos 

operadores de segurança públi-

ca e privada à um equipamento 

(torniquete), que é essencial para 

a sobrevivência destes quando 

feridos em confrontos armados 

ou até mesmo em acidentes di-

versos. Tendo também como ob-

jetivo a disseminação do uso do 

torniquete nas mais diversas áre-

as ao qual este equipamento pode 

salvar vidas.

MATERIAL E MÉTODOS

A metodologia utilizada 

é a explicativa onde os resultados 

apresentados, foram adquiridos 

por meios empíricos em diversos 

testes, após longa pesquisa em 

literaturas, entrevistas e treina-
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mentos com profissionais da área 

e fabricantes nacionais e interna-

cionais.

RESULTADOS E DISCUS-

SÃO

Torniquete é um equipa-

mento para uso no Atendimento 

Pré-Hospitalar, para controle de 

hemorragias externas em extre-

midades. Dentro do que preconi-

za o protocolo americano da NA-

EMT – National Association of 

Emergency Medical Technicians, 

é uma das técnicas de controle de 

hemorragias externas severas ou 

quando as demais técnicas não 

forem efetivas. Técnica difundi-

da por meio dos treinamentos do 

PHTLS – Pré-Hospital Trauma 

Life Support, que está em sua 9ª 

edição, nas duas versões, civil e 

militar. Sendo muito usado por 

operadores de segurança públi-

ca, em vítimas de confrontos ar-

mados. O uso do torniquete foi 

amplamente difundido em outros 

países, principalmente nos Esta-

dos Unidos, devido seu uso em 

grande escala nas guerras. Em 

nosso país, o uso está ganhando 

adeptos dentro das instituições 

de segurança pública, por meio 

de treinamentos e claro devido 

ao grande número de vítimas, 

principalmente em decorrência 

da atividade. Porém a aquisição 

(compra) deste equipamento pe-

las instituições (Estado) é bastan-

te complicada, pois os torniquetes 

existentes são todos fabricados 

fora do nosso país. Todo o desen-

volvimento deste processo de na-

cionalização, foi baseado numa 

ideia de criar algo de simples uso 

e em determinados pontos, mais 

eficiente do que os modelos hoje 

existentes no mundo. Para isso, 

foram utilizados como referência 

os torniquetes existentes no mer-

cado internacional. Foram ad-
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quiridos diversos modelos e por 

intermédio de testes, análises de 

funcionamento, método constru-

tivo e materiais empregados, fo-

ram levantados os pontos fortes e 

fracos de cada equipamento e as-

sim desenvolvendo as melhorias 

pontuais necessárias para que 

o torniquete a ser desenvolvido 

possua eficiência equivalente ou 

melhorada.

Dentre as caracterís-

ticas levantadas, o sistema de 

travamento, fixação ou apoio da 

barra, dependendo do torniquete 

existente e seu protocolo de apli-

cação, tem um papel de extrema 

importância dentro do objetivo 

final para o uso de um tornique-

te, barrar a circulação sanguínea 

no membro que sofreu uma le-

são, provocando uma hemorragia 

grave, sendo em auto aplicação 

ou aplicação por terceiros.

 Este “travamento” da 

barra é o que fornece a seguran-

ça no equipamento após aplica-

do. Na maioria dos equipamentos 

levantados, tem-se a necessidade 

de aplicar uma cinta de retenção 

para gerar segurança no trans-

porte da vítima. Estes passos a 

mais podem se tornar difíceis de 

operar sob estresse de sobrevi-

vência ou onde habilidades moto-

ras finas são comprometidas em 

ambiente de auto aplicação.

Figura 1. Sistema Travamento 
“comum” 

Para isso foi criado um 

dispositivo de travamento da has-

te de torção, elemento este, pre-

sente em quase a totalidade dos 
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torniquetes analisados, onde o 

objetivo foi tentar reduzir a quan-

tidade de movimentos necessá-

rios, principalmente em cenários 

sob estresse e em auto aplicação 

do torniquete, tornando mais rá-

pido o processo de aplicação do 

torniquete.

Figura 2. Sistema Travamento do torniquete 
nacional em desenvolvimento (T-APH Desmodus) 

Outro ponto analisado 

nos equipamentos, hoje existen-

tes, foi o contato entre a fita, ele-

mento este encontrado em todos 

os equipamentos e a pele da víti-

ma no local de aplicação e ainda 

a presença de outros elementos, 

como placas estabilizadoras, nos 

mais diversos materiais. Esta 

união de materiais, formadores 

dos torniquetes, possuem pontos, 

podendo gerar áreas de maior ou 

menor contato, não ocasionando 

pressão circunferencial adequa-

da no membro. E ainda, grandes 

pontos de tração de elementos do 

torniquete com a pele, gerando 

um desconforto ainda maior a 

vítima atendida. Sendo que estes 

pontos de menor pressão, podem 

estar localizados pontualmente 

em cima de uma grande artéria, 

minimizando a eficácia do equi-

pamento no controle da hemorra-

gia.
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Figura 3. Base plás�ca gerando 
desconforto 

No intuito da criação de 

um torniquete nacional, este pon-

to acima descrito foi amplamen-

te estudado e um dos principais 

pontos abordados, para maior efi-

cácia do equipamento.

Para criar o clipe de re-

tenção, foram fabricados diver-

sos protótipos em impressão 3D 

para estudar a funcionalidade da 

peça, da mesma maneira aconte-

ceu com o passador, outra peça 

importante no equipamento. Pos-

teriormente foi desenvolvido um 

molde em metal para fazer a in-

jeção em polímero destas peças. 

Estes moldes possuem alto custo 

para serem produzidos.

O maior entrave no pro-

jeto de nacionalização é a dificul-

dade de encontrar matéria prima 

nacional. Empresas nacionais 

possuem algumas barreiras para 

o processo de criação de produ-

tos específicos. A grande quanti-

dade inicial necessária (compra) 

para que a empresa possa fabri-

car este material, muitas vezes 

inviabiliza o processo de criação 

pelo alto custo inicial, principal-

mente na criação dos protótipos 

para testes, pois estes podem 

acarretar mudanças no material 

empregado.

CONCLUSÃO

Após muito trabalho, 

várias conversas com profissio-

nais de todo o país e diversos tes-

tes, entendemos que o tornique-

te cumpre sua função, controlar 
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hemorragias nas extremidades. 

Sem contar que sendo nacional, 

facilitará a aquisição pelas insti-

tuições públicas e privadas, bem 

como baixar o preço de mercado, 

ficando mais acessível a todos. 

A principal barreira encontrada 

é o alto custo de equipamentos 

e matéria prima nacional para a 

fabricação.
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Resumo: Telangiectasias e mi-

crovasos são os tipos mais co-

muns de varizes, normalmente 

seu surgimento está relacionado 

à suscetibilidade genética, afe-

tando normalmente os membros 

inferiores do corpo. O PEIM 

(Procedimento Estético Injetá-

vel em Microvasos), tem sido 

bastante utilizado para eliminar 

as telangiectasias e microvasos. 

Portanto, o objetivo foi descrever 

a eficácia dos esclerosantes líqui-

dos no tratamento de telangiec-

tasias e microvasos. O presente 

trabalho faz parte de uma revisão 

literária abrangendo o período 

entre 1986 a 2020 utilizando pla-

taformas Scielo, Google Acadê-

mico e Pubmed. As telangiecta-

sias e microvasos geralmente não 

apresentam problemas de saúde, 

na maioria das vezes o problema 

é estético sem caráter patológi-

co. Atualmente, existem várias 

substâncias esclerosantes utili-
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zadas no tratamento, nesse caso, 

a glicose hipertônica é apontada 

como um dos esclerosantes mais 

utilizados, pois, mesmo sendo 

um tratamento um pouco mais 

demorado para se obter resulta-

dos, seja um pouco dolorido, o 

risco de complicações é menor 

e valor do procedimento é aces-

sível. Embora a técnica de escle-

roterapia seja utilizada a muito 

tempo, até o momento não foi 

descoberto nenhum esclerosante 

com ausência e complicações e 

totalmente eficaz, mesmo exis-

tindo estudos de casos que rela-

tem ao contrário, dessa forma, 

essa revisão de literatura mostra 

que são necessários mais estudos 

clínicos para comprovar a eficá-

cia e segurança da glicose hiper-

tônica.

Palavras chaves: Esclerosantes, 

escleroterapia, telangiectasias, 

microvasos, glicose hipertônica.

Abstract: Telangiectasias and 

microvessels are the most com-

mon types of varicose veins, usu-

ally their appearance is related to 

genetic susceptibility, normally 

affecting the lower limbs of the 

body. The PEIM (Aesthetic Injec-

table Procedure in Microvessels) 

has been widely used to elimi-

nate telangiectasias and micro-

vessels. Therefore, the objective 

was to describe the effectiveness 

of liquid sclerosing agents in the 

treatment of telangiectasias and 

microvessels. This work is part 

of a literary review covering the 

period between 1986 and 2020 

using Scielo, Google Scholar and 

Pubmed platforms. Telangiecta-

sias and microvessels generally 

do not present health problems, 

most of the time the problem is 

esthetic without pathological 

character. Currently, there are se-

veral sclerosing substances used 
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in the treatment, in this case, 

hypertonic glucose is identified 

as one of the most used sclerosing 

agents, because, even though a 

treatment takes a little longer to 

obtain results, it is a little painful, 

the risk of complications is lower 

and procedure value is affordab-

le. Although the sclerotherapy te-

chnique has been used for a long 

time, so far no sclerosant with 

absence and complications and 

totally effective has been disco-

vered, even though there are case 

studies that report to the contrary, 

thus, this literature review shows 

that more studies are needed. to 

prove the efficacy and safety of 

hypertonic glucose.

Keywords: Sclerosing agents, 

sclerotherapy, telangiectasias, 

microvessels, hypertonic gluco-

se.

INTRODUÇÃO

As varizes são umas das 

doenças mais antigas relatadas, e 

atualmente existem em cerca de 

30% a 40% da população brasi-

leira. Alguns fatores de risco são 

levados em consideração, como 

ocupação, gravidez, alimenta-

ção, obesidade, genética e etnia, 

sendo mulheres as mais afetadas, 

com uma proporção de 4:1. Se-

gundo a Organização Mundial de 

Saúde (OMS), em média 30% da 

população mundial sofre com va-

rizes, sendo 70% mulheres com 

mais de 40 anos e 30% homens. 

(OLIVEIRA et al, 2007).

Telangiectasias são ex-

pansões de capilares, artérias ou 

veias com menos de 2mm de di-

âmetro. As telangiectasias são li-

neares e curvos, podendo formar 

emaranhados ou ter uma apa-

rência de “aranhas vasculares” 

(aracneiforme) ou em “forma de 

rede” (retiformes). Podendo se 

apresentar com dilatações punti-
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formes (SBCD, 2017). 

Os microvasos, são pe-

quenos vasos dilatados, tortuo-

sos, localizados sob a pele e na 

gordura das extremidades infe-

riores. Seu tamanho é de 2 a 5 

mm, entre as varicoses e as te-

langiectasias. De modo geral, são 

assintomáticos, mas antiestéticos 

(feios). Podem aparecer como 

uma única lesão ou estar relacio-

nado as varicoses e as telangiec-

tasias (SBCD, 2017). 

A escleroterapia líqui-

da em microvasos e varizes é 

um dos procedimentos mais re-

alizados por angiologistas e ci-

rurgiões vasculares brasileiros. 

O princípio básico é eliminar as 

varizes, injetando esclerosantes 

nos vasinhos, destruindo a cama-

da endotelial, levando à fibrose 

vascular e assim, ao desapareci-

mento (FIGUEIREDO; FIGUEI-

REDO, 2013).

As varizes, independen-

temente de seu tamanho, sendo 

telangiectasias, microvasos ou 

varizes, não podem ser conside-

radas apenas como um problema 

estético, pois se não tratadas, as 

varicoses podem causar proble-

mas sérios de saúde ao longo da 

vida, como trombose, trombofle-

bite e até mesmo embolia pulmo-

nar. 

Devido a escleroterapia 

ser um procedimento muito uti-

lizado para tratamentos de saúde 

e também estéticos, é de extrema 

importância conhecer os esclero-

santes mais utilizados e eficazes 

e assim saber porque a utiliza-

ção de esclerosantes líquidos são 

mais viáveis para serem utiliza-

dos no tratamento de telangiecta-

sias e microvasos, indicando seus 

pós e contras.

Portanto, o objetivo des-

se trabalho foi descrever a eficá-

cia dos esclerosantes líquidos no 

tratamento de telangiectasias e 
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microvasos, visando a compreen-

são dos agentes esclerosantes que 

causam menos agressão e menor 

índice de complicações no trata-

mento.

METODOLOGIA

          

Este trabalho trata-se de 

uma revisão de literatura, para 

sua realização foram utilizados 

artigos, nos idiomas português 

e em inglês, os artigos em inglês 

foram traduzidos no google tra-

dutor, a pesquisa foi realizada 

nas plataformas Scielo, Google 

Acadêmico e Pubmed. Nos fil-

tros de busca foram pesquisados 

em free full text, abrangendo o 

período de 1986 a 2020, onde foi 

utilizada a referência mais antiga 

de 1986. Como critério de exclu-

são, não foi utilizado pesquisas 

referentes a tratamentos para va-

rizes, o foco foi diretamente para 

o tratamento de telangiectasias e 

microvasos. Os descritores utili-

zados foram: esclerosantes, es-

cleroterapia, telangiectasias, mi-

crovasos, glicose hipertônica.

REVISÃO DE LITERATURA

Varizes

As varizes são altera-

ções morfológicas que ocorrem 

nos vasos sanguíneos e linfáti-

cos, causadas por fatores pre-

disponentes e desencadeadores, 

levando a tortuosidade e estase 

sanguínea, podendo causar dor, 

desconforto e alterações estéti-

cas. (OLIVEIRA, 2006)

Há dois tipos de varizes: 

As chamadas varizes primárias, 

que são afetadas por predispo-

sições genéticas, resultando em 

linhas vermelhas e azuis de di-

ferentes tamanhos, especialmen-

te nas extremidades inferiores, 

principalmente em mulheres, 
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bem como varizes maiores, e as 

varizes secundárias, causadas 

por doenças adquiridas na vida, 

são mais difíceis de tratar, erro-

neamente chamadas de “varizes 

internas” e são causadas por do-

enças da parede interna das veias. 

(LONDON e NASH, 2000)

Em pacientes com va-

rizes primárias, estudos mor-

fológicos e histoquímicos des-

cobriram que o conteúdo de 

elastina, colágeno e músculo liso 

nas veias superficiais das pernas 

mudou (ROSE e AHMED, 1986; 

MELLO, 1999). Nas veias vari-

cosas primárias e secundarias, 

a resposta contrátil a noradre-

nalina, serotonina e histamina 

é reduzida (THULESIUS et al., 

1991). Também as veias varicosas 

podem ser classificadas em leves 

e graves, as “leves” são aquelas, 

que embora sejam uma doença, 

não causam problema de saúde 

imediatamente, causando mais 

problemas estéticos, enquanto as 

graves, são aquelas que causam 

problemas como sangramento, 

úlceras, eczema, infecção, ver-

melhidão, manchas, espessamen-

to da pele, dor, flebite e até embo-

lia pulmonar, são raros nas veias 

varicosas primárias, mas podem 

ser fatais (OLIVEIRA, 2006).

Telangiectasias e Veias Reticu-

lares

Telangiectasias (vasi-

nhos) é a dilatação dos capilares, 

artérias ou veias na pele. São mui-

to finos, ramificados, geralmente 

vermelhos, e consistem em mi-

crofístulas arteriovenosas. Cha-

mados também de spider veins, 

devido a padrões como teias de 

aranha e, na maioria dos casos, 

só causam distúrbios do ponto de 

vista estético. Pode-se dizer que 

a telangiectasia é definida como 

a expansão intradérmica de uma 
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veia, estimada em cerca de 1mm 

de diâmetro (OLIVEIRA et al., 

2007). São classificadas como 

doença venosa leve CEAP C1 

pelo American Venous Forum 

(BERTANHA; SOBREIRA, 

2016). Dor, coceira e queimação 

podem ocorrer nessa condição, 

mas a maioria dos pacientes não 

apresentam sintomas e procuram 

tratamentos, principalmente, por 

motivos estéticos (FILHO,2017).

Estão mais frequente-

mente localizados na superfície 

interna ou externa das coxas e 

podem estar relacionados a ou-

tras alterações venosas. Embora 

o motivo de seu desenvolvimento 

ainda não esteja claro, conside-

rando o envolvimento de fatores 

hormonais (possivelmente estro-

gênio), os sintomas costumam 

aparecer durante o período mens-

trual da mulher. Eles parecem ser 

causados durante a gravidez ou 

durante o uso de anticoncepcio-

nais orais (OLIVEIRA, 2006).

As veias reticulares (mi-

crovarizes), são veias com menos 

de 3 mm de diâmetro, lineares, 

verde azuladas e localizadas nos 

tecidos subcutâneos dos mem-

bros inferiores. De acordo com 

o American Venous Forum, as 

veias reticulares são classifica-

das como doença venosa leve 

CEAP C1. Geralmente estão re-

lacionados a queixas estéticas e 

sintomas leves (BERTANHA; 

SOBREIRA, 2016).

De modo geral, elas são 

assintomáticas, mas antiestéticas. 

Podem aparecer como uma úni-

ca lesão ou estar relacionadas a 

veias varicosas ou telangiectasias 

(SBCD, 2017).

A síndrome varicosa de 

membros inferiores é cada vez 

mais encontrada na população, 

afetada principalmente por fato-

res genéticos e pelo número de 

filhos, além do uso crescente de 
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progesterona e atividades ocu-

pacionais, refletindo a maior de-

manda por tratamentos estéticos 

(TONI; PEREIRA, 2017).

Esclerosantes

Um agente esclerosan-

te é qualquer substância quími-

ca que introduzida na cavidade 

vascular em uma concentração 

suficiente, pode desencadear o 

processo que leva à oclusão a 

veia (SÁNCHEZ, 1997). Geral-

mente, as soluções de endureci-

mento disponíveis são divididas 

em três categorias: osmóticas, 

detergentes e químicas. Existem 

basicamente três tipos de escle-

rosantes em uso: agentes deter-

gentes, sendo os mais famosos 

o polidocanol, o oleato de eta-

nolamina, o tetradecil sulfato de 

sódio e o morruato de sódio. Os 

dois primeiros são amplamente 

utilizados no Brasil. Esclerosante 

osmótico, a glicose hipertônica 

é o mais famoso e amplamente 

utilizado no Brasil, por fim, es-

clerosantes químicos, como a gli-

cerina do cromo, raramente são 

usados em nosso meio (FIGUEI-

REDO; FIGUEIREDO, 2013). 

A solução hiperosmó-

tica promove a desidratação das 

células endoteliais, levando a sua 

destruição e decomposição. Em 

comparação aos agentes deter-

gentes, as soluções osmóticas, 

como a solução salina hipertôni-

ca e (SH) e a glicose hipertôni-

ca (GH), tem uma velocidade de 

destruição mais lenta, são consi-

deradas mais leves e tem menor 

probabilidade de produzir uma 

grande quantidade de descama-

ção e inflamação endotelial. A 

taxa efetiva da glicose hipertô-

nica é de 54%. Portanto esses 

agentes esclerosantes tendem a 

depositar menos hemácias no en-

dotélio, reduzindo assim, a inci-
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dência de pigmentação do tecido 

(MYIAKE, 2006).

Uma variedade de escle-

rosantes podem ser usados como 

uma alternativa de escleroterapia 

minimamente invasiva para es-

sas veias. Embora essa técnica 

seja usada rotineiramente, não há 

um consenso claro sobre qual é 

o esclerosante mais seguro e efi-

caz (BERTANHA; SOBREIRA, 

2016).

Esclerosantes detergen-

te, como polidocanol, tetradecil 

sulfato de sódio, oleato de mo-

noetanolamina e o morruato de 

sódio causam danos ao endoté-

lio por diversos mecanismos, os 

quais estão relacionados à inter-

ferência de lipídios da membrana 

celular, divisão adesiva intercelu-

lar e desnaturação de proteínas. 

O agente esclerosante com efeito 

hipertônico, atua promovendo a 

desidratação das células endote-

liais e dos glóbulos vermelhos, 

além de causar a desnaturação 

das proteínas da superfície celu-

lar, causando a destruição e de-

sintegração dessa parte da parede 

venosa. Sua principal vantagem é 

a hipoalergenicidade, mas sua in-

jeção tende a estimular termina-

ções nervosas e causar dor. São 

representados por solução salina 

hipertônica e glicose hipertônica 

(FILHO, 2017).        

No tratamento de telan-

giectasias, existem várias subs-

tâncias esclerosantes, divididas 

em orgânicas e inorgânicas. As 

substâncias inorgânicas são mais 

eficazes nos vasos, mas, são mais 

agressivos a pele. A glicose é um 

dos esclerosantes mais importan-

tes devido ser muito eficaz, segu-

ro e não causar reações alérgicas, 

é fácil de obter e tem baixo custo. 

Além das vantagens já mencio-

nadas, vale a pena acrescentar a 

alta viscosidade, que dificulta a 

injeção em alto fluxo, e o retor-
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no venocapilar ou venoarteriolar 

causadoras de úlceras isquêmi-

cas. O tratamento é realizado 

uma vez por semana, porém o 

número de desistência é grande, 

devido a quantidade de telan-

giectasias e os resultados sendo 

lentos e tardios, desse modo, sem 

eficácia a curto prazo, quase não 

há disponibilidade dos pacientes 

para consultas regulares, adesão 

a outros métodos de tratamento e 

por não suportarem a dor causa-

da durante a injeção (TONI; PE-

REIRA, 2017). 

Escleroterapia

De acordo com a palavra 

descritiva da National Library Of 

Medicine, o termo Esclerotera-

pia, por definição etimológico, é 

o nome específico para oclusão 

venosa, obtida por injeção intra-

venosa de substâncias químicas 

(ARAUJO; VELASCO, 2006). 

A glicose hipertônica 

foi usada pela primeira vez por 

Kauch na Alemanha em 1979, é 

uma solução osmótica que pro-

move a desidratação das células 

endoteliais, levando a destruição 

e decomposição dessa parte da 

parede venosa, sua ação lenta, 

leva de 30 minutos a 4 dias, em 

comparação com agentes deter-

gentes, é considerado mais suave 

e não produz grandes descama-

ções. As terminações nervosas 

da parede da adventícia e os mús-

culos subjacentes, se estimuladas 

por injeção e ação de líquido, po-

dem causar dor, queimação local 

e cãibras. Esses sintomas desapa-

recerão rápido (menos de 5 minu-

tos) (BELCZAK et al., 2004).

Portanto, o objetivo da 

escleroterapia é excluir o fluxo 

sanguíneo desse vaso, através 

de um dos pilares dessa tríade, a 

lesão endotelial. O procedimen-

to proporciona melhora clínica, 
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fazendo desaparecer em aproxi-

madamente 80% das telangiecta-

sias das áreas tratadas. (FILHO, 

2017).

A escleroterapia, conhe-

cida como “aplicação”, é atual-

mente o tratamento preferencial 

para pacientes com telangiecta-

sias, acompanhada de uma sé-

rie de medidas, desde a dieta, 

ao exercício físico orientado, 

passando pelo uso de meias de 

compressão, controle hormonal 

e suspensão do uso de anticon-

cepcionais. (OLIVEIRA et al., 

2007). 

A vantagem do trata-

mento de escleroterapia é que 

pode ser realizado em um con-

sultório médico e os pacientes 

podem realizar suas atividades 

normais em poucos dias, mas os 

efeitos colaterais ainda são um 

desafio para os vasculares, entre 

eles destacam-se: tratamentos 

de coágulos intravenosos, pig-

mentação, úlceras químicas, dor 

persistente, dificuldade respirató-

ria e urticária (OLIVEIRA et al, 

2007).

Como qualquer trata-

mento invasivo, a escleroterapia 

também tem respostas potenciais 

para eventos adversos e compli-

cações. Acredita-se que a taxa 

de complicações dessa operação 

seja muito baixa, onde a hiper-

pigmentação e as úlceras cutâ-

neas, são as mais temidas, pois 

significa um resultado estético 

mal realizado. A associação en-

tre escleroterapia e ocorrência de 

tromboembolismo venoso rara-

mente é citada na literatura. Em 

livros, essa possibilidade tam-

bém é mencionada, mas a falta de 

citações bibliográficas pode indi-

car que a informação é resultado 

da experiência pessoal do autor 

(PASCHÔA, et al., 2005).

Vale ressaltar, que a prá-

tica da escleroterapia, mesmo que 
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para pequenas telangiectasias, 

com diâmetro menor de 1mm, 

pode produzir complicações 

importantes. Possivelmente se 

considerarmos o número de pa-

cientes em tratamento, o número 

total de tromboembolias venosas 

é considerável, alguns dos quais 

não diagnosticados, seja pela fal-

ta de quadros clínicos claros, re-

cursos técnicos para diagnostico 

e confirmação, ou falta de inte-

resse em entender a queixa do 

paciente, geralmente atenuado 

pela automedicação, como com-

plicação da escleroterapia (PAS-

CHÔA et al., 2005).

O tratamento é con-

traindicado para pacientes que 

sofrem de doença arterial isquê-

mica, insuficiência cardíaca e/ou 

renal descompensada, doenças 

hepáticas, pacientes que são alér-

gicos ou intolerantes ao agente 

esclerosante selecionado, estado 

de infecção, gravidez, caso de 

trombose venosa profunda, pa-

tologia tumoral ativa e diabetes 

descompensadas (Belczak et al., 

2004). 

A hiperpigmentação 

pós-inflamatória é causada pela 

resposta do tecido, ao resíduo ne-

crótico do vaso colabado. Certa-

mente, quanto maior o calibre da 

veia tratada, maior é a hiperpig-

mentação (CORREIA; OLIVEI-

RA, 2003).

Normalmente, capila-

res finos com 1-2 mm tem pare-

des muito finas e deixarão uma 

pequena quantidade de tecido 

necrótico quando esclerosadas 

e não produzirão processos in-

flamatórios suficientes para cau-

sar hiperpigmentação. Quando 

tratamos veias maiores, que ge-

ralmente são mais profundas, o 

risco de hiperpigmentação pós-

-inflamatória aumenta (COR-

REIA; OLIVEIRA, 2003).

Outra possível causa 
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de hiperpigmentação após a in-

flamação é o extravasamento de 

solução esclerosantes. Produtos 

menos agressivos como a glicose 

75%, polidocanol 0,5%, ao serem 

injetados fora do vaso, causariam 

menos risco de hipercromia, se 

comparadas por exemplo com 

etanolamina, glicerina crômi-

ca, polidocanol 2% (CORREIA; 

OLIVEIRA, 2005). 

PEIM

PEIM (Procedimento 

Estético Injetável em Microva-

sos) é um método amplamente 

utilizado para eliminar microva-

sos com diâmetro de 1 a 2 mm 

que não possuam comprometi-

mento circulatório. O PEIM com 

glicose é uma forma de tratamen-

to voltada principalmente para o 

tecido fibroso, no qual a substân-

cia atua dispersando a membra-

na protetora de fibrinogênio da 

membrana interna e destruindo o 

endotélio da veia, a fibrina sen-

do depositada dentro e ao redor 

da parede da veia, causará uma 

reação inflamatória que gradu-

almente evoluirá para fibrose. 

Essa reação faz com que as veias 

entrem em colapso e não sejam 

mais visíveis (TONI; PEREIRA, 

2017)

Sabe-se que o PEIM é 

um meio e não um tratamento 

final, e o resultado vai depender 

da resposta de cada paciente e 

do número de sessões possíveis 

em cada situação. Esclarecer 

ao paciente é muito importante, 

quanto à melhora esperada e a 

possível necessidade de aplica-

ções complementares. As sessões 

são lentas, e leva um período de 

tempo sendo várias semanas ou 

meses para chegar ao resultado 

final, dependendo da quantidade 

de telangiectasias, do número de 

aplicações em cada sessão e dos 
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requisitos estéticos de cada pa-

ciente (TONI; PEREIRA, 2017)

Estudos de Casos

Conforme a análise de 

casos: Procedimentos Estéticos 

Injetáveis para Microvasos - 

PEIM, realizado por Trevisan e 

Brondani (2019), foram selecio-

nadas 8 mulheres que se enqua-

draram nos requisitos da pesqui-

sa, idades entre 20 e 60 anos com 

varizes tipo 1 e 2, tendo pelo me-

nos 50% dos vasos dilatados. O 

intuito da pesquisa seria compa-

rar a eficácia do PEIM, utilizan-

do a glicose à 75% e a glicose à 

50% como esclerosantes e, assim 

também, identificar qual deles 

apresentaria menor risco de efei-

tos adversos.

Os primeiros 4 casos, 

foram utilizados a glicose à 75%, 

com intervalos semanais, tota-

lizando 5 sessões. A escolha da 

glicose 75% foi usada nesses pri-

meiros casos levando em conside-

ração o tom de pele das pacientes 

(sendo fototipos mais claros), de-

vido apresentar um risco menor 

de hiperpigmentação e a quan-

tidade refluxo dos vasos. Já nos 

últimos 4 casos, foram utilizados 

a glicose à 50%, com intervalos 

semanais, totalizando também 

5 sessões. A escolha da glicose 

50% foi associada ao maior ris-

co de hiperpigmentação devido 

ao fototipos dessas pacientes se-

rem mais altos e alguns proble-

mas de saúde como Síndrome de 

Raynaud, menor quantidades de 

microvasos e seu refluxo (TRE-

VISAN, BRONDANI, 2019).

Durante o tratamento 

das voluntárias, ficou obvio que 

a glicose com concentração 75% 

apresentou resultados mais rápi-

dos e satisfatórios, comparados 

a glicose com concentração de 

50%. Na segunda sessão foi pos-
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sível visualizar, que com a utili-

zação da glicose 75%, houve a di-

latação dos capilares e a redução 

dos microvasos. Já nos pacien-

tes que foram utilizados glicose 

50%, os resultados começaram a 

aparecer após a terceira sessão. 

Além disso, foi possível identifi-

car que algumas telangiectasias 

chegaram a colabar na primeira 

sessão com a glicose 75%, e ape-

sar da concentração, os pacien-

tes não relataram muita dor ou 

ardência no local (TREVISAN, 

BRONDANI, 2019). 

Ao comparar o estu-

do realizado por Toni e Pereira 

(2017) é descrito que o PEIM é 

eficaz com a glicose hipertônica 

75% e glicose hipertônica 50%, 

porém, segundo esse estudo 

de caso de 2019, a solução 75% 

mostrou rapidamente os primei-

ros resultados já na primeira ses-

são, com a glicose de concentra-

ção 50%, os resultados ficaram 

óbvios após a segunda sessão. 

Segundo Toni e Pereira (2017), 

a glicose com concentração 75% 

é mais agressiva aos vasos san-

guíneos e aos tecidos, provocan-

do bolhas no local da aplicação, 

além de dor e queimação, du-

rante a sessão. Já Matsui (2001) 

relatou em sua pesquisa que de-

vido a glicose 75% ser bastante 

pegajosa, pode acarretar alguns 

danos na pele, porém trata-se de 

alguns “arranhões” superficiais, 

ele relatou também, sensação de 

queimação durante a aplicação e 

hiperpigmentação no local trata-

do.

Ao contrário dos es-

tudos citados, o estudo de caso 

de Trevisan e Brondani (2019) 

apresentado, enfatizou que o tra-

tamento não foi interrompido, 

as sessões foram realizadas toda 

semana conforme o programado, 

os voluntários não apresentaram 

reações adversas no local trata-
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do, não houve também relatos 

de câimbras, inchaços, hiperpig-

mentação ou despigmentação, 

ruptura, bolhas ou quaisquer 

outros efeitos causados pela gli-

cose a 75% e menos ainda em 

pacientes tratados com glicose 

50%. Vale mencionar que ambas 

as aplicações apresentaram resul-

tado positivo e não comprovaram 

nenhuma reação adversa, porém 

a glicose 75% é a concentração 

mais satisfatória, podendo ser 

considerado o esclerosante mais 

eficaz e seguro para o procedi-

mento em questão, segundo o 

estudo de caso realizado por Tre-

visan e Brondani (2019).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A glicose hipertônica 

tem sido o agente esclerosante 

mais seguro associado a proces-

sos alérgicos e outras complica-

ções. É de fácil obtenção e baixo 

custo. Uma de suas vantagens é 

a alta viscosidade, a dificuldade 

de injeção de alto fluxo, dificul-

tando assim o refluxo capilar que 

causa úlceras isquêmicas. A len-

tidão dos resultados é um fator 

que impede na maioria dos casos 

o retorno dos pacientes. 

A pigmentação é cau-

sada principalmente pela técnica 

de aplicação dos profissionais, 

que acabam injetando a solução 

fora do vaso. A tolerância a dor 

da escleroterapia definitivamen-

te varia de pessoa para pessoa, 

naturalmente por se tratar de um 

processo invasivo, todo paciente 

acabará sentindo algum grau de 

dor (CORREIA; OLIVEIRA, 

2003), mas as soluções hipertô-

nicas são consideradas mais do-

lorosas.

Embora a técnica de 

escleroterapia seja usada a mui-

to tempo, e a glicose hipertônica 

ter apresentado resultados efe-
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tivos com base nos estudos de 

casos apresentados, ainda não 

foi possível identificar um escle-

rosante com eficácia completa e 

total ausência de complicações. 

Complicações essas, como cita-

do anteriormente, muitas vezes 

causada por erro do profissional. 

Devido a isso, a conclusão dessa 

revisão mostra que é necessário 

mais estudo para comprovação 

da eficácia e segurança total dos 

esclerosantes.
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A IMPORTÂNCIA DA REABILITAÇÃO FONOAU-

DIOLÓGICA NA BUSCA PELA INDEPENDÊNCIA DA 

PESSOA COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AU-

TISTA

THE IMPORTANCE OF SPEECH THERAPY REHA-

BILITATION IN THE SEARCH FOR THE INDEPEN-

DENCE OF PERSONS WITH AUTISTIC SPECTRUM 

DISORDERS

Daniella Cristina da Costa Santana Nicoletti 1

Elton Cantacini 

1 Fonoaudióloga

Resumo: A fonoaudiologia tem 

por busca a reabilitação e apri-

moramento dos indivíduos que 

apresentam determinadas altera-

ções referente a sua área, sendo 

uma delas a pessoa com Trans-

torno do Espectro Autista. Este 

artigo tem o intuito de apontar os 

benefícios da fonoterápia ao pa-

ciente autista em seu processo de 

independência. E através deste 

apresentar os meios que ajuda-

rão o paciente a melhorar a sua 

comunicação, comportamento e 

sociabilização. 

Palavras chaves: Fonoaudiolo-

gia. Transtorno do Espectro Au-

tista. Reabilitação. Linguagem.  

Abstract: Speech therapy se-

eks to rehabilitate and improve 

individuals who present certain 

alterations related to their area, 
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one of which is the person with 

Autistic Spectrum Disorder. This 

article aims to point out the be-

nefits of speech therapy for autis-

tic patients in their independence 

process. And through this, pre-

sent the means that will help the 

patient to improve their commu-

nication, behavior and socializa-

tion.

Keywords: Speech therapy. Au-

tistic Spectrum Disorder. Reha-

bilitation. Language.

INTRODUÇÃO

 

Em nossos dias atuais a 

busca por uma independência in-

dividual tanto as pessoas neurotí-

picas, quanto atípicas tem se tor-

nado fator crucial a sua própria 

sobrevivência e sociabilização. 

Ao passo que o principal objeti-

vo de toda e qualquer terapia seja 

voltada a esta máxima (de acordo 

com cada realidade), autonomia/

independência.

Com isso neste estudo 

apresentaremos as perspectivas 

trazidas pela fonoaudiologia. 

Apontando assim os benefícios 

dos tratamentos fonoterápicos e 

como estes proporcionam uma 

melhor qualidade de vida, que 

consequentemente ajudará os 

pacientes com TEA (Transtorno 

do Espectro Autista; DSM V) em 

sua busca por autonomia.

 

DESENVOLVIMENTO

A fonoaudiologia é a 

área da saúde responsável pela 

promoção, prevenção, avalia-

ção e tratamento dos distúrbios 

e transtornos que envolvem o 

processo da comunicação huma-

na e seu desenvolvimento, assim 

como, compreensão e expressão 

da linguagem oral e escrita, siste-

ma estomatognático e a audição. 
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Desta forma, um dos campos de 

sua atuação é o tratamento de 

pacientes com TEA (HERDY, 

Alessandra Moreira; CARMO, 

Carolina de Freitas, 2016)

O TEA é um transtorno 

do desenvolvimento caracteriza-

do por prejuízos precoces na co-

municação verbal e não verbal, 

comportamento e sociabilização.  

Sua etiologia é idiopática e tem 

evoluções variáveis, de acordo 

com cada indivíduo. Na maior 

parte dos casos apresentam ca-

racterísticas atípicas, como, au-

sência de contato ocular, dificul-

dade na atenção compartilhada, 

interesses restritos, estereotipias, 

ecolalias, atraso de linguagem, 

déficits cognitivos, comprome-

timento das funções executivas, 

agressividade, hiperatividade, 

ansiedade, dependência em hi-

gienização e/ou alimentação, se-

letividade alimentar, alterações 

motoras e sensoriais (CAMI-

NHA, Vera Lúcia et al, 2016). 

“As alterações de lin-

guagem no transtorno autístico 

geralmente são caracterizadas 

por atrasos significativos ou au-

sência total de desenvolvimento 

desta habilidade.” (GONÇAL-

VES; CASTRO, 2013, p. 17). O 

que corrobora com as manifes-

tações apresentadas pelos autis-

tas, como, dificuldade ao iniciar 

e manter diálogo com o interlo-

cutor, em interpretar o conteúdo 

dialogado, seja as ordens simples 

ou complexas e na percepção de 

expressões faciais. Caracterís-

ticas essas que influenciam nos 

aspectos social, familiar, educa-

cional e portanto na sua qualida-

de de vida (GONÇALVES, Cláu-

dia A B; CASTRO, Mariana S J, 

2013). 

O Autismo tem sido des-

crito por muitos pesquisadores, o 

que automaticamente tem desper-

tado a curiosidade das pessoas, 
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com isso, notasse que muitos pais 

têm buscado um diagnóstico pre-

ciso quando percebem no desen-

volver da criança características 

anormais. Comumente quando a 

um diagnóstico observa-se que o 

contexto familiar apresenta rup-

turas, possivelmente por haver o 

interrompimento de atividades 

sócias normais e pelo contexto 

emocional vivenciado (SPRO-

VIERI, Maria Helena S.; AS-

SUMPÇÃO, Francisco B, 2001).  

Paralelamente, torna-se inevitá-

vel o questionamento da possível 

independência futura do TEA, o 

que por muitas vezes causa aos 

pais inseguranças e frustrações. 

Na busca por um bom 

prognóstico grande parte dos pais 

tem encontrado apoio nas equi-

pes multiprofissionais, que são 

compostas por: neuropediatras, 

psiquiatras, psicólogos, fonoaudi-

ólogos, terapeutas ocupacionais, 

fisioterapeutas, nutricionistas e 

psicopedagogos. Todos com a 

única intenção de promover uma 

melhor qualidade de vida ao au-

tista e a sua família (MOREIRA, 

2010).  

Diante do crescimento 

na busca por tratamento pode-

-se afirmar que o atendimento 

fonoaudiológico é indispensável, 

pois sabe-se que as alterações de 

linguagem e comunicação são 

aspectos sempre presentes no 

quadro clínico do TEA (BALES-

TRO, Juliana Izidro; SOUZA, 

Ana Paula Ramos; RECHIA, 

Inaê Costa, 2009). Com isso, a 

fonoaudiologia tem por objeti-

vo a adequação e estimulação 

dos aspectos das habilidades 

linguísticas e comunicativas, o 

ajuste das mudanças na rotina e 

a regulação dos comportamento 

inadequados, o que consequente-

mente contribuirá na busca pela 

sua independência futura, já que 

o mesmo também contribuirá 
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no desenvolvimento global do 

indivíduo (HERDY, Alessandra 

Moreira; CARMO, Carolina de 

Freitas, 2016).  

A intervenção terapêu-

tico durante o tratamento irá 

depender do paciente, pois é de 

suma importância ressaltar que 

cada Autista é singular, devido 

suas particularidades. Mas o es-

tabelecimento de vínculo neces-

sitar acontecer por igual, seja do 

paciente com o terapeuta, como, 

do terapeuta para com a família, 

afim de que se possa ter rendi-

mento terapêutico independente 

da abordagem que será trabalha-

da. 

Entre as abordagens te-

rapêuticas temos as mais utiliza-

das, como, Análise Aplicada do 

Comportamento (Applied Beha-

vior Analysis) – ABA, que tem 

por método a terapia lúdica que 

visa potencializar e transformar 

os comportamentos adequados 

em habilidades efetivas. O Sis-

tema de Comunicação através 

de Troca de Figuras (Picture Ex-

change Communication System) 

– PECS, tendo por método a co-

municação alternativa que possi-

bilita o desenvolvimento das ha-

bilidades de comunicação. O Son 

Rise que apresenta um método 

educacional com uma abordagem 

inter-relacional e lúdica, com o 

intuito de desenvolver as habili-

dades sociais. E o Tratamento e 

Educação para Crianças Autis-

tas e com Distúrbios Correlatos 

da Comunicação (Treatment and 

Educationof Autistic and Rela-

ted Communication handicapped 

Children) – TEACCH, algo qual 

aborda o método de tratamento 

psicoeducacional, que visa a es-

truturação da vida em todos os 

ambientes sociais (LOCATELLI, 

Paula Borges; SANTOS, Maria-

na Ferandes Ramos, 2016). 

É importante pontuar 
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que da mesma forma que o es-

tudo sobre o TEA avança, tam-

bém se ocorre um avanço nas 

estratégias para o tratamento, 

surgindo assim, novas terapias 

eficazes que tem comprovados 

benefícios, com o fim de agregar 

as formas de tratar o Autismo. 

Sendo umas delas a musicotera-

pia, que proporciona a interação 

e convívio social, e enriquece o 

desenvolvimento da linguagem, 

até porque “os autistas possuem 

uma habilidade potencial na área 

musical, o que faz a música uma 

porta de entrada para seu tra-

tamento.” (HERDY; CARMO, 

2016, p. 243). 

A pratica clínica tem 

mostrado que além de investir 

em terapias, é necessário contar 

com a colaboração dos pais, no 

intuito de ajudar na aquisição de 

conhecimentos acerca do TEA, 

para que desta forma se possa 

encontrar maneiras eficazes de 

administrar os comportamentos 

peculiares e portar-se de forma 

típica em diversos âmbitos (CA-

MINHA, 2016). 

 Apesar de muitos acre-

ditarem que o Autismo torna as 

pessoas incapacitantes, devido 

seus comprometimentos comple-

xos, pode se dizer que os trata-

mentos estão sendo satisfatórios 

em diversos casos, devido ao au-

mento na busca do conhecimento 

tanto dos familiares quanto dos 

profissionais. 

Destaca-se que o ganho 

terapêutico fonoaudiológico por 

muitas vezes se dá por meio de 

uma troca de olhares, perma-

nência em sala de terapia, acei-

tação da abordagem proposta, 

compreensão de ordens simples, 

compreensão de ordens comple-

xas assistematicamente, pronun-

cias de palavras simples “oi” ou 

“tchau”, pronuncia de frases sim-

ples “quero mamãe” ou “me dá”, 
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redução de comportamentos ina-

dequados, solicitação de objetos 

por gestos ou vocalizações, per-

manência da atividade proposta 

mesmo diante de obstáculos en-

tre outros. Isto é as abordagens 

trabalhas independentemente de 

quais sejam, acrescentam ainda 

mais na qualidade de vida do pa-

ciente, o que provavelmente traz 

uma presente ou futura indepen-

dência. 

No momento em que ex-

ponho independência da pessoa 

com TEA, não me refiro apenas 

aos que crescem e conseguem 

concluir o ensino fundamental e/

ou superior, mas também aos que 

deixam de depender dos familia-

res ou responsáveis durante a rea-

lização de suas atividades de vida 

diária, como, na sua higienização 

(ex.: controle de esfíncter, ir ao 

banheiro sozinho, tomar banho 

sozinho), locomoção (ex.: deam-

bular sem apoio), comunicação 

(ex.: expressar as suas emoções 

por meio de palavras simples, so-

licitar objetos por meio de gestos 

dêiticos), alimentação (ex.: usar 

os utensílios sozinho durante as 

refeições) e sociabilização (ex.: 

se interagir com demais crian-

ças em creche, escola ou parque). 

Pois a partir do momento em que 

o Autista consegue realizar uma 

dessas atividades desassistido, o 

objetivo é consequentemente está 

sendo alcançado. 

A independência deve 

ser uma das metas principais ao 

iniciarmos um tratamento tera-

pêutico, tendo como intuito a au-

tonomia do indivíduo perante às 

suas próprias necessidades, dese-

jos e ações. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Tendo em vista que a 

pessoa com TEA necessita de 

tratamento multiprofissional, a 
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fonoaudiologia tem apresentado 

significativamente um rendimen-

to deste conjunto, na ajuda ao 

paciente em sua independência, 

bem como, a toda a sua família, 

seja diante de momentos que exi-

gem da sua comunicação, com-

portamento e/ou sociabilização. 

Diante do exposto, a 

contribuição da fonoaudiologia é 

de grande valia na busca da inde-

pendência do Autista nos diver-

sos contextos de suas vivências. 
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Resumo: Introdução: O câncer 

de pênis são neoplasias raras, 

sendo mais frequentes em ho-

mens com idade igual ou supe-

rior a 50 anos, embora, podendo 

afetar homens de qualquer idade. 

São fatores de risco para esse 

tipo de câncer condições socioe-

conômicas desfavoráveis, higie-

ne íntima deficiente, infecções 

pelo HPV, dentre outros. Objeti-

vo: Conhecer o perfil de câncer 

de pênis em pacientes residentes 

no estado de Minas Gerais, Bra-
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sil. Métodos: Foi realizado um 

estudo descritivo de abordagem 

quantitativa por meios dos dados 

de pacientes com diagnóstico de 

câncer de pênis nos registros hos-

pitalares do Instituto Nacional de 

Câncer José Alencar Gomes da 

Silva (INCA). Resultados e dis-

cussão: No período entre os anos 

de 2015 a 2019 foram registrados 

573 diagnósticos de câncer de 

pênis na base de dados do Ins-

tituto Nacional de Câncer José 

Alencar Gomes da Silva (INCA). 

Conclusão: Foram identificados 

homens com idade entre 50 e 

74 anos, casados, pardos e com 

escolaridade até o ensino médio 

incompleto, a ocupação principal 

foi de trabalhador agropecuário. 

É indispensável que para o en-

frentamento dessa problemática 

a saúde do homem seja conside-

rada de forma rotineira e sistemá-

tica na rotina serviços de saúde. 

Palavras-chave: Câncer de pê-

nis. Epidemiologia. Saúde do 

Homem. 

Abstract: Introduction: Penile 

cancer are rare neoplasms, being 

more frequent in men aged 50 

years or older, although it may 

affect men of any age. Unfavo-

rable socioeconomic conditions, 

poor intimate hygiene, HPV in-

fections, among others, are risk 

factors for this type of cancer. 

Objective: To know the profile 

of penile cancer in patients living 

in the state of Minas Gerais, Bra-

zil. Methods: A descriptive stu-

dy of quantitative approach was 

conducted through data from 

patients diagnosed with penile 

cancer in hospital records of the 

José Alencar Gomes da Silva Na-

tional Cancer Institute (INCA). 

Results and discussion: In the 

period from 2015 to 2019, 573 

diagnoses of penile cancer were 
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recorded in the database of the 

José Alencar Gomes da Silva Na-

tional Cancer Institute (INCA). 

Conclusion: Men aged between 

50 and 74 years, married, brown 

and with incomplete high school 

were identified, the main occupa-

tion was agricultural worker. It is 

essential that in order to face this 

problem, men’s health is conside-

red routinely and systematically 

in the routine health services.

Keywords: Cancer of penis. Epi-

demiology. Men’s health.

INTRODUÇÃO 

As lesões indicadas 

como pré-malignas ao desenvol-

vimento do carcinoma escamoso 

de pênis são classificadas como 

associadas com o papilomavírus 

humano (HPV) ou ainda com 

processos inflamatórios por lon-

go período (INCA, 2021). 

As ações para a detec-

ção precoce desse tipo de neo-

plasia são o diagnóstico precoce, 

tais como a abordagem de indiví-

duos com presença de sinais e/ou 

sintomas iniciais da doença e ras-

treamento, definido como a reali-

zação de teste ou exame em uma 

população que não apresenta sin-

tomas e que se apresente aparen-

temente hígida, com o propósito 

de encontrar lesões indicativas 

de pré-câncer e câncer e, frente 

a isso realizar o encaminhamen-

to dos pacientes com resultados 

inadequados para investigação 

diagnóstica e realização de trata-

mento (WHO, 2007). 

Esse tratamento consis-

te essencialmente na exérese da 

lesão primária peniana, ou seja, 

penectomia parcial ou total, con-

juntamente com à linfadenec-

tomia inguinal bilateral com in-

tenção curativa. A cura é viável 

ainda que ocorra metástase na 
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região inguinal. Não há descrito 

ainda protocolos claramente be-

néficos de radioterapia e quimio-

terapia, mas podem ser indicados 

em casos de recidiva ou em casos 

paliativos quando não há indica-

ção cirúrgica (INCA, 2021). 

Nesse contexto, a pre-

sente investigação buscou conhe-

cer o perfil de câncer de pênis em 

pacientes residentes no estado de 

Minas Gerais, Brasil. 

MATERIAIS E MÉTODOS 

Foi realizado um estudo 

descritivo de abordagem quanti-

tativa. Foram analisados os da-

dos clínicos de pacientes com 

diagnóstico de câncer de pênis na 

base de dados de registros hospi-

talares do Instituto Nacional de 

Câncer José Alencar Gomes da 

Silva (INCA). 

O estudo foi realizado 

durante os meses de outubro e 

novembro de 2021. Ressalta-se 

que avaliou-se os dados referen-

tes aos anos de 2015 a 2019 por 

serem os mais atuais disponíveis 

na base de dados do INCA. 

Os critérios de elegibili-

dade foram dados disponíveis na 

base de dados, sendo excluídos 

os registros incompletos. Foi uti-

lizado um instrumento de coleta 

de dados elaborado pelos autores 

com as seguintes variáveis: ano, 

hábito etilista atual e pregresso, 

escolaridade, estado civil, ocupa-

ção, tabagismo, sexo, idade, cor, 

perfil clínico-patológico, tipo 

histológico, estadiamento TNM 

e modalidade de tratamento.  

Sendo os dados analisa-

dos disponíveis em base de da-

dos público, não foi necessária 

a solicitação de autorização por 

um Comitê de Ética em Pesqui-

sa, conforme a resolução número 

466 de 12 de dezembro de 2012 

(BRASIL, 2012). 
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RESULTADOS 

No período compreen-

dido entre os anos de 2015 a 2019 

foram identificados 573 casos de 

câncer de pênis no estado de Mi-

nas Gerais. Acerca dos elementos 

sociodemográficos, a maior parte 

dos homens possuíam entre 50 e 

74 anos (60,3%), 52,3% conside-

ravam-se pardos e 36,1 brancos, 

a escolaridade predominante foi 

o ensino fundamental incomple-

to (53,4%), em estado civil ca-

sado (56,0%), sendo a ocupação 

como trabalhador agropecuário a 

mais frequente (28,9%). 

Em relação as variáveis 

clínico-patológicas, a maior pre-

valência foi de carcinoma esca-

mocelular (78,3%), acompanha-

do de carcinoma escamocelular 

“in situ” (7,3%). Sendo o estadia-

mento TNM classificado em 99 

(50,0%) na maioria dos casos. O 

tipo de tratamento mais instituí-

do foi a cirurgia (60,3%).

DISCUSSÃO  

A neoplasia de câncer 

é um câncer de ocorrência rara, 

cujo tratamento, frequentemente 

mutilante, ocasiona efeitos físi-

cos e mentais prejudiciais aos 

pacientes diagnosticados. Tratá-

vel em fases iniciais, a retirada 

do órgão é inevitável quando há 

carcinogênese mais avançada 

(BARROS; MELO, 2009; KOI-

FMAN et al., 2011).

A etiologia da neoplasia 

peniana ainda não foi totalmente 

desvendada e pode ser tida como 

multifatorial. Na sua formação, 

assume destaque a higiene pre-

cária estando às vezes ratificada 

pela presença de fimose na vida 

adulta (BLEEKER et al., 2009). 

Outros fatores de risco indicados 

como importantes para o desen-
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volvimento desse tipo de câncer 

incluem o hábito tabagista, múl-

tiplas parcerias e a relação com 

o Papilomavírus Humano (HPV) 

(DILLNER et al., 2000). 

Esse tipo de câncer re-

presenta um problema de saúde 

pública, sobretudo em pais emer-

gentes, sendo que sua ocorrência 

é rara e com incidência em de-

clínio em países desenvolvidos, 

o que reduz os esforços e limita 

pesquisas mais abrangentes de 

cunho epidemiológico e de com-

preensão dos fatores de risco 

(FAVORITO et al., 2008).

A incidência reduzida 

deste câncer nos países desen-

volvidos, em detrimento com 

a elevada incidência em países 

emergentes, aponta uma clara re-

lação desse tipo de câncer com o 

padrão socioeconômico de cada 

país (SILVA REIS et al., 2010).

As ações de diagnóstico 

precoce influenciam para dimi-

nuição do estágio de apresenta-

ção do câncer (WHO, 2017). Nes-

sas ações, ressalta-se a relevância 

dos profissionais e a população 

em geral estarem aptos para a 

identificação dos sinais e sinto-

mas indicativos do desenvolvi-

mento do câncer, bem como o 

acesso oportuno e livre de barrei-

ras aos serviços de saúde (WHO, 

2017). 

Esse diagnóstico deve 

ser realizado por meio da investi-

gação dos seguintes sinais e sin-

tomas mais frequentes: presença 

de tumor ou úlcera na região do 

pênis na ausência de infecção se-

xualmente transmissível ou ainda 

que não apresente melhora após o 

tratamento e espessamento ou al-

ternação na cor da pele do pênis 

ou mesmo do prepúcio (INCA, 

2021; NICE, 2015; NCI, 2021). 

Dessa forma, a saúde do homem 

deve ser contemplada nas práti-

cas sistemáticas dos profissionais 
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de saúde e também na efetivação 

de políticas públicas. 

CONCLUSÃO 

 

O câncer de pênis nos 

pacientes registrados na base de 

dados de registros hospitalares 

do Instituto Nacional de Cân-

cer José Alencar Gomes da Sil-

va (INCA) relacionou-se a faixa 

etária mais elevada, estado civil 

casado, cor parda, escolaridade 

de nível fundamental incompleto 

e trabalhadores agropecuários. 

Os pacientes foram diagnostica-

dos com casos mais avançados de 

carcinogênese, sendo o tratamen-

to mais comumente empregado a 

cirurgia em detrimento a quimio-

terapia e radioterapia. 

É indispensável que 

para o enfrentamento dessa pro-

blemática a saúde do homem seja 

considerada de forma rotineira e 

sistemática na rotina serviços de 

saúde.
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Resumo: Introdução: A neopla-

sia de esôfago apresenta alta taxa 

morbimortalidade, associando-

-se ao sexo masculino e ao há-

bito etilista. Objetivo: descrever 

o perfil da neoplasia de esôfago 

relacionado ao consumo de bebi-

das alcoólicas entre o período de 

2015 a 2019 em Montes Claros, 

Minas Gerais, Brasil. Métodos: 

Foi realizado um estudo descri-

tivo de abordagem quantitativa 

por meios dos dados de pacientes 

com diagnóstico de neoplasia de 

esôfago nos registros hospitala-

res do Instituto Nacional de Cân-

cer José Alencar Gomes da Silva 

(INCA). Resultados e discussão: 

Foram registrados 525 casos de 

neoplasia de esôfago no perío-

do avaliado. O consumo de be-

bidas alcoólicas foi positivo em   

88,1% dos casos. Conclusão: Os 

dados indicam uma relação po-

sitiva entre consumo de bebidas 

alcoólicas e a neoplasia de esô-

fago. Esses dados devem incen-

tivar a instituição de políticas pú-

blicas para medidas de educação 

em saúde em relação ao consumo 

de álcool e ao hábito tabagista. 

Palavras-chave: Câncer de esô-

fago. Epidemiologia. Planeja-

mento em Saúde. 

Abstract: Introduction: Esopha-

geal neoplasia presents a high 

morbidity and mortality rate, as-

sociated with males and the eso-

list habit. Objective: to describe 

the profile of esophageal neopla-

sia related to alcohol consump-

tion between 2015 and 2019 in 

Montes Claros, Minas Gerais, 

Brazil. Methods: A descriptive 

study of quantitative approach 

was conducted through data from 

patients diagnosed with esopha-

geal neoplasia in hospital records 

of the José Alencar Gomes da 

Silva National Cancer Institute 
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(INCA). Results and discussion: 

525 cases of esophageal neopla-

sia were recorded in the period 

evaluated. Alcohol consumption 

was positive in 88.1% of the ca-

ses. Conclusion: The data indi-

cate a positive relationship be-

tween alcohol consumption and 

esophageal neoplasia. These data 

should encourage the establish-

ment of public policies for he-

alth education measures in rela-

tion to alcohol consumption and 

smoking habits.

Keywords: Esophageal cancer. 

Epidemiology. Health Planning.

INTRODUÇÃO 

O câncer é o principal 

problema de saúde pública em 

escala global e já ocupa as qua-

tro principais fatores de morte 

prematura (antes dos 70 anos de 

idade) em grande parte dos paí-

ses. A incidência e os óbitos por 

cânceres apresentam um padrão 

de elevação no planeta, em re-

sultado, em partes, ao envelheci-

mento, pela elevação populacio-

nal, e ainda pela transformação 

na distribuição e na prevalência 

dos elementos conhecidos como 

fatores de risco, sobretudo aos 

relacionados ao nível socioeco-

nômico (BRAY et al., 2018).

É descrito na literatura 

uma alteração, conhecida como 

transição, dos mais frequentes 

tipos de câncer observadores nos 

país emergentes, com uma redu-

ção dos tipos de câncer relacio-

nados a doenças infecciosas e a 

elevação daqueles relacionados 

à melhora das condições socioe-

conômicas como a instituição de 

padrões e atitudes relacionados à 

urbanização, como por exemplo, 

o sedentarismo, alimentação in-

correta, entre outros (BRAY et 

al., 2018).
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 Em relação a neoplasia 

de esôfago, ela corresponde a oi-

tava neoplasia mais frequente no 

mundo, com elevada taxa de inci-

dência, e a terceira gastrointesti-

nal, ocupando a sexta posição de 

mortalidade por câncer, em razão 

do perfil de agressividade e re-

duzida sobrevida de prognóstico 

(WANG et al., 2018; ZHANG, 

2013). Essa neoplasia correspon-

de principalmente a duas possibi-

lidades: o Carcinoma de Células 

Escamosas de Esôfago (CCEE) 

e Adenocarcinoma de Esôfago 

(AE) (RUSTGI; EL-SERAG, 

2014).

Sabe-se que o uso de ta-

baco e seus derivados bem como 

a ingestão de álcool são fatores 

de risco para o desenvolvimento 

da neoplasia de esôfago, e que o 

consumo intensivo por si é pre-

judicial, no entanto, constatou-se 

que há uma associação entre do-

se-resposta do consumo de álco-

ol e a neoplasia de esôfago para a 

população asiática e também não 

asiática (ISLAMI et al., 2011). 

No contexto de discus-

são da epidemiologia do câncer, 

inúmeros sistemas de informa-

ção, de gestão do Ministério da 

Saúde, sejam nas modalidades 

assistenciais ou mesmo epide-

miológicas, estão em evidência e 

têm sido tratados como referên-

cia quando discute-se ferramen-

tas relevantes para o processo de 

planejamento, gerenciamento e 

acompanhamento de situações 

de saúde, o processo decisório 

e o desenvolvimento de estraté-

gias, com o objetivo de produzir 

ações mais satisfatórias e efetivas 

perante às demandas da popula-

ção (BRASIL, 2019). 

Ressalta-se ainda a rele-

vância desses dados, quando usa-

dos como baseamento essencial, 

não apenas para os gestores como 

também para a conscientização 
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da sociedade no enfrentamen-

to da situação (BRASIL, 2019). 

Assim, o presente estudo buscou 

descrever o perfil da neoplasia de 

esôfago relacionado ao consumo 

de bebidas alcoólicas entre o pe-

ríodo de 2015 a 2019 em Montes 

Claros, Minas Gerais, Brasil.

MATERIAIS E MÉTODOS 

Foi realizado um estudo 

descritivo de abordagem quanti-

tativa. Foram analisados os da-

dos clínicos de pacientes com 

diagnóstico de câncer de esôfa-

go na base de dados de registros 

hospitalares do Instituto Nacio-

nal de Câncer José Alencar Go-

mes da Silva. 

O estudo foi realizado 

durante os meses de outubro e 

novembro de 2021. Ressalta-se 

que avaliou-se os dados referen-

tes aos anos de 2015 a 2019 por 

serem os mais atuais disponíveis 

na base de dados do INCA. 

Os critérios de elegibili-

dade foram dados disponíveis na 

base de dados, sendo excluídos 

os registros incompletos. Foi uti-

lizado um instrumento de coleta 

de dados elaborado pelos autores 

com as seguintes variáveis: ano, 

hábito etilista atual e pregresso, 

tabagismo, sexo, idade, cor, tipo 

histológico e estadiamento TNM.  

Sendo os dados analisa-

dos disponíveis em base de da-

dos público, não foi necessária 

a solicitação de autorização por 

um Comitê de Ética em Pesqui-

sa, conforme a resolução número 

466 de 12 de dezembro de 2012 

(BRASIL, 2012). 

RESULTADOS 

Na série histórica ava-

liada na base de dados de re-

gistros hospitalares do Instituto 

Nacional de Câncer José Alencar 
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Gomes da Silva (INCA) foram 

identificados 525 pacientes com 

diagnóstico de esôfago no cená-

rio investigado. Acerca do perfil 

sociodemográfico, 82,2% eram 

indivíduos do sexo masculino, 

enquanto, 17,8% eram do sexo 

feminino, a faixa etária mais 

comum foi entre 45 e 69 anos 

(70,2%), a cor mais predominan-

te na população investigada foi a 

parda 383 (72,9%). 

Em relação ao consumo 

de bebida alcoólica, grande parte 

dos indivíduos afirmaram o uso 

(88,1%), sendo que 229 pacien-

tes afirmaram não consumirem 

atualmente (49,4%), enquanto 

234 (50,6%) ainda a consome. A 

história combinada de tabaco ou 

seus derivados foi positiva em 

90,8% dos casos. Já em relação 

ao tipo histológico, grande parte 

dos casos foram de carcinoma 

escamocelular (89,5%), sendo o 

estadiamento TNM classificado 

no agrupamento 3 (49,7%) mais 

frequentemente. 

DISCUSSÃO 

O quantitativo de novos 

casos de neoplasia de esôfago 

previstos para o país, anualmente 

para o período de 2020-2022, será 

de 8.690 casos para indivíduos do 

sexo masculino, enquanto para as 

mulheres são estimados 2.700 ca-

sos. Essas taxas indicam a uma 

possibilidade estimada de 8,32 

novos casos a cada 100 mil ho-

mens e 2,49 para um conjunto de 

100 mulheres (BRASIL, 2019).

Na avaliação da previ-

são dos cânceres no país, excetu-

ando-se os cânceres de pele não 

melanoma, a neoplasia de esôfa-

go em indivíduos do sexo mas-

culino ocupa a quinta posição 

mais comumente diagnosticada 

na Região Sul do país (14,48 por 

100 mil indivíduos). Já nas Regi-
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ões Centro-Oeste (6,64 por 100 

mil indivíduos) e Nordeste (5,58 

por 100 mil indivíduos), corres-

ponde ao sexto lugar, logo após a 

Região Sudeste (9,53 por 100 mil 

indivíduos) ocupando a sétima 

posição (BRASIL, 2019).

Na Região Norte (2,69 

por 100 mil indivíduos, ocupa o 

oitavo lugar. Em relação as mu-

lheres, corresponde a décima 

terceira neoplasia mais habitual 

nas Regiões Sul (4,52 por 100 mil 

indivíduos) e Nordeste (2,30 por 

100 mil indivíduos), já na Região 

Norte (0,73 por 100 mil indivídu-

os), responde ao décimo quarto 

lugar. Enquanto, nas Regiões Su-

deste (2,39 por 100 mil indivídu-

os e Centro-Oeste (1,96 por 100 

mil indivíduos), ocupa o décimo 

quinto lugar (BRASIL, 2019).

A ingestão em grandes 

dosagens de bebidas alcoólicas e 

o hábito tabagista são indicados 

como principais fatores de risco 

para o desenvolvimento da neo-

plasia de esôfago. Na América do 

Sul, como nos países Brasil, Uru-

guai e Argentina, ingerir periodi-

camente bebidas com temperatu-

ras elevadas como o chimarrão, 

chá e café, em temperaturas de 

65º graus celsius ou mais, pode 

elevar o risco de desenvolvimen-

to da neoplasia de esôfago (INS-

TITUTO NACIONAL DE CÂN-

CER JOSÉ ALENCAR GOMES 

DA SILVA, 2019; THUN et al., 

2017).

Em relação aos fatores 

de risco que estão relacionados a 

ocorrência dessa neoplasia, estão 

compreendidos a obesidade, sín-

drome de Barret (em resultado 

da doença do refluxo gastresofá-

gico), síndrome da tilose heredi-

tária (espessamento da pele nas 

regiões palmares e plantares), 

acalasia (ausência da abertura do 

esfíncter localizado entre o esô-

fago e o estômago), lesões cáus-
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ticas (por exemplo, queimaduras) 

no esôfago e Síndrome de Plum-

mer-Vinson (deficiência de ferro) 

(BRAY  et  al.,  2018;  DOM-

PER  ARNAL, FERRÁNDEZ 

ARENAS, LANAS ARBELOA, 

2015; INSTITUTO NACIONAL 

DE CÂNCER JOSÉ ALENCAR 

GOMES DA SILVA, 2019).

São apontados ainda ou-

tros fatores que possuem impacto 

no desenvolvimento do câncer de 

esôfago: padrão alimentar com 

pouca disponibilidade de frutas, 

vegetais e fibra integral, inges-

tão de carnes processadas, além 

de fatores de risco relacionados à 

exposição laboral tais como resí-

duos da construção civil, de car-

vão e de metais, vapores de com-

bustíveis fósseis, óleo mineral, 

ácido sulfúrico, herbicidas e fuli-

gem (BRAY  et  al.,  2018;  DOM-

PER  ARNAL, FERRÁNDEZ 

ARENAS, LANAS ARBELOA, 

2015; INSTITUTO NACIONAL 

DE CÂNCER JOSÉ ALENCAR 

GOMES DA SILVA, 2019).

Os serviços de saúde 

devem instituir ações efetivas de 

educação em saúde nos diversos 

cenários para que o consumo ir-

responsável de bebidas alcoóli-

cas, tabagismo e outros fatores de 

risco sejam encarados como pro-

blema de saúde pública, afim de 

reduzir a incidência de neoplasia 

de esôfago. 

CONCLUSÃO 

 

A neoplasia de esôfago 

no conjunto de pacientes regis-

trados na base de dados de re-

gistros hospitalares do Instituto 

Nacional de Câncer José Alencar 

Gomes da Silva (INCA) relacio-

nou-se ao hábito etilista e taba-

gista, pacientes homens de cor 

parda e na faixa etária entre 45 e 

69 anos. Acerca do perfil clínico 

dos indivíduos com diagnóstico 
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de neoplasia de esôfago foram 

identificados casos em estadia-

mento na classificação TNM 3. 

Considerando esses des-

fechos deve-se considerar a insti-

tuição de políticas públicas para 

medidas de educação em saúde 

em relação ao consumo de álcool 

e ao hábito tabagista para trans-

formar essa realidade.  
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Resumo: Introdução: O câncer 

do colo do útero é um dos mais 

frequentes na população femini-

na, relaciona-se à infecção pelo 

HPV, múltiplos parceiros, condi-

ções socioeconômicas desfavorá-

veis, dentre outros fatores. Obje-

tivo: Conhecer o perfil de câncer 

do colo do útero em mulheres 

residentes em Montes Claros, 

Minas Gerais, Brasil. Métodos: 

Trata-se de um estudo descriti-
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vo de abordagem quantitativa 

por meios dos dados de pacien-

tes com diagnóstico de câncer 

de colo do útero disponíveis nos 

registros hospitalares do Instituto 

Nacional de Câncer José Alencar 

Gomes da Silva (INCA). Resul-

tados e discussão: No período 

analisado foram registrados 555 

diagnósticos de câncer de colo 

do útero na base de dados do Ins-

tituto Nacional de Câncer José 

Alencar Gomes da Silva (INCA) 

no município investigado. Con-

clusão: Os dados disponíveis 

na base de dados do INCA em 

relação as mulheres residentes 

em Montes Claros, Minas Ge-

rais indicaram mulheres adultas, 

casadas, pardas, com baixo ní-

vel de escolaridade e ocupações 

com baixo valor remuneratório. 

São necessárias ações coordena-

das de todos as esferas públicas 

de planejamento e execução da 

política de saúde da mulher para 

intensificar o diagnóstico e trata-

mento precoce. 

Palavras-chave: Câncer de colo 

do útero. Saúde da Mulher. Ras-

treamento.

Abstract: Introduction: Cervical 

cancer is one of the most frequent 

in the female population, it is re-

lated to HPV infection, multiple 

partners, unfavorable socioeco-

nomic conditions, among other 

factors. Objective: To know the 

profile of cervical cancer in wo-

men living in Montes Claros, 

Minas Gerais, Brazil. Methods: 

This is a descriptive study with a 

quantitative approach using data 

from patients diagnosed with 

cervical cancer available in hos-

pital records of the José Alencar 

Gomes da Silva National Cancer 

Institute (INCA). Results and 

discussion: In the period analy-

zed, 555 cervical cancer diagno-
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ses were registered in the databa-

se of the José Alencar Gomes da 

Silva National Cancer Institute 

(INCA) in the municipality in-

vestigated. Conclusion: The data 

available in the INCA database 

in relation to women residing 

in Montes Claros, Minas Gerais 

indicated adult, married, brown 

women, with a low level of edu-

cation and occupations with low 

wages. Coordinated actions from 

all public spheres of planning 

and execution of women’s heal-

th policy are needed to intensify 

early diagnosis and treatment.

Keywords: Cervical cancer. Wo-

men’s Health. Tracing

INTRODUÇÃO 

O quantitativo de novos 

casos de câncer do colo do útero 

estimados para o país, anualmen-

te para o período de 2020-2022 

será de 16.590, com um risco cal-

culado de 15,43 casos por uma 

população de 100 mil mulheres 

(INCA, 2019)

Na análise das estimati-

vas dos cânceres no Brasil, exce-

tuando-se os cânceres de pele não 

melanoma, o câncer de colo do 

útero é o segundo mais frequente 

nas Regiões Norte (21,20 por 100 

mil habitantes), Nordeste (17,62 

por 100 mil habitantes) e Centro-

-Oeste (15,92 17,62 por 100 mil 

habitantes). Na análise da Região 

Sul esse tipo de câncer ocupa o 

quarto lugar (17,48 por 100 mil 

habitantes) e na Região Sudeste a 

quinta posição (12,01 por 100 mil 

habitantes) (BRASIL, 2019). 

O câncer do colo do 

útero é um dos mais comumen-

te diagnosticados na população 

feminina, seu desenvolvimento 

está associado a infecção per-

sistente por alguns subtipos de 

papilomavírus humano (HPV). 
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A infecção genital por esse tipo 

de vírus é muito comum e não é 

causador de doenças em grande 

parte das vezes. No entanto, em 

alguns casos, há mutações celu-

lares que podem transforma-se 

em câncer. Tais alterações são 

detectadas de forma simples no 

exame preventivo, também des-

crito como exame de Papanico-

laou, tendo uma grande potencial 

de cura na quase totalidade dos 

eventos (INCA, 2019).

Nesse contexto, o estu-

do buscou conhecer o perfil de 

câncer do colo do útero em mu-

lheres residentes em Montes Cla-

ros, Minas Gerais, Brasil. 

MATERIAIS E MÉTODOS 

Foi realizado um estudo 

descritivo de abordagem quanti-

tativa. Foram analisados os da-

dos clínicos de pacientes com 

diagnóstico de câncer de colo 

do útero na base de dados de re-

gistros hospitalares do Instituto 

Nacional de Câncer José Alencar 

Gomes da Silva (INCA). 

O estudo foi realizado 

durante os meses de outubro e 

novembro de 2021. Ressalta-se 

que avaliou-se os dados referen-

tes aos anos de 2015 a 2019 por 

serem os mais atuais disponíveis 

na base de dados do INCA. 

Os critérios de elegibili-

dade foram dados disponíveis na 

base de dados, sendo excluídos 

os registros incompletos. Foi uti-

lizado um instrumento de coleta 

de dados elaborado pelos autores 

com as seguintes variáveis: ano, 

hábito etilista atual e pregresso, 

escolaridade, estado civil, ocupa-

ção, idade, cor, perfil clínico-pa-

tológico, tipo histológico, esta-

diamento TNM e modalidade de 

tratamento.  

Sendo os dados analisa-

dos disponíveis em base de da-
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dos público, não foi necessária 

a solicitação de autorização por 

um Comitê de Ética em Pesqui-

sa, conforme a resolução número 

466 de 12 de dezembro de 2012 

(BRASIL, 2012). 

RESULTADOS

Na série histórica com-

preendida entre os anos de 2015 a 

2019 foram identificados 555 ca-

sos de câncer de colo do útero em 

Montes Claros, Minas Gerais. 

Em relação as variáveis sociode-

mográficas, a maioria das mulhe-

res possuíam entre 35 e 49 anos 

(35,3%), de cor parda (70,4%), 

com escolaridade em nível fun-

damental incompleto (36,3%), 

casadas 254 (45,7%), 17,6% eram 

trabalhadoras agropecuárias, 

12,9% exerciam atividades labo-

rais que não eram compreendi-

das na classificação brasileira de 

ocupações. Ressalta-se que em 

38,1% dos registros disponíveis 

na base de dados do INCA não 

foi informada a ocupação das pa-

cientes. 

Acerca das variáveis clí-

nicas, 275 (49,5%) negaram o uso 

de tabaco ou derivados, 29,7% 

das pacientes eram ex-consumi-

doras e 51 (9,1%) eram consumi-

doras ativas. 239 (43,0%) possuí-

am histórico familiar positivo de 

câncer, a localização primária de-

talhada da neoplasia, foi no colo 

do útero propriamente dito em 

501 (90,2%) dos casos, seguido 

da região do exocérvix 51 (6,6%). 

Em relação ao tipo histológico 

em 423 (76,2%) das neoplasias 

encontrou-se o carcinoma esca-

mocelular 423 (76,2%), seguido 

de adenocarcinoma 49 (8,8%).

Sobre o estadiamento 

TNM, a classificação predomi-

nante foi em 2B 124 (22,3%), 

sendo as modalidades de trata-

mento mais empregadas a qui-

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs



238

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

mioterapia combinada a radiote-

rapia (42,8%). 

DISCUSSÃO 

A indecência mundial 

indica que o câncer do colo do 

útero ocupou a quarta posição 

em todo o planeta, com uma es-

timativa de 570 mil novos casos, 

o que corresponde a 3,2% de to-

dos as neoplasias. Essas taxas 

representam a um risco previsto 

de 15,1 por 100 mil mulheres. 

Sendo que as taxas de incidência 

mais altas foram previstas para 

os países do Continente Africano 

(Essuatíni ou Suazilândia – 51,2 

por 100 mil mulheres e África do 

Sul – 43,9 por 100 mil mulheres) 

(BRAY et al., 2018; FERLAY et 

al., 2018).

Reitere-se que em países 

que apresentam um baixo Índice 

de Desenvolvimento Humano 

(IDH), o câncer do colo do útero 

ocupa a segunda posição (BRAY 

et al., 2018). Considerando-se a 

mortalidade, no Brasil, no ano de 

2017, foram registrados 6.385 ca-

sos, e a taxa de mortalidade bru-

ta em decorrência do câncer de 

colo do útero foi de 6,17 por 100 

mil mulheres (INSTITUTO NA-

CIONAL DE CÂNCER JOSÉ 

ALENCAR GOMES DA SILVA, 

2014).

Os fatores de risco para 

o desenvolvimento desse tipo de 

câncer câncer são: a infeção a 

infecção persistente por alguns 

subtipos de papilomavírus huma-

no, início precoce da vida sexual 

e múltiplas parceiragens, consu-

mo de tabaco e seus derivados, 

relacionando-se diretamente com 

a quantidade de cigarros consu-

midos, uso prolongado de anti-

concepcionais orais, dentre ou-

tros fatores (BRASIL, 2019).

A detecção precoce e o 

tratamento oportuno desse tipo 
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de câncer depende em grande 

parte da instituição de programas 

sistemáticos e efetivos de rastre-

amento por meio do exame de 

papanicolau, além de ações edu-

cativas, considerando a saúde da 

mulher em um contexto amplo de 

cuidado. Já que, esse câncer está 

relacionado a baixos níveis socio-

econômicos e tem um importante 

potencial de cura quando diag-

nosticado precocemente.    

 

CONCLUSÃO 

Os dados disponíveis 

na base de dados do INCA em 

relação as mulheres residentes 

em Montes Claros, Minas Gerais 

indicaram mulheres adultas, ca-

sadas, pardas, com baixo nível 

de escolaridade e ocupações com 

baixo valor remuneratório. Em-

bora, houve inconsistência em re-

lação ao registro dessa variável. 

As pacientes em sua maioria não 

faziam uso de tabaco, o histórico 

familiar positivo para o câncer 

esteve presente em grande frequ-

ência. 

O colo do útero pro-

priamente dito foi a região mais 

afetada, sendo o carcinoma es-

camocelular o mais comumente 

achado e o estadiamento TNM 

2B, sendo a quimioterapia e a 

radioterapia as medidas terapêu-

ticas mais empregadas. 

O câncer de colo do 

útero é um modalidade de cân-

cer com altas taxas de cura se 

diagnosticado no início, por meio 

de ações de rastreamento, desse 

modo deve intensificar as ações 

de educação da sociedade acerca 

da prevenção de câncer de colo 

do útero. 

REFERÊNCIAS  

BRASIL. Conselho Nacional de 

Saúde. Resolução nº 466, de 12 



240

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

de dezembro de 2012. Aprova 

norma regulamentadoras de pes-

quisa envolvendo seres humanos. 

Brasília: Diário Oficial da União, 

2013. Disponível em: http:// 

bvms.saude.gov.br/bvs/saudele-

gis/cns/2013/res0466 12 12 2012.

html. Acesso em: 10/11/2021.

BRAY, F. et al. Global cancer sta-

tistics 2018: GLOBOCAN esti-

mates of incidence and mortality 

worldwide for 36 cancers in 185 

countries. CA: a cancer journal 

for clinicians, Hoboken, v. 68, n. 

6, p. 394-424, Nov. 2018.

FERLAY, J.  et al.  (ed.).  Can-

cer today.  Lyon, France:  Inter-

national Agency for Research 

on Cancer, 2018. (IARC CAn-

cerBase, n. 15). Disponível em: 

https://publications.iarc.fr/Data-

bases/Iarc-Cancerbases/Cancer-

-Today-Powered-By-GLOBO-

CAN-2018--2018. Acesso em: 

10/11/2021.

INSTITUTO NACIONAL DE 

CÂNCER JOSÉ ALENCAR 

GOMES DA SILVA.  Atlas on-

-line de mortalidade. Rio de Ja-

neiro: INCA, c2014. 1 banco de 

dados. 



241

PERFIL CLÍNICO-EPIDEMIOLÓGICO DE PACIEN-

TES COM DIAGNÓSTICO DE CÂNCER DA CAVI-

DADE BUCAL 

CLINICAL-EPIDEMIOLOGICAL PROFILE OF PA-

TIENTS WITH DIAGNOSIS OF ORAL CAVITY CAN-

CER

Lara Isabella Souza Santos1 

Isabela Silveira de Oliveira2

Marina Melo Ribeiro3

Lucas Faustino de Souza4

Ana Maria Alencar5

Talita Cruz Dias6

Bruna Lira Santos Ribeiro7

1 Graduanda em Odontologia. Faculdades Pitágoras
2 Graduanda em Odontologia. Faculdades Pitágoras
3 Graduanda em enfermagem. Faculdade de Saúde Ibituruna
4 Enfermeiro. Faculdades Unidas do Norte de Minas Gerais
5 Enfermeira. Universidade Estadual de Montes Claros.
6 Enfermeira. Faculdade de Saúde Ibituruna. 
7 Enfermeiro. Faculdades Unidas do Norte de Minas Gerais

Resumo: Introdução: O câncer 

da cavidade bucal é um tumor 

maligno que pode ocorrer nos 

lábios, estruturas bucais e região 

sob a língua. São cânceres que 

afetam frequentemente pacien-

tes do sexo masculino com idade 

igual ou superior a 40 anos. Ob-

jetivo: Descrever o perfil clíni-

co-epidemiológico de pacientes 
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com diagnóstico de câncer da ca-

vidade bucal no período de 2015 

a 2019 em Montes Claros, Minas 

Gerais, Brasil. Métodos: Condu-

ziu-se um estudo descritivo de 

abordagem quantitativa por meio 

dos dados de pacientes residentes 

em Montes Claros, Minas Gerais 

com diagnóstico de neoplasia de 

cavidade bucal nos registros hos-

pitalares do Instituto Nacional de 

Câncer José Alencar Gomes da 

Silva (INCA). Resultados e dis-

cussão: Na série histórica anali-

sada foram identificados 312 ca-

sos de câncer da cavidade bucal. 

Conclusão: Os pacientes que fo-

ram diagnosticados com o câncer 

na cavidade bucal eram em sua 

maioria homens com idade entre 

50 a 69 anos, a associação entre o 

uso concomitante de tabaco e be-

bidas alcoólicas esteve presente 

na grande maioria dos casos. São 

necessários esforços dos profis-

sionais de saúde e gestores para o 

diagnóstico precoce por meio de 

ações educativas e de prevenção 

primária. 

Palavras-chave: Câncer. Neo-

plasias Bucais. Prevenção. 

Abstract: Introduction: Cancer 

of the oral cavity is a malignant 

tumor that can occur in the lips, 

oral structures and region under 

the tongue. They are cancers that 

often affect male patients aged 40 

years and over. Objective: To des-

cribe the clinical and epidemio-

logical profile of patients diagno-

sed with oral cavity cancer from 

2015 to 2019 in Montes Claros, 

Minas Gerais, Brazil. Methods: 

A descriptive study of quanti-

tative approach was conducted 

through data from patients living 

in Montes Claros, Minas Gerais 

with diagnosis of oral cavity ne-

oplasia in hospital records of the 

José Alencar Gomes da Silva Na-
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tional Cancer Institute (INCA). 

Results and discussion: In the 

historical series analyzed, 312 

cases of cancer of the oral cavi-

ty were identified. Conclusion: 

The patients who were diagno-

sed with cancer in the oral cavity 

were mostly men aged between 

50 and 69 years, the association 

between concomitant use of to-

bacco and alcoholic beverages 

was present in the vast majority 

of cases. Health professionals’ 

efforts are needed for early diag-

nosis through educational actions 

and primary prevention.

Keywords: Cancer. Oral neo-

plasms. Prevention.

INTRODUÇÃO 

O quantitativo de novos 

diagnósticos de câncer da cavi-

dade oral estimados para o país, 

anualmente para o período de 

2020-2022 será de 11.180 casos 

para indivíduos do sexo mascu-

lino, enquanto para as mulheres 

espera-se 4.010 diagnósticos. Es-

sas taxas indicam um risco pre-

sumido de 10,69 novos casos em 

um população masculina a cada 

100 mil indivíduos, correspon-

dendo ao quinto lugar no estima-

tiva nacional dos cânceres. No 

caso das mulheres, respondem 

por 3,71 para cada 100 mulhe-

res, ocupando a décima terceira 

posição na estimativa nacional 

(INCA, 2019).   

Na análise das estima-

tivas dos cânceres no Brasil, ex-

cetuando-se os cânceres de pele 

não melanoma, o neoplasia da 

cavidade oral nos indivíduos do 

sexo masculino é o quinto mais 

comum nas Regiões Sudeste 

(13,58 por 100 mil habitantes), 

Nordeste (7,65 por 100 mil habi-

tantes) e Centro-Oeste (8,94 58 

por 100 mil habitantes). Enquan-
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to, nas Regiões Sul do país (13,32 

por 100 mil habitantes) e Região 

Norte 3,80 por 100 mil habitan-

tes, responde pelo sexto lugar 

(INCA, 2019). 

Já para as mulheres, na 

Região Nordeste (3,75 por 100 

mil habitantes) ocupa a décima 

primeira colocação, enquanto, na 

Região Norte (1,69 por 100 mil 

habitantes) ocupa ao décimo se-

gundo lugar. Na Região Sudeste 

(4,12 por 100 mil habitantes) e 

na Região Centro-Oeste (2,90 

por 100 mil habitantes) esse tipo 

de câncer corresponde ao déci-

mo terceiro lugar na estimativa 

nacional. Já na Região Sul (4,08 

por 100 mil habitantes) é o déci-

mo quarto câncer mais frequente 

(INCA, 2019). 

Dessa forma, o presente 

estudo buscou descrever o perfil 

clínico-epidemiológico de pa-

cientes com diagnóstico de cân-

cer da cavidade bucal no período 

de 2015 a 2019 em Montes Cla-

ros, Minas Gerais, Brasil. 

MATERIAIS E MÉTODOS 

Foi realizado um estudo 

descritivo de abordagem quanti-

tativa. Foram analisados os da-

dos clínicos de pacientes com 

diagnóstico de câncer da cavi-

dade bucal na base de dados de 

registros hospitalares do Instituto 

Nacional de Câncer José Alencar 

Gomes da Silva. 

O estudo foi realizado 

durante os meses de outubro e 

novembro de 2021. Ressalta-se 

que avaliou-se os dados referen-

tes aos anos de 2015 a 2019 por 

serem os mais atuais disponíveis 

na base de dados do INCA. 

Os critérios de elegibili-

dade foram dados disponíveis na 

base de dados, sendo excluídos 

os registros incompletos. Foi uti-

lizado um instrumento de coleta 
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de dados elaborado pelos autores 

com as seguintes variáveis: ano, 

uso de tabaco ou derivados, his-

tórico familiar, etilismo, sexo, 

idade, cor, tipo histológico, es-

tadiamento TNM e localização 

primária.  

Sendo os dados analisa-

dos disponíveis em base de da-

dos público, não foi necessária 

a solicitação de autorização por 

um Comitê de Ética em Pesqui-

sa, conforme a resolução número 

466 de 12 de dezembro de 2012 

(BRASIL, 2012). 

RESULTADOS 

Na análise dos anos de 

2015 a 2019, foram registrados 

312 diagnósticos de câncer da 

cavidade bucal no munícipio in-

vestigado. 17,2% dos indivíduos 

eram do sexo feminino, enquan-

to, 82,8% eram homens, a idade 

predominante compreendeu o in-

tervalo de 50 a 69 anos (55,6%), 

o histórico familiar para câncer 

foi negativo em 37,7% dos casos. 

48,4% dos pacientes faziam uso 

de tabaco e derivados, o uso com-

binado de tabaco e bebidas alcoó-

licas esteve presente em 83,4 dos 

registros. Em relação as variáveis 

clínico-patológicas, uma taxa 

significativa correspondeu ao 

carcinoma espinocelular (97,4%), 

sendo o estadiamento TNM clas-

sificado em 4 A (46,4%) mais fre-

quentemente e com localização 

primária na língua ou base da 

língua (51,7%).

DISCUSSÃO  

O câncer da cavidade 

bucal pode acometer diversas 

regiões anatômicas, como por 

exemplo: lábios, região das bo-

chechas, palato, língua, sobretu-

do, as regiões das bordas e área 

sob a língua (INSTITUTO NA-
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CIONAL DE CÂNCER JOSÉ 

ALENCAR GOMES DA SILVA, 

2019).

O câncer bucal é um dos 

10 tipos mais comuns das neo-

plasias malignas, apresentando 

representatividade de 3 a 5% de 

todas as neoplasias diagnosticá-

veis na região ocidental (ARAÚ-

JO et al., 2019). Desta forma, os 

canceres orais possuem destaque 

no âmbito da saúde pública e pri-

vada, principalmente em virtude 

das variações histopatológicas, 

aspectos clínicos e tecido de ori-

gem acometidos (GOMES et al., 

2018).

No país, no ano de 2017, 

foram registrados 4.923 mortes 

em decorrência da neoplasia da 

cavidade oral em indivíduos do 

sexo masculino, já em relação as 

mulheres foram notificadas 1.372 

mortes, esses dados indicam um 

risco de 4,88 por 100 mil homens 

e 1,33 por 100 mulheres (INSTI-

TUTO NACIONAL DE CÂN-

CER JOSÉ ALENCAR GOMES 

DA SILVA, 2014).

Os fatores de risco mais 

descritos na literatura associam-

-se ao hábito tabagista e ao eti-

lismo excessivo, uma vez que, 

o risco é cerca de trinta vezes 

mais elevado para pessoas que 

consomem tabaco e seus deriva-

dos quando comparados aos in-

divíduos que não os consomem 

(AMERICAN CANCER SO-

CIETY, 2019; INSTITUTO NA-

CIONAL DE CÂNCER JOSÉ 

ALENCAR GOMES DA SILVA, 

2019).

O câncer oral é 87% 

maior em indivíduos não fuman-

tes que foram expostos a ambien-

tes com hábito tabagista, isto é, 

em situações de tabagismo invo-

luntário, quando comparados aos 

indivíduos não fumantes não ex-

postos (RIVERA, 2015). 

Salienta-se também que 
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o papel do álcool na carcinogê-

nese está vinculado a metabo-

lização deste em acetaldeído, 

agente cancerígeno, bem como o 

álcool promove solubilização dos 

compostos carcinogênicos, con-

tribuindo com a permeabilidade 

do epitélio oral. Pacientes alcoó-

latras apresentam abundancia de 

bactérias como Streptococcus e 

Neisseria, a presença destas no 

organismo decorre deste proces-

so (NEVILLE et al., 2016).

São indicados ainda ou-

tros fatores de risco, tais como a 

exposição ao sol com ausência de 

proteção devida, especialmente 

para o desenvolvimento da ne-

oplasia de lábio, o tecido adipo-

so corporal em excesso, infeção 

pelo Papiloma Vírus Humano, 

associado a neoplasia de orofa-

ringe, além de elementos asso-

ciados à exposição no exercício 

da atividade laboral (INSTITU-

TO NACIONAL DE CÂNCER 

JOSÉ ALENCAR GOMES DA 

SILVA, 2019).

A prevenção e o diag-

nóstico dos cânceres malignos 

na cavidade bucal, no período 

oportuno, são as estratégias mais 

efetivas de prognóstico da neo-

plasia. O processo de diagnóstico 

precoce deveria ser menos com-

plicado, uma vez que os grupos 

que respondem por maior risco 

são bem relatados na literatura 

e de acesso rápido ao exame clí-

nico, pois não são exigidos equi-

pamentos especiais (CIMARDI; 

FERNANDES, 2009).

As lesões com risco de 

serem cancerígenas podem ser 

diagnosticadas e direcionadas 

para a instituição das modalida-

des terapêutica disponíveis de 

forma prévia a alterações para 

lesões carcinomatosas. Contudo, 

nota-se que frequentemente os 

pacientes são pouco esclareci-

dos e negligenciam os sintomas, 
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em relação aos profissionais de 

saúde, também é frequente a au-

sência da realização periódica do 

exame da mucosa oral (CIMAR-

DI; FERNANDES, 2009). 

O diagnóstico precoce 

requer conhecimento do profis-

sional quanto as lesões e o cor-

reto reconhecimento das lesões 

potencialmente malignas, assim 

como fatores de risco e aborda-

gens terapêuticas. Desta forma o 

profissional deve estar habilitado 

para trabalhar com a etiologia, 

características clinicas, histopa-

tológicas do câncer oral, visando 

prognóstico favorável, e restabe-

lecimento da saúde oral e geral 

do paciente (NEVILLE et al., 

2009). 

CONCLUSÃO

As informações clínicas 

compreendidas na base de dados 

de registros hospitalares do Ins-

tituto Nacional de Câncer José 

Alencar Gomes da Silva (INCA) 

acerca dos pacientes com diag-

nóstico de câncer da cavidade 

bucal residentes em Montes Cla-

ros, Minas Gerais indicam indi-

víduos do sexo masculino com 

idade predominante entre 50 a 69 

anos e sem história familiar posi-

tiva para o câncer. 

O uso combinado de 

álcool e tabaco esteve presente 

em grande medida, a clínica do 

câncer foi avançada no grau de 

carcinogênese. Nesse contexto, 

aponta-se que são necessários es-

forços dos profissionais de saúde 

e gestores para o diagnóstico pre-

coce por meio de ações educati-

vas e de prevenção primária. 
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Resumo: O Sistema Único de 

Saúde dispõe de uma rede de 

instituições de ensino e pesquisa 

como universidades, institutos e 

escolas de saúde pública que inte-

rage com as secretarias estaduais 

e municipais, ministério da saú-

de, agências e fundações. A Aten-

ção Básica é a principal porta de 

entrada do SUS começa com o 

acolhimento, com a escuta e ofe-

rece resolutividade para a maio-

ria dos problemas de saúde da 

população, minimizando danos e 

sofrimentos tendo como objetivo 

a efetividade do cuidado, garan-

tindo sua integralidade, além dis-

so, o SUS oferece aos usuários o 

serviço de Atenção Hospitalar de 

média e alta complexibilidade. O 

objetivo deste trabalho foi ressal-

tar a importância da organização 

do Sistema Único de Saúde, des-

tacando a Atenção Básica, Estra-

tégia Saúde da Família e NASF, 

visando à prevenção aos agravos 

a saúde da população. Os resul-

tados observados por meio dos 
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estudos bibliográficos foram à 

importância de adotar estratégias 

de prevenção para minimizar ou 

evitar o adoecimento do indiví-

duo. Concluiu – se que é extre-

mamente importante a organiza-

ção do sistema de saúde desde 

a Atenção Básica até a Atenção 

Hospitalar, ressaltando a neces-

sidade de buscar estratégias pre-

ventivas adotadas pelas equipes 

para prevenir doenças, minimi-

zando a necessidade de interna-

ções hospitalares, e proporcionar 

a qualidade de vida à população.

Palavras chaves: Sistema único 

de saúde. Atenção Básica. Pre-

venção.

Keywords: The Unified Heal-

th System has a network of tea-

ching and research institutions 

such as universities, institutes 

and schools of public health that 

interact with state and municipal 

secretariats, the ministry of heal-

th, agencies and foundations. Pri-

mary Care is the main gateway 

to the SUS, starting with welco-

ming, listening and offering so-

lutions to most health problems 

of the population, minimizing 

damage and suffering, aiming at 

the effectiveness of care, ensu-

ring its completeness. SUS offers 

users the Hospital Care service 

of medium and high complexity. 

The objective of this study was 

to emphasize the importance of 

organizing the Unified Health 

System, highlighting Primary 

Care, Family Health Strategy 

and NASF, aiming at preventing 

health problems for the popula-

tion. The results observed throu-

gh bibliographic studies were 

the importance of adopting pre-

vention strategies to minimize 

or avoid the individual’s illness. 

It was concluded that the organi-

zation of the health system from 
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Primary Care to Hospital Care is 

extremely important, emphasi-

zing the need to seek preventive 

strategies adopted by the teams 

to prevent diseases, minimizing 

the need for hospital admissions, 

and providing quality of life to 

population.

Keywords: Health Unic System. 

Primary Care. Prevention.

INTRODUÇÃO

O SUS dispõe de uma 

rede de instituições de ensino e 

pesquisa como universidades, 

institutos e escolas de saúde pú-

blica que interage com as secre-

tarias estaduais e municipais, 

ministério da saúde, agências e 

fundações. Essa rede constitui 

para a sustentabilidade institu-

cional, pois possibilitam que um 

conjunto de pessoas adquira co-

nhecimentos, habilidades e va-

lores vinculados aos princípios e 

diretrizes do SUS. Muitas dessas 

pessoas sustentam o SUS, mes-

mo em circunstâncias difíceis, 

tornando – se militantes de sua 

defesa. A formação de sanitaris-

tas e de outros trabalhadores em 

universidades e escolas assegura 

a reprodução e disseminação de 

informações e conhecimentos, 

além da apropriação de poder 

técnico. O Brasil empreendeu a 

descentralização de atribuições 

e de recursos, ampliando a oferta 

e o acesso aos serviços e ações, 

com impacto nos níveis de saúde. 

Merece destaque a atenção pri-

maria em saúde, vinculando cer-

ca de 60% da população brasilei-

ra as equipes de saúde da família. 

O país avançou no desenvolvi-

mento de sistemas de informação 

em saúde, a exemplo dos referen-

tes à mortalidade, as internações 

hospitalares e aos agravos de no-

tificação, importantes para o mo-
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nitoramento e avaliação de políti-

cas, planos e programas. (Paim, 

2018).

A Atenção Básica cons-

titui – se em um conjunto de 

ações que dão consistência práti-

ca ao conceito de vigilância em 

saúde, referencial que articula 

conhecimentos e técnicas pro-

vindos da epidemiologia, do pla-

nejamento e das ciências sociais 

em saúde, redefinindo as práticas 

em saúde, articulando as bases de 

promoção, proteção e assistência, 

a fim de garantir a integralidade 

do cuidado. A ESF é um modelo 

que procura reorganizar a Aten-

ção Básica de acordo com os 

preceitos do SUS e com o apoio 

do NASF, estrutura vinculada a 

Atenção básica de saúde que bus-

ca ampliar, aperfeiçoar a atenção 

e a gestão da saúde na ESF, pri-

vilegiando a construção de redes 

de atenção e cuidado, constituin-

do – se em apoio às equipes de 

saúde da família e ampliando sua 

resolutividade e sua capacidade 

de compartilhar e fazer a coorde-

nação do cuidado.

A Atenção Básica é 

complexa e precisa dar conta das 

necessidades de saúde da popu-

lação, em nível individual e/ou 

coletivo, de forma que as ações 

influam na saúde e na autonomia 

das pessoas e nos determinantes 

e condicionantes de saúde da co-

munidade, é a principal porta de 

entrada do sistema de saúde, ini-

cia – se com o ato de acolher, es-

cutar e oferecer resposta resoluti-

va para a maioria dos problemas 

de saúde da população, minimi-

zando danos e sofrimentos e res-

ponsabilizando – se pela efetivi-

dade do cuidado, ainda que este 

seja ofertado em outros pontos 

de atenção da rede, garantindo 

sua integralidade. Para que isso 

ocorra, e necessário que o traba-

lho seja realizado em equipe, de 
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forma que os saberes se somem 

e possam se concretizar em cui-

dados efetivos dirigidos a popu-

lações de territórios definidos, 

pelos quais essa equipe assume 

a responsabilidade sanitária. 

Muitos profissionais presenciam 

ainda hoje a hegemonia dos sa-

beres e a separação dos fazeres, 

muitos de nós fomos instados, 

durante o tempo de universidade, 

ao trabalho isolado, no qual ape-

nas nossos pares faziam parte da 

cadeia de discussão e de tomadas 

de decisões, o que dificultou a 

ideia do trabalho compartilhado. 

Na ESF o trabalho em equipe é 

considerado um dos pilares para 

a mudança do atual modelo hege-

mônico em saúde, com interação 

constante e intensa de trabalha-

dores de diferentes categorias e 

com diversidade de conhecimen-

tos e habilidades que interajam 

entre si para o cuidado do usuá-

rio seja o imperativo ético – po-

lítico que organiza a intervenção 

técnica– cientifica. (Ministério 

da Saúde, 2017).

As mudanças ocorridas 

na modernidade, à globalização 

das doenças, das práticas em saú-

de e dos hábitos de vida exigem 

que cada profissional se atualize 

constantemente para que possa 

efetivamente atuar em um proje-

to que envolva a equipe. Assim, 

os Ministérios da Saúde, Edu-

cação e da ciência e tecnologia 

lançaram mão de estratégias que 

dessem conta desses desafios.

Levando em considera-

ção o grande número de pessoas 

distribuídas em um território, às 

vezes de forma dispersa e outras 

tão concentradas, é preciso de-

senvolver um trabalho colabora-

tivo e conjunto, envolvendo todos 

os membros da equipe, quanto 

aos trabalhos específicos, seguin-

do as disposições legais que re-

gulamentam o exercício de cada 
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uma das profissões.

O objetivo desse traba-

lho foi ressaltar a importância da 

organização do Sistema Único 

de Saúde (SUS), desde a Atenção 

Básica até a Atenção Hospitalar, 

destacando a Atenção básica, Es-

tratégia saúde da família e NASF, 

visando à prevenção através das 

ações educativas em saúde, fato 

que contribuiu de forma signi-

ficativa para a prevenção aos 

agravados da saúde da popula-

ção, proporcionando qualidade 

de vida. A metodologia utilizada 

nesse artigo foi pesquisa biblio-

gráfica através de Análise de li-

teratura de artigos científicos e 

outros textos.

METODOLOGIA

Pesquisa bibliográfica 

através de Análise de literatu-

ra de artigos científicos e outros 

textos.

DESENVOLVIMENTO

O Sistema Único de 

Saúde (SUS) é um dos maiores e 

mais complexos sistemas de saú-

de pública do mundo, abrangendo 

desde o simples atendimento para 

avaliação da pressão arterial, por 

meio da Atenção Primária, até o 

transplante de órgãos, garantindo 

acesso integral, universal e gra-

tuito para toda a população do 

país. Com a sua criação, o SUS 

proporcionou o acesso universal 

ao sistema público de saúde, sem 

discriminação. A atenção inte-

gral à saúde, e não somente aos 

cuidados assistenciais, passou a 

ser um direito de todos os bra-

sileiros, desde a gestação e por 

toda a vida, com foco na saúde 

com qualidade de vida, visando à 

prevenção e a promoção da saú-

de. (Ministério da Saúde, 2013).

A Atenção Básica ca-
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racteriza-se por um conjunto de 

ações de saúde, no âmbito indi-

vidual e coletivo, que abrange a 

promoção e a proteção da saúde, 

a prevenção de agravos, o diag-

nóstico, o tratamento, a reabilita-

ção e a manutenção da saúde. É 

desenvolvida por meio do exercí-

cio de práticas gerenciais e sani-

tárias democráticas e participa-

tivas, sob forma de trabalho em 

equipe, dirigidas a populações 

de territórios bem delimitados, 

pelas quais assume a responsa-

bilidade sanitária, considerando 

a situação existente no território 

em que vivem essas populações, 

é o contato preferencial dos usu-

ários com os sistemas de saúde. 

Orienta-se pelos princípios da 

universalidade, da acessibilidade 

e da coordenação do cuidado, do 

vínculo, da continuidade, da inte-

gralidade, da responsabilização, 

da humanização, da equidade e 

da participação. (Ministério da 

saúde, 2007).

A Estratégia Saúde da 

Família (ESF) busca promover a 

qualidade de vida da população 

brasileira e intervir nos fatores 

que colocam a saúde em risco, 

como falta de atividade física, 

má alimentação, uso de tabaco, 

dentre outros. Com atenção inte-

gral contínua, a ESF se fortalece 

como a porta de entrada do Siste-

ma Único de Saúde (SUS). (Mi-

nistério da saúde, 2017).

A proximidade da equi-

pe de saúde com o usuário permi-

te que se conheça a pessoa, a fa-

mília e a vizinhança. Isso garante 

uma maior adesão do usuário aos 

tratamentos e intervenções pro-

postas pela equipe de saúde, e o 

resultado é mais problemas de 

saúde resolvidos na Atenção Bá-

sica, sem a necessidade de inter-

venção de média e alta complexi-

dade em uma Unidade de Pronto 

Atendimento (UPA 24h) ou hos-
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pital e se necessário um cuidado 

mais avançado, a ESF já faz este 

encaminhamento.

 De acordo com as prer-

rogativas de cada profissional 

que integra a equipe da Atenção 

Básica, iniciando pelo Enfer-

meiro (Brasil, 2011), profissio-

nal que exerce privativamente a 

direção dos órgãos de enferma-

gem e integra a estrutura básica 

de instituições de saúde, pública 

ou privada, e a chefia de serviço 

de enfermagem, coordenando a 

atuação do auxiliar e do técni-

co. Ao enfermeiro cabe atender 

a saúde dos indivíduos e famílias 

cadastradas, realizando consulta 

de enfermagem, procedimentos, 

atividades em grupo e, confor-

me protocolos, solicitar exames 

complementares, prescrever me-

dicações e gerenciar insumos e 

encaminhar usuários a outros 

serviços. Cabem a ele também 

as atividades de educação per-

manente da equipe de enferma-

gem, bem como o gerenciamento 

e a avaliação das atividades da 

equipe, de maneira particular 

do agente comunitário de saúde 

(ACS), que ocupa na ESF papel 

fundamental para a manutenção 

do vínculo entre os usuários e a 

Unidade de Saúde.

O médico (Brasil, 2011) 

é um profissional que se ocupa da 

saúde humana, promovendo saú-

de, prevenindo, diagnosticando 

e tratando doenças, com compe-

tência e resolutividade, respon-

sabilizando-se pelo acompanha-

mento do plano terapêutico do 

usuário. Para que possa atender 

à demanda dos indivíduos sob 

sua responsabilidade, deve reali-

zar atividades programadas e de 

atenção à demanda espontânea, 

de forma compartilhada, con-

sultas clínicas e pequenos pro-

cedimentos cirúrgicos, quando 

indicado na Unidade de Saúde, 
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no domicílio ou em espaços co-

munitários, responsabilizando-se 

pela internação hospitalar ou do-

miciliar e pelo acompanhamento 

do usuário. Além disso, o médico 

deve, em um trabalho conjunto 

com o enfermeiro, realizar e fa-

zer parte das atividades de edu-

cação permanente dos membros 

da equipe e participar do geren-

ciamento dos insumos.

O agente comunitário 

de saúde (ACS) exerce o papel de 

“elo” entre a equipe e a comuni-

dade, devendo residir na área de 

atuação da equipe, vivenciando o 

cotidiano das famílias, indivíduo 

e comunidade com mais intensi-

dade em relação aos outros pro-

fissionais (Fortes et.al., 2004).

 É capacitado para reu-

nir informações de saúde sobre 

a comunidade e deve ter condi-

ção de dedicar oito horas por dia 

ao seu trabalho. Realiza visitas 

domiciliares na área adstrita, 

produzindo dados capazes de di-

mensionar os principais proble-

mas de saúde sua comunidade. 

Estudos identificam que o ACS, 

no seu dia a dia, apresenta difi-

culdade de lidar com o tempo, o 

excesso de trabalho, a preserva-

ção do espaço familiar, o tempo 

de descanso, a desqualificação 

do seu trabalho e o cansaço físi-

co (Martines et.al, 2007). A esses 

profissionais cabe cadastrar todas 

as pessoas do território, manten-

do esses cadastros sempre atua-

lizados, orientando as famílias 

quanto à utilização dos serviços 

de saúde disponíveis. Devem 

acompanhá-las, por meio de visi-

tas domiciliarias e ações educati-

vas individuais e coletivas, bus-

cando sempre a integração entre 

a equipe de saúde e a população 

adscrita à UBS. Devem desen-

volver atividades de promoção da 

saúde, de prevenção das doenças 

e agravos e de vigilância à saúde, 
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mantendo como referência a mé-

dia de uma visita/família mês ou, 

considerando os critérios de ris-

co e vulnerabilidade, em número 

maior. A eles cabe “o acompa-

nhamento das condicionalidades 

do Programa Bolsa Família ou 

de qualquer outro programa si-

milar de transferência de renda 

e enfrentamento de vulnerabili-

dades implantado pelo Governo 

Federal, estadual e municipal de 

acordo com o planejamento da 

equipe” (Brasil, 2011). O ACS 

também é responsável por co-

brir toda a população cadastrada, 

com um máximo de 750 pessoas 

por ACS e de 12 ACS por equi-

pe de Saúde da Família (Brasil, 

2011).

Ao técnico e auxiliar de 

enfermagem cabe, sob a supervi-

são do enfermeiro, realizar pro-

cedimentos regulamentados no 

exercício de sua profissão tanto 

na Unidade de Saúde quanto em 

domicílio e outros espaços da co-

munidade, educação em saúde 

e educação permanente (Brasil, 

2011).

O cirurgião-dentista é o 

profissional de saúde capacitado 

na área de odontologia, devendo 

desenvolver com os demais mem-

bros da equipe atividades refe-

rentes à saúde bucal, integrando 

ações de saúde de forma multi-

disciplinar. A ele cabe, em ação 

conjunta com o técnico em saúde 

bucal (TSB), definir o perfil epi-

demiológico da população para 

o planejamento e a programação 

em saúde bucal, a fim de ofere-

cer atenção individual e atenção 

coletiva voltadas à promoção da 

saúde e à prevenção de doenças 

bucais, de forma integral e reso-

lutiva. Sempre que necessário, 

deve realizar os procedimentos 

clínicos, incluindo atendimento 

das urgências, pequenas cirurgias 

ambulatoriais e procedimentos 
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relacionados com a fase clínica 

da instalação de próteses dentá-

rias elementares, além de reali-

zar atividades programadas e de 

atenção à demanda espontânea e 

ao controle de insumos (Brasil, 

2011). É responsável ainda pela 

supervisão técnica do Técnico 

(TSB) e do Auxiliar (ASB) em 

Saúde Bucal e por participar com 

os demais profissionais da Uni-

dade de Saúde do gerenciamen-

to dos insumos necessários para 

o adequado funcionamento da 

UBS (Brasil, 2011).

Ao técnico em saúde 

bucal (TSB) cabe, sob a super-

visão do cirurgião-dentista, o 

acolhimento do paciente nos ser-

viços de saúde bucal, a manuten-

ção e a conservação dos equipa-

mentos odontológicos, a remoção 

do biofilme e as fotografias e 

tomadas de uso odontológicos a 

limpeza e a antissepsia do cam-

po operatório, antes e após atos 

cirúrgicos, e as medidas de bios-

segurança de produtos e resíduos 

odontológicos. É importante que 

esse profissional integre ações de 

saúde de forma multidisciplinar, 

oferecendo apoio e educação per-

manente aos ASB, ACS e agen-

tes multiplicadores das ações de 

promoção à saúde nas ações de 

prevenção e promoção da saúde 

bucal. O auxiliar em saúde bucal 

(ASB) realiza procedimentos re-

gulamentados no exercício de sua 

profissão, como limpeza, assep-

sia, desinfecção e esterilização 

do instrumental, dos equipamen-

tos odontológicos e do ambiente 

de trabalho, processam filme ra-

diográfico, seleciona moldeiras, 

prepara modelos em gesso, além 

das demais atividades atribuídas 

ao TSB (Brasil, 2011).

 Os Núcleos de Apoio à 

Saúde da Família (NASF) foram 

criados pelo Ministério da Saú-

de, em 2008, com o objetivo de 
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apoiar a consolidação da Atenção 

Primária no Brasil, ampliando as 

ofertas de saúde na rede de servi-

ços, assim como a resolutividade, 

a abrangência e o alvo das ações.

Os núcleos são compos-

tos por equipes multiprofissionais 

que atuam de forma integrada 

com as equipes de Saúde da Fa-

mília (ESF), as equipes de aten-

ção primária para populações 

específicas (consultórios na rua, 

equipes ribeirinhas e fluviais) e 

com o Programa Academia da 

Saúde.

Esta atuação integra-

da permite realizar discussões 

de casos clínicos, possibilita o 

atendimento compartilhado entre 

profissionais, tanto na Unidade 

de Saúde, como nas visitas do-

miciliares; permite a construção 

conjunta de projetos terapêuticos 

de forma que amplia e qualifica 

as intervenções no território e 

na saúde de grupos populacio-

nais. Essas ações de saúde tam-

bém podem ser intersetoriais, 

com foco prioritário nas ações de 

prevenção e promoção da saúde. 

(Ministério da saúde, 2013).

As situações de saúde e 

adoecimento no nosso país conti-

nental são díspares e, assim, a par 

das doenças definidas pelo perfil 

epidemiológico da população e 

outras que, frente à globalização, 

emergem e reemergem fazendo 

com que a população apresen-

te uma pluralidade de agravos à 

saúde, surgem os problemas de 

violência, de saúde mental, po-

breza, uso abusivo de drogas líci-

tas e ilícitas, acidentes externos, 

entre outros. Essa realidade tão 

complexa necessita de um olhar 

multifacetado, em que diferen-

tes profissionais possam apoiar 

a inserção da Estratégia Saúde 

da Família na rede de serviços, 

garantindo a continuidade e a 

integralidade da atenção. Dentro 
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desse propósito foram criados 

os Núcleos de Apoio à Saúde da 

Família – NASF, compostos por 

profissionais de diferentes áreas 

de conhecimento que atuam de 

maneira integrada com as Equi-

pes de Saúde da Família, com as 

equipes de Atenção

 Básica para populações 

específicas e com o Programa 

Academia da Saúde, sendo o ob-

jetivo deste último a implantação 

de pólos para a orientação de prá-

ticas corporais e atividade física e 

de lazer e modos de vida saudável 

(Brasil, 2011).A integralidade se 

materializa principalmente pelo 

aumento da capacidade de aná-

lise e de intervenção sobre pro-

blemas e necessidades de saúde 

– tanto clínicos quanto sanitários 

–, por meio da responsabilização 

compartilhada entre a equipe do 

NASF e as Equipes de Saúde da 

Família e de populações específi-

cas, garantindo-lhes encaminha-

mento, com base nos processos 

de referência e contra- referên-

cia, e atuando no fortalecimento 

do seu papel de coordenação do 

cuidado nas redes de Atenção à 

Saúde. Inúmeras e complexas são 

as responsabilidades atribuídas 

aos profissionais do NASF, entre 

elas: a definição de indicadores e 

metas que avaliem suas ações; a 

definição de uma agenda de tra-

balho que privilegie as ativida-

des pedagógicas e assistenciais; e 

ações diretas e conjuntas com a 

ESF no território (Brasil, 2011). É 

importante refletir que cada ação 

ou todas elas, analisadas no con-

junto da obra, pressupõem ações 

a serem desenvolvidas em par-

ceria com as Equipes de Saúde 

da Família e a comunidade, com 

vista à vigilância à saúde. De-

safios a serem superados Como 

discutido anteriormente, um dos 

desafios que se colocam para os 

profissionais do NASF e da ESF 
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é o trabalho em equipe, uma vez 

que a maior parte dos profissio-

nais de saúde não tem formação 

básica que valorize esse tipo de 

atividade. Esse trabalho deve ser 

realizado em espaços coletivos e 

com contratos bem definidos de 

funcionamento, com garantia de 

sigilo, tendo em vista que, nes-

ses encontros, todos os assuntos 

devem ser tratados, e as críticas 

devem ser feitas e recebidas de 

forma adequada, num aprendiza-

do contínuo de gerenciamento de 

conflitos de forma positiva (Bra-

sil, 2011).

O NASF está organiza-

do em duas modalidades: NASF 

1 e NASF 2, e a composição de 

cada uma delas deverá ser defi-

nida pelos gestores municipais, 

a partir dos dados epidemiológi-

cos e das necessidades locais e 

das equipes de saúde que serão 

apoiadas. Os profissionais que 

compõem o NASF 1 e 2, segun-

do o Código Brasileiro de Ocupa-

ções – CBO, são: Médico

Acupunturista; As-

sistente Social; Profissional/

Professor de Educação Física; 

Farmacêutico; Fisioterapeuta; 

Fonoaudiólogo; Médico Gine-

cologista/Obstetra; Médico Ho-

meopata; Nutricionista; Médico 

Pediatra; Psicólogo; Médico Psi-

quiatra; Terapeuta Ocupacional; 

Médico Geriatra; Médico Inter-

nista (clínica médica); Médico do 

Trabalho; Médico Veterinário; 

profissional com formação em 

arte e educação; e profissional de 

saúde sanitarista, ou seja, profis-

sional graduado na área de saú-

de com pós-graduação em saúde 

pública ou coletiva ou graduado 

diretamente em uma dessas áre-

as. (Brasil, 2011). É importante 

observar que não há diferença 

entre o NASF 1 e 2 quanto aos 

profissionais. Vale ressaltar que 

os municípios ou áreas, que não 
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possuem consultórios de rua, o 

cuidado integral das pessoas nes-

sa situação deve ser de responsa-

bilidade das equipes da UBS e 

dos NASF do território onde elas 

estão concentradas. (Figueiredo, 

2015).

Podemos perceber que 

a organização do Sistema Único 

de Saúde (SUS) é bem comple-

xa, porém se tivermos recursos 

financeiros empregados de forma 

correta, uma gestão capacitada 

e comprometida, equipes trei-

nadas, motivadas e valorizadas, 

sabemos que o SUS tem grande 

potencial e capacidade para aten-

der a demanda em saúde desde 

a Atenção básica até a Atenção 

hospitalar de forma integrada e 

resolutiva, visando a qualidade 

dos atendimentos prestados à po-

pulação.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Ao concluir o estudo, foi 

possível observar a importância 

da organização do Sistema Único 

de Saúde (SUS), desde a Aten-

ção Básica até a Atenção Hos-

pitalar, da importância da oferta 

do atendimento humanizado, do 

acolhimento, da integralidade do 

cuidado e das ações de prevenção 

aos agravos à saúde, através das 

ações educativas realizadas pela 

equipe multiprofissional, buscan-

do prevenir doenças e promover 

qualidade de vida a população.

 

REFERÊNCIAS BIBLIO-

GRÁFICAS

Paim, J.S (2018). Sistema Único 

de saúde (SUS) aos 30 anos. Ins-

tituto de saúde coletiva I, Univer-

sidade Federal da Bahia.

Figueiredo. E.N (2015). A Estra-

tégia Saúde da Família na Aten-

ção Básica do SUS. UNA - SUS. 



ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

265

UNIFESP.



266

DESMAME PRECOCE E A INFLUÊNCIA NO APA-

RECIMENTO DE HÁBITOS BUCAIS DELETÉRIOS: 

REVISÃO DE LITERATURA

EARLY WEANING AND THE INFLUENCE ON THE 

APPEARANCE OF HARMFUL ORAL HABITS: LITE-

RATURE REVIEW

Anne Daiane Souto Luz da Silva1

Paula Beatriz de Siqueira Melo Galindo2

Thaís Ciane Silveira Cirino de Britto Galvão3 

Brunela Machado Lima4 

1 Discente do curso de Odontologia, Centro Universitário Tabosa 
de Almeida (ASCES-UNITA)
2 Discente do curso de Odontologia, Centro Universitário Tabo-
sa de Almeida (ASCES-UNITA)
3 Discente do curso de Odontologia, Centro Universitário Tabo-
sa de Almeida (ASCES-UNITA)
4 Cirurgiã dentista, mestre e especialista em Ortodontia, espe-
cialista em Odontologia Legal, professora do curso de Odontologia do 
Centro Universitário Tabosa de Almeida. (ASCES-UNITA)

Resumo: O aleitamento materno 

é primordial para o desenvolvi-

mento físico e psíquico da crian-

ça, contribuindo para a relação 

materno-infantil, reduzindo os 

riscos de infecções e desnutri-

ção. O presente trabalho tem por 

objetivo, verificar a relação do 

desmame precoce com o apare-

cimento dos hábitos bucais dele-

térios, através de uma revisão de 

literatura narrativa, realizou-se 

uma busca nas bases de dados 

Bireme, BVS, Pubmed/MEDI-

LINE e plataforma da biblioteca 

vitual minha biblioteca, nos idio-



ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

267

mas português e inglês dos últi-

mos 16 anos. Logo, observa-se 

que há uma interligação direta 

entre esses dois aspectos, onde se 

evidencia a importância de ações 

em saúde voltadas para gestantes 

e puérperas.

 

Palavras chaves: desmame pre-

coce, hábito e amamentação.

Abstract: Breastfeeding is es-

sential for the child’s physical 

and psychological development, 

contributing to the mother-child 

relationship, reducing the risks 

of infections and malnutrition. 

The present work aims to veri-

fy the relationship between ear-

ly weaning and the appearance 

of  harmful oral habits, through 

a review of narrative literature, a 

search was performed in the Bi-

reme, VHL, Pubmed/MEDILI-

NE data bases and virtual library 

platform my library, in the Por-

tuguese and English languages of 

the last 16 years. Therefore, it is 

observerd that there is a direct in-

terconnection between these two 

aspects, which highlights the im-

portance of health actions aimed 

at pregnant women and women 

who have recently given birth.

Keywrods: early weaning, habit 

and breastfeeding.

INTRODUÇÃO

 

O aleitamento materno 

possui imensuráveis benefícios 

para a mãe e a criança, sendo 

analisado que crianças com alei-

tamento exclusivo até os seis (6) 

meses tem como vantagens prin-

cipais a maturidade gastrointes-

tinal, o reforço do sistema imu-

nológico e o controle respiratório 

para deglutição e motilidade. 

(Takaoka et al., 2016)

O desmame precoce 
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pode ocorrer pela falta de infor-

mações durante o pré-natal ou no 

pós-natal, bem como pela neces-

sidade da mãe em trabalhar fora 

de casa. O fato de algumas delas 

alegarem “falta de leite” ou “leite 

fraco”, também corrobora para 

que a criança abdique da pega no 

peito. (Araújo et al., 2008)

A amamentação quando 

não realizada corretamente pode 

estar associada ao surgimento de 

hábitos deletérios, sendo eles os 

mais comuns: sucção digital, uso 

de mamadeira e chupeta. O em-

prego desses meios compensató-

rios ocasiona o desmame preco-

ce. (Duque et al., 2013)

Considerando que a 

amamentação possui importân-

cia funcional, psíquica e afetiva, 

melhorando a relação da mãe 

com o bebê, favorecendo ainda o 

correto desenvolvimento cranio-

facial e muscular, prevenindo as 

más oclusões, uma amamenta-

ção natural inadequada poderá 

implicar em diversas alterações, 

não saciando a fome neural de 

sucção da criança, e induzindo-a 

a adquirir os hábitos de sucção. 

(Pires, 2014)

A Organização Mundial 

da Saúde (OMS) juntamente com 

o Fundo das Nações Unidas para 

a Infância (UNICEF), abrange os 

“Dez Passos para o Sucesso do 

Aleitamento Materno”, onde há 

essencialmente, a não prática de 

mamadeiras e chupetas no âmbi-

to hospitalar, para que os bebês 

possam ter a pegada correta da 

amamentação, e em alguns ca-

sos as mães são orientadas sobre 

condutas a serem tomadas após 

a alta, porém não é em todos os 

hospitais que isso ocorre. (Bar-

bosa et al., 2009)

Alguns autores obser-

vam que o uso da chupeta é algo 

cultural, utilizado mesmo quan-

do as mães recebem orientação 
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sobre os riscos orais acometi-

dos, uma das etiologias do des-

mame precoce mais freqüentes 

é a “confusão de bico”, causada 

pela associação da sucção arti-

ficial com a lactação no seio da 

mãe, consequentemente a crian-

ça não receberá toda a eficácia 

do aleitamento materno nos seis 

meses exclusivos. (Pizzol et al., 

2012) 

Nesse sentido, visua-

lizando todos os benefícios da 

amamentação natural, é de suma 

importância a presença de infor-

mações oferecidas aos pais de 

forma a evitar o desmame pre-

coce, assim como o acompanha-

mento pertinente, com a finalida-

de de diagnosticar precocemente 

a presença de hábitos e intervir 

de forma natural, evitando assim, 

a instalação futura de más oclu-

sões. (Pires, 2014)

Desta forma, conside-

ra-se que o assunto é de extrema 

relevância e necessidade infor-

mativa, logo o objetivo deste tra-

balho é, através de uma revisão 

de literatura, apresentar a rela-

ção entre o desmame precoce e 

o aparecimento de hábitos bucais 

deletérios.

 

MÉTODOS

O presente estudo con-

siste em uma revisão de litera-

tura narrativa. A pesquisa foi 

realizada por meio de uma busca 

de artigos de periódicos e livros 

virtuais, nos idiomas português e 

inglês e nas bases de dados Bire-

me, BVS, Pubmed/MEDILINE e 

plataforma da biblioteca virtual 

Minha Biblioteca, disponibiliza-

da pelo Centro Universitário Ta-

bosa de Almeida - ASCES-UNI-

TA, durante os períodos de 2005 

à 2021, com o objetivo de analisar 

possíveis mudanças nos últimos 
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16 anos. Utilizando como descri-

tores: desmame precoce, hábito e 

amamentação, através dos ope-

radores booleanos: AND e OR. 

Foram considerados elegíveis os 

artigos que relatavam a influên-

cia do desmame precoce no de-

senvolvimento de hábitos bucais 

deletérios, não foram utilizados 

resumos de congresso e estudos 

do tipo relatos de casos para fins 

de pesquisa.

DISCUSSÃO

A amamentação é mui-

to mais que apenas fonte de ali-

mentação, é fundamental para a 

saúde do bebê, favorece aspectos 

nutricionais, imunológicos, emo-

cionais e de desenvolvimento que 

estão ligados inteiramente ao 

vínculo entre mãe e filho, além 

de beneficiar a saúde materna fí-

sica e psíquica. (Almeida et al., 

2015; Brasil, 2011)

Os benefícios para o 

bebê com relação ao aleitamen-

to materno têm associações com 

fatores psicológicos, onde há 

a construção pessoal da crian-

ça, também proporciona desen-

volvimento muscular, fonético, 

dentário, dos ossos da face e da 

articulação temporomandibular 

(ATM), devido ao estímulo maxi-

lo-mandibular, realizado através 

dos movimentos de protrusão e 

retrusão da mandíbula durante a 

extração do leite. Contribui para 

respiração nasal adequada, de-

senvolvimento cognitivo eleva-

do e diminui riscos de infecções 

e desnutrição. (Antunes et al., 

2008). Também é ressaltado, que 

para as puérperas existem vanta-

gens como a prevenção do câncer 

de mama e de hemorragias pós-

-parto, além da concretização do 

relacionamento afetivo entre mãe 

e filho. (Almeida et al.,  2015) 

A Organização Mun-
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dial da Saúde (OMS), o Fundo 

das Nações Unidas para a Infân-

cia (UNICEF) e o Ministério da 

Saúde recomendam que o alei-

tamento materno seja exclusivo 

pelo menos até os seis (6) meses 

de vida, e em seguida é indicada 

a introdução alimentar adequa-

da, porém com continuidade da 

amamentação até os dois (2) anos 

de idade ou mais. (São Paulo, 

2018). Fato esse confirmado por 

Takaoka et al., 2016, que valoriza 

a importância da sucção natural 

exclusiva e evidencia a idade mí-

nima descrita, sendo imprescin-

dível para uma melhor qualidade 

de vida para a mãe e o bebê.

É essencial a presença 

de estímulos e orientações para 

que a lactação ocorra da melhor 

forma possível, sendo essas in-

formações consideradas uma das 

principais ações em saúde para 

gestantes e puérperas. Os profis-

sionais de saúde devem salientar 

todas as vantagens envolvidas e 

realizar instruções, como as rela-

cionadas à posição ideal da mãe 

e/ou bebê, já que se ambos esti-

verem confortáveis, os reflexos 

orais da criança são facilitados, 

evitando lesões mamilares, dores 

e incômodos para a mãe. (Sam-

paio et al., 2010; Morgano et al., 

2005)

Considerando que o vín-

culo materno se dá pelo contato 

imediato nas primeiras duas ho-

ras pós nascimento, denominadas 

de “hora do ouro ou golden hour”, 

a realização do aleitamento ainda 

no bloco cirúrgico aumenta ainda 

mais a relação materno-infantil, 

por isso as instruções quanto à 

pega correta são tão importantes, 

para que ocorra o encaixe perfei-

to entre a mama e cavidade oral, 

os lábios devem estar virados 

para fora em formato de “bico 

de peixe” com uma abertura bu-

cal capaz de abocanhar parte da 
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aréola, não se limitando apenas 

o mamilo, e a língua precisa es-

tar curvada para cima e apoiada 

a gengiva inferior. Além disso, 

deve-se nortear a mãe a respeito 

de possíveis mudanças corporais 

e sobre a não necessidade do uso 

de chás, água e fórmulas quando 

se está em amamentação exclusi-

va. (São Paulo, 2018; Kalarikkal 

e Pfleghaar, 2021).

Quando há falta ou au-

sência de instruções quanto à 

necessidade biológica da ama-

mentação, o desmame precoce 

pode ocorrer, as principais cau-

sas que podem contribuir para 

a perda da sucção natural são o 

uso de chupetas e mamadeiras, 

influência dos avós, idade e nível 

de conhecimento da mãe. (Gis-

frede et al., 2016). Concordan-

do assim com a ideias passadas 

por Araújo et al., 2019, onde ele 

menciona que a estimulação do 

aleitamento materno gira em tor-

no de fatores relacionados com 

a mãe, como a idade materna, já 

que principalmente as mães mais 

jovens, tendem a serem muitas 

vezes influenciadas por algumas 

dificuldades, tais como o nível 

educacional mais baixo, o poder 

aquisitivo menor, e também, o 

fato de na maioria das vezes, as 

mesmas serem solteiras. O grau 

de instrução materna também 

é outro ponto a ser menciona-

do, onde, de acordo com Araújo 

et al., 2019, muitos estudos vêm 

mostrando que esse aspecto afeta 

diretamente a motivação da mãe 

para amamentar seu filho. 

Conforme indica Pires 

et al., 2014, uma das principais 

etiologias do desmame precoce 

é a confusão de bicos, onde ao 

associar a amamentação natural 

com a sucção paralela, através 

do uso de mamadeiras e/ou chu-

petas, a criança acaba não reali-

zando a pega adequada no seio 
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da mãe, indicada por Kalarikkal 

e Pfleghaar, 2021, diminuindo 

o estímulo à lactação e aumen-

tando a fome do bebê, visto que 

a quantidade de leite também é 

reduzida. Com isso, Antunes et 

al., 2008, assegura a confusão 

de bicos como uma das maiores 

etiologias do desmame precoce, 

e descreve a ocorrência da subs-

tituição do aleitamento exclusivo 

pelo artificial, onde a sucção é re-

duzida consideravelmente, já que 

a criança ingere uma maior quan-

tidade de leite com menos esfor-

ços, constatando uma diferença 

no desenvolvimento muscular, 

onde apenas 30% da musculatura 

perioral é estimulada. 

Outra desvantagem no 

uso das mamadeiras é a presença 

da fome neural, definida como a 

insuficiência do processo de suc-

ção, que é considerado necessi-

dade fisiológica para a evolução 

infantil, onde a partir da falta do 

mesmo, pode haver a busca da 

criança por outros meios, como 

a chupeta ou o dedo, induzindo 

assim, a instalação de hábitos 

bucais deletérios. (Pizzol et al., 

2012)

Estes hábitos geralmen-

te são associados de forma pri-

mária a uma sucção errônea ou 

inadequada. O processo de suc-

ção geralmente inicia-se desde a 

vida intrauterina, sendo conside-

rado normal e adequado para o 

desenvolvimento do feto, ocor-

rendo por meio da sucção digital, 

onde, na maioria das vezes, sua 

presença é encontrada através de 

ultrassonografias desde a 29° se-

mana de vida gestacional. (Araú-

jo et al., 2019)

Os hábitos bucais de-

letérios modificam o padrão 

normal de desenvolvimento, im-

plicando em más oclusões. São 

caracterizados pela presença de 

movimentações musculares ina-
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dequadas, exercendo forças dese-

quilibradas sobre aspectos dentá-

rios e ósseos, que respondem de 

forma diferente em cada pessoa, 

porém geralmente ocasionam na 

redução do perímetro do arco 

dentário, posicionamento den-

tal inadequado, e dentre outras 

consequências que são comuns a 

esses hábitos. Inicialmente ocor-

rem de forma consciente, já que 

proporcionam bem-estar para a 

criança, entretanto, paulatina-

mente, devido à grande recor-

rência do ato, o mesmo pode se 

tornar inconsciente. (Gisfrede et 

al., 2016)

Esses hábitos podem 

ser classificados em três tipos: a 

sucção nutritiva, que envolve o 

aleitamento natural e o artificial, 

através do uso de mamadeira, a 

sucção não nutritiva, compon-

do o uso de chupetas e a sucção 

digital, e os hábitos funcionais, 

como a interposição da língua, 

respiração oral e deglutição atípi-

ca. (Gisfrede et al., 2016)

 

Figura 1. Classificação dos hábitos bucais deletérios relacionados ao 

desmame precoce. 
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A partir de análises de 

pesquisas realizadas por Almei-

da et al., 2007, em diferentes 

famílias e diversos períodos de 

tempo,  foram observadas algu-

mas das principais incidências 

em casos de presença de hábitos 

relacionados ao desmame pre-

coce, as quais indicam que cer-

ca de 47,6% dessas crianças que 

deixaram o aleitamento natural 

antes dos seis meses de idade, 

apresentaram a manifestação de 

sucção não nutritiva, associada 

ao uso de chupetas, enquanto que 

23,8% estão ligadas a sucção di-

gital, e cerca de 82,5% dos bebês 

que desmamam precocemente 

fazem uso das mamadeiras como 

fonte de alimentação. Os hábitos 

funcionais são os menos encon-

trados, porém em casos especí-

ficos, principalmente quando os 

de sucção não nutritiva ocorrem 

em longo prazo, a deglutição atí-

pica e a respiração oral podem se 

manifestar. No entanto, autores 

como Sousa et al., 2006, afirmam 

que apenas a sucção artificial e o 

uso de mamadeiras podem levar 

a oclusopatias, reduzindo ao má-

ximo a relevância de outros hábi-

tos bucais deletérios.

Existem diversas altera-

ções derivadas dos hábitos bucais 

deletérios que podem ocorrer no 

sistema estomatognático infan-

til, elas se manifestam com du-

rações, intensidades e maneiras 

diferentes em cada paciente, as 

mais frequentemente encontra-

das são: retrognatismo mandibu-

lar, prognatismo maxilar, mor-

dida aberta anterior, atresia do 

palato, protrusão da língua sobre 

os dentes, vestibularização dos 

incisivos superiores, selamento 

labial inadequado, musculatura 

labial superior hipotônica e mus-

culatura labial inferior hipertôni-

ca. Essas consequências podem 

estar presentes de forma associa-



276

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

da ou isolada, porém, os hábitos 

em grande parte dos casos, trans-

correm de forma simultânea, por 

conseguinte, os efeitos colaterais 

também serão interligados. (Gis-

frede et al., 2016)

Além do retardo no de-

senvolvimento ósseo e muscular 

da criança, as maloclusões se 

instalam muito facilmente nesses 

pacientes, a incidência é maior a 

partir dos quatro (4) anos de ida-

de, todavia, elas podem se mani-

festarem muito antes, tornando-

-se permanentes somente a partir 

dessa faixa etária. Com isso, se-

rão revertidas apenas através de 

intervenções ortodônticas curati-

vas. (Pizzol et al., 2012). Em con-

sonância com Pizzol et al., 2006, 

Gisfrede et al., 2016, também 

mencionam que a autocorreção 

fisiológica não é mais possível 

nesse período, e que essas desar-

monias oclusais serão revertidas 

apenas através de intervenções 

ortodônticas curativas. Entretan-

to, quando não removido o há-

bito, a criança pode apresentar 

alterações no sistema estomatog-

nático, comprometendo seu cres-

cimento facial.

Nesse sentido, conside-

rando as diversas consequências 

que esses hábitos bucais deleté-

rios trazem, principalmente ori-

ginados do desmame precoce, 

autores como, Pires et al., 2014, 

Almeida et al., 2007, e Almeida 

et al., 2015, concordam e rela-

tam que para que haja uma re-

moção efetiva é necessária uma 

interação multidisciplinar, com 

o intuito de atingir um controle 

físico e psíquico da criança. É de 

suma importância a realização de 

orientações por profissionais para 

a prevenção do desmame preco-

ce, demonstrando também os ris-

cos que estão associados ao uso 

de chupetas e mamadeiras, sen-

do essas informações repassadas 
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desde o pré-natal da gestante até 

o puerpério, além do acompanha-

mento odontológico materno-in-

fantil antes e após o nascimento 

do bebê, evitando a formação de 

oclusopatias e/ou outras condi-

ções, evidencia-se também, a ne-

cessidade de análise para com a 

possibilidade de um prognóstico 

melhor, em casos de maloclusões 

já instaladas. A partir da corre-

ta assistência multiprofissional, 

pode-se ter prevenção adequada 

e tratamentos efetivos, os quais 

não tragam danos nem para a 

mãe e nem para a criança. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, é es-

sencial salientar a importância do 

aleitamento materno para a mãe e 

bebê, considerando as vantagens 

fisiológicas e psicológicas da lac-

tação. Com isso, vê-se a necessi-

dade de uma abordagem direta 

para esse aspecto, baseando-se 

em ações multiprofissionais em 

saúde, estimulando os profissio-

nais a repassarem orientações 

no pré e no pós-natal, visando à 

conscientização das mães sobre o 

valor da amamentação exclusiva 

até os seis meses de vida. Devido 

à comprovada relação existen-

te entre o desmame precoce e o 

aparecimento de hábitos bucais 

deletérios, é de extrema relevân-

cia que as possíveis consequên-

cias associadas sejam relatadas, 

para prevenir a manifestação de 

oclusopatias futuras. 
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Resumo: Este trabalho tem 

como objetivo relatar a impor-

tância do aleitamento materno no 

crescimento e desenvolvimento 

da criança na fase escolar, pois 

se verifica que, apesar de cam-

panhas e divulgações por parte 

de órgãos responsáveis, da im-

portância da amamentação, as 

taxas de aleitamento materno no 

Brasil são inferiores ao recomen-

dado. A metodologia utilizada 

foi de um estudo do tipo quanti-

tativo de caráter transversal, na 

qual foi realizada uma pesquisa 

através de questionários estru-

turados, enviados a mães de 10 

alunos com faixa etária de 7 a 10 

anos, na cidade de Catu/BA. O 

resultado desse estudo, segundo 

a verificação do IMC, por idade 

mostra que 8 das 10 crianças em 

questão estão com o peso ideal, 

1 está com sobrepeso e 1 com 

obesidade. Quanto à amamen-

tação, 100% das crianças foram 

amamentadas, por um tempo 

médio de 1 ano e 5 meses, sendo 

que 70% das mães não utiliza-

ram recursos para auxiliar e 30% 

introduziram o cuscuz. Conclui-

-se que o apoio de profissionais 

e órgãos da saúde são de extre-

ma importância para ressaltar a 

amamentação exclusiva até os 6 

meses de vida de uma criança, e 

a amamentação até os 2 anos de 

idade.

Palavras chaves: Amamenta-

ção. Criança. Fase/Escolar.

Abstract: This paper aims to re-

port the importance of breastfe-

eding in the growth and develo-

pment of children in the school 

phase, since it is found that, des-

pite campaigns and divulgations 

by the responsible organs, the im-

portance of breastfeeding, breas-

tfeeding rates in Brazil are lower 
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than recommended. The metho-

dology used was a quantitative 

cross-sectional study, in which 

a survey was conducted through 

structured questionnaires sent to 

mothers of 10 students aged 7 to 

10 years in the city of Catu/BA. 

The result of this study, accor-

ding to BMI verification, by age 

shows that 8 of the 10 children in 

question are of ideal weight, 1 is 

overweight and 1 is obese. As for 

breastfeeding, 100% of children 

were breastfed for an average of 

1 year and 5 months, and 70% of 

mothers did not use resources to 

help and 30% introduced cous-

cous. It is concluded that the su-

pport of health professionals and 

organs is extremely important to 

emphasize exclusive breastfee-

ding up to 6 months of life of a 

child and breastfeeding up to 2 

years of age.

Keywords: Breastfeeding. 

Child. Phase/School.

 

INTRODUÇÃO

A infância é um perío-

do em que se desenvolve grande 

parte das potencialidades huma-

nas. Os distúrbios que incidem 

nessa época são responsáveis 

por graves consequências para 

indivíduos e comunidades. O 

aleitamento materno é a mais sá-

bia estratégia natural de vínculo, 

afeto, proteção e nutrição para a 

criança e constitui a mais sensí-

vel, econômica e eficaz interven-

ção para redução da morbimorta-

lidade infantil. Permite ainda um 

impacto na promoção da saúde 

integral da dupla mãe/bebê e de 

toda a sociedade.

Apesar de todas as evi-

dências científicas provando a 

superioridade da amamentação 

sobre outras formas de alimentar 
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a criança pequena, e apesar dos 

esforços de diversos organismos 

nacionais e internacionais, as ta-

xas de aleitamento materno no 

Brasil, em especial as de ama-

mentação exclusiva, estão bas-

tante aquém do recomendado, e 

o profissional de saúde tem um 

papel fundamental na reversão 

desse quadro.

Para isso ele precisa 

estar preparado, pois, por mais 

competente que ele seja nos as-

pectos técnicos relacionados à 

lactação, o seu trabalho de pro-

moção e apoio ao aleitamento 

materno não será bem sucedido 

se ele não tiver um olhar atento, 

abrangente, sempre levando em 

consideração os aspectos emo-

cionais, a cultura familiar, a rede 

social de apoio à mulher, entre 

outros.

É muito importante co-

nhecer e utilizar as definições de 

aleitamento materno adotadas 

pela Organização Mundial da 

Saúde (OMS) e reconhecidas no 

mundo inteiro.

Assim, o aleitamento 

materno costuma ser classificado 

em quando a criança recebe so-

mente leite, Aleitamento mater-

no exclusivo materno, direto da 

mama ou ordenhado, ou leite hu-

mano de outra fonte, sem outros 

líquidos ou sólidos, com exceção 

de gotas ou xaropes contendo vi-

taminas, sais de reidratação oral, 

suplementos minerais ou medi-

camentos; quando a criança rece-

be, além do Aleitamento mater-

no predominante leite materno, 

água ou bebidas à base de água, 

sucos de frutas e fluidos rituais; 

quando a criança recebe leite 

materno, direto da mama Aleita-

mento materno ou ordenhado, in-

dependentemente de receber ou 

não outros alimentos; quando a 

criança recebe, além Aleitamen-

to materno complementado do 
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leite materno, qualquer alimento 

sólido ou semi-sólido com a fina-

lidade de complementá-lo, e não 

de substituí-lo; quando a criança 

recebe leite Aleitamento materno 

misto ou parcial materno e outros 

tipos de leite.

REFERENCIAL TEÓRICO

A despeito do valor 

atribuído ao leite materno e aos 

predicativos da amamentação 

como fenômeno biológico e suas 

inúmeras virtudes como fator de 

desenvolvimento afetivo entre a 

mulher e seu filho, do aleitamen-

to materno vem apresentando ao 

longo da história da humanidade, 

variações quanto à frequência e 

duração, nas mais diversas socie-

dades. Fato este que demonstra 

que as dificuldades encontradas 

para manutenção da prática da 

amamentação não é um problema 

apenas do nosso tempo, ou deste 

século. Para os humanos, este pa-

rece ser um comportamento, que, 

embora considerado natural, está 

baseado em parte no aprendizado 

e na experiência e, principalmen-

te, desenvolvido pela convivên-

cia com a situação da prática no 

ambiente familiar (FADUL et al, 

1983; SEPÚLVEDA et al, 1983).

Segundo SILVA (1990), 

a amamentação assume signifi-

cados diferentes entre os vários 

povos, sendo um comportamen-

to social mutável conforme as 

épocas, costumes, sugerindo um 

hábito preso aos determinantes 

sociais e às manifestações da 

cultura. As concepções e valo-

res, assimilados no processo de 

socialização, influem na prática 

da amamentação, tanto quanto o 

equilíbrio biológico e funciona-

mento hormonal da mulher. Esse 

autor ainda coloca que “cada so-

ciedade, em determinada fase 

de sua história, cria percepções 



286

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs

e construções culturais sobre 

o aleitamento materno, que se 

traduzem em saberes próprios”. 

Afirma, ainda, que dependendo 

da constituição econômico-so-

cial, são construídas, pela pró-

pria sociedade, referências espe-

cíficas sobre a amamentação. Isto 

nos leva a compreender porque a 

amamentação apresenta compor-

tamentos flutuantes no decorrer 

da história da humanidade.

 A adoção do leite in-

dustrializado na alimentação dos 

lactentes mostrava-se crescente 

até meados da década de 70, ape-

sar de aparentemente manter-se 

a crença do leite materno como 

sendo o melhor alimento. Naque-

la década, apenas uma parcela 

das crianças era amamentada ao 

seio e, por períodos muito curtos 

que duravam em média de 1 a 3 

meses. O leite em pó firmou-se 

junto à população e profissionais 

da área da saúde, como alimento 

considerado capaz de suprir as 

necessidades do lactente. A am-

pla propaganda desses produtos, 

em conjunto com o apoio dos 

profissionais, contribuiu forte-

mente para o declínio da prática 

do aleitamento materno (GOL-

DENBERG, 1988; SILVA, 1990).

Como consequência 

desse comportamento, a mortali-

dade infantil passou a apresentar 

altas taxas associadas, então, ao 

desmame precoce, principalmen-

te nos grupos mais pobres dos 

países não desenvolvidos (GOL-

DEMBERG, 1988).

O grande movimen-

to pró-amamentação iniciou-se 

em 1974, na 27a. Assembleia da 

OMS, quando foi feito o alerta 

aos países membros sobre a si-

tuação do declínio da prática do 

aleitamento materno e suas con-

sequências nas várias regiões do 

mundo, apontando entre as cau-

sas a influência dos fatores socio-
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culturais e a divulgação dos ali-

mentos infantis industrializados 

(ORGANIZACION MUNDIAL 

DE LA SALÚD, 1974).

A Organização Mun-

dial da Saúde recomenda que os 

bebês recebam leite materno até 

os dois anos ou mais associado à 

alimentação complementar sau-

dável, sendo exclusivamente até 

o 6º mês de vida. Além de fazer 

bem para a saúde da criança e da 

mulher, o aleitamento materno é 

a forma mais econômica e ecoló-

gica de alimentar uma criança. 

(VALADARES, 2016)

Embora os estudos ve-

nham demonstrando, de forma 

consistente, uma relação positiva 

entre aleitamento materno e de-

senvolvimento intelectual, pou-

cos examinam a associação entre 

o método de alimentação do bebê 

e seu desenvolvimento motor. 

Isso provavelmente ocorre devi-

do ao fato de que, em populações 

bem nutridas, o desenvolvimento 

motor de bebês não foi identifica-

do como um fator de prognóstico 

útil da função intelectual em fa-

ses posteriores da vida. No entan-

to, em populações desnutridas, o 

desenvolvimento motor pode ser 

um preditor útil do subsequente 

funcionamento do corpo huma-

no. (PERES, 2005)

O aleitamento materno 

tem sido associado consistente-

mente a escores cognitivos mais 

altos e é provável que possa ser 

capaz de evitar o início da obe-

sidade na infância e na adoles-

cência, condição que prejudica 

seriamente a autoestima e o de-

senvolvimento psicossocial geral 

da criança. (PERES, 2005)

É comprovado que o 

aleitamento materno protege as 

crianças contra diversas infec-

ções gastrointestinais e respira-

tórias. Consequentemente, pode-

mos dizer também que há grande 
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psicossocial de diversas manei-

ras, visto que estudos compro-

vam efeitos diretos no desenvol-

vimento cerebral.

Há fatores bioativos no 

leite humano (LH) que não es-

tão presentes em fórmulas, sen-

do o leite humano um alimento 

vivo contendo enzimas ativas, 

anticorpos, células vivas, hormô-

nios de crescimento como os que 

participam na diferenciação, ma-

turação e funcionalidade dos ór-

gãos, constituindo-se importante 

no desenvolvimento da criança 

(BALABAN; SILVA, 2004).

Há evidências de que o 

aleitamento materno contribui 

para um melhor desenvolvimen-

to cognitivo (HORTA, 2007). A 

maioria dos estudos concluiu que 

as crianças amamentadas apre-

sentam vantagem nesse aspecto 

quando comparadas com as não 

amamentadas, principalmente as 

com baixo peso de nascimento.

Essa vantagem foi ob-

servada em diferentes idades, 

(ANDERSON; JOHNSTONE; 

REMLEY, 1999) inclusive em 

adultos (MORTENSEN, 2002). 

Os mecanismos envolvidos na 

possível associação entre aleita-

mento materno e melhor desen-

volvimento cognitivo ainda não 

são totalmente conhecidos.

Os sentimentos de de-

pendência da criança acabam por 

provocar limitações e interferên-

cias consideráveis no dia-a-dia 

da mulher, o que constantemente 

promove sentimentos de desinte-

resse e descontentamento, cor-

respondidos como impaciência, 

nervosismo, irritação e raiva, 

expostos repetidamente nos mo-

mentos em que mais a criança 

requer a mãe (ALMEIDA, 2005).

METODOLOGIA
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O estudo em questão 

se classifica como um estudo do 

tipo quantitativo de caráter trans-

versal. Foi feita uma pesquisa 

através de questionários estrutu-

rados, enviados a mães de 10 alu-

nos de faixa etária de 7 a 8 anos, 

de ambos os sexos, matriculadas 

em uma escola municipal locali-

zada na cidade de Catu-Ba.

A coleta de dados foi re-

alizada no dia 19 de novembro de 

2019 e cada aluno recebeu uma 

cópia do questionário para levar 

para casa e ser respondido pelas 

mães. O questionário era com-

posto por perguntas objetivas e 

subjetivas, no qual tinha infor-

mações necessárias para ser feito 

uma comparação do aleitamento 

materno com o peso das crian-

ças, que também foi avaliado 

neste dia.

RESULTADOS E DISCUS-

SÕES

Foram coletados dados 

de 10 crianças, com faixa etária 

de 7 e 8 anos de idade, sendo que 
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5 meninas (50%), e 5 meninos 

(50%). O questionário foi man-

dado para casa e respondido pe-

las mães, 8 (80%) mães respon-

deram corretamente, e 2 (20%) 

deixaram algumas questões sem 

responder. A média de idade de-

las é de 27 anos e de 2 filhos por 

cada uma.

Com relação à verifi-

cação do IMC por idade, foi ob-

servado que 8 delas estão com o 

peso ideal, 1 com sobrepeso e 1 

com obesidade.

Com relação ao ques-

tionário do aleitamento materno, 

foi observado que os 10 alunos 

(100%) foram amamentados, 

apenas uma mãe sentiu dificulda-

des para amamentar, que de acor-

do com ela os seus seios ficaram 

com feridas, mas que utilizou po-

madas e logo melhorou. A média 

do tempo da amamentação foi de 

1 ano e 5 meses, 70% delas não 

utilizaram recursos para auxiliar, 

e 30% ingeriram cuscuz, pois de 

acordo com os familiares ajudava 

a aumentar a quantidade de leite 

materno. 60% dos alunos utiliza-

ram além do aleitamento, o leite 

artificial, todos eles ingeriram o 

leite ninho. A média do tempo 

que as mães começaram a incluir 
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outros tipos de alimentos foi aos 

7 meses de idade. E a metade de-

las foi informada sobre a impor-

tância do aleitamento materno no 

posto de saúde.

 

No presente estudo foi 

observado que a maioria das 

crianças tem o peso ideal, mas a 

que estão com sobrepeso e obe-

sidade foram amamentadas pou-

co tempo, e antes dos 6 meses 

foi incluído o leite artificial na 

nutrição, o leite ninho, no qual 

é evidente que não é o correto, 

a Organização mundial de saúde 

(OMS) preconiza que crianças 

com menos de dois anos não de-

vem consumir açúcares, e esse 

produto contém 3 tipos: xarope 

de milho, inulina e frutooligos-

sacarídeos, a cada 200 ml de lei-

te ninho, a criança consome, em 

média, 15g de açúcar. Por falta de 

informações passadas à mãe, elas 

provavelmente leem os rótulos e 

não sabem o que são esses ingre-

dientes e podem até acreditar que 

estão oferecendo para seus filhos, 

nutrientes necessários para seu 

crescimento.
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CONCLUSÃO

O apoio dos serviços e 

profissionais de saúde é funda-

mental para que a amamentação 

tenha sucesso. Durante as ações 

educativas dirigidas à mulher e 

à criança, deve-se ressaltar a im-

portância do aleitamento mater-

no exclusivo até os seis meses e 

complementado até dois anos ou 

mais, enfatizando que o leite ma-

terno protege o bebê de infecções 

e alergias, enumerando as demais 

vantagens do aleitamento para o 

bebê e a mãe.

 No período pós-parto, 

os profissionais de saúde devem 

estar preparados para acompa-

nhar o processo da amamentação 

e o crescimento e desenvolvi-

mento da criança, tanto em aten-

dimentos individuais quanto em 

visitas domiciliares.

Em relação à percepção 

e conhecimentos sobre a prática 

de amamentar, verificou-se que 

o aleitamento materno faz parte 

do cotidiano das crianças, seja na 

convivência, seja na participação 

da gestação de suas mães, tias ou 

vizinhas, ou na alimentação de 

bebês na família ou comunidade. 

E, neste cotidiano, as crianças 

constroem saberes e atitudes so-

bre a prática de amamentar.

Com informação ade-

quada e diálogo que permitam às 

avós expor as suas experiências, 

crenças e sentimentos com rela-

ção à amamentação, elas podem 

exercer influência positiva para 

uma amamentação bem-suce-

dida de suas filhas ou noras. Os 

outros filhos também podem ser 

envolvidos nos momentos da 

amamentação aprendendo, desde 

cedo, que o aleitamento materno 

é a forma mais natural e ideal de 

alimentar a criança pequena.
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Resumo: Objetivo: O presente 

estudo teve como objetivo prin-

cipal analisar qual técnica de 

higiene da língua para remoção 

da saburra lingual gera menor 

desconforto/ânsia ao paciente. 

Metodologia: O estudo selecio-

nou pacientes atendidos na Clí-

nica do Centro Universitário da 

Serra Gaúcha- FSG entre os me-

ses de maio a outubro de 2018. 

Os pacientes foram randomiza-

dos a fim de que cada um deles 

passassem pelos três grupos, re-

cebendo diferentes técnicas de 

instrução de higiene da língua 

em cada grupo. Foram analisadas 

três técnicas: com escova dental 
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multicerdas, com gaze e com 

raspador de língua. Avaliou-se o 

grau de ânsia diante cada méto-

do por meio de um questionário. 

Resultados: Com a escova den-

tária tiveram grau leve de ânsia 

de vômito 3,4% dos pacientes, 

grau moderado 40% e grau mui-

to/forte 56,6%. Com a gaze tive-

ram grau leve de ânsia 20% dos 

participantes, grau moderado 

73,3% e grau muito/forte 6,7%. 

Com o raspador de língua tive-

ram grau leve de ânsia 53,3% da 

amostra, grau moderado 40% e 

grau muito/forte 6,7%. Todos 

os participantes relataram sen-

tir ânsia diante todas as técnicas 

realizadas, no entanto a técnica 

que gerou menos desconforto foi 

técnica realizada com o raspador 

de língua. Conclusão: Baseado 

na análise de dados deste estu-

do, os pacientes apresentaram 

diferentes graus de ânsia diante 

de todas as técnicas de higiene 

da língua empregadas, porém, a 

técnica que gerou menos descon-

forto foi a que utilizou o raspador 

de língua como instrumento de 

higiene.

Palavras-chave: Halitose. Diag-

nóstico. Higiene Bucal.

Abstract: Aim: The main objec-

tive of this study was to analyze 

which tongue cleaning technique 

to remove the tongue coating 

causes less discomfort/anxie-

ty to the patient. Methodology: 

The study selected patients trea-

ted at the Clinic of Centro Uni-

versitário da Serra Gaúcha-FSG 

between the months of May 

and October 2018. The patients 

were randomized so that each 

one of them went through the 

three groups, receiving different 

hygiene instruction techniques 

language in each group. Three 

techniques were analyzed: with 
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a multi-bristled toothbrush, with 

gauze and with a tongue scraper. 

The degree of anxiety for each 

method was evaluated through a 

questionnaire. Results: With the 

toothbrush, 3.4% of the patients 

had mild vomiting, 40% mo-

derate and 56.6% strong/strong 

degree. With gauze, 20% of the 

participants had a mild degree 

of anxiety, a moderate degree of 

73.3% and a very/strong degree 

of 6.7%. With the tongue scraper, 

53.3% of the sample had a mild 

degree of anxiety, a moderate 

degree of 40% and a very/strong 

degree of 6.7%. All participants 

reported feeling anxious about all 

the techniques performed, howe-

ver the technique that generated 

the least discomfort was the tech-

nique performed with the tongue 

scraper. Conclusion: Based on 

the data analysis of this study, 

the patients presented different 

degrees of anxiety in face of all 

the tongue hygiene techniques 

used, however, the technique that 

generated the least discomfort 

was the one that used the tongue 

scraper as a hygiene instrument.

Keywords: Halitosis. Diagnos-

tic. Oral hygiene.

INTRODUÇÃO

A saburra lingual se ca-

racteriza pelo depósito entre as 

papilas da língua, de células epi-

teliais descamadas, resíduos ali-

mentares e salivares, leucócitos, 

microorganismos e muco, for-

mando uma placa de coloração 

branco-amarelada sobre o dorso 

desta (CERRI et al., 2002; MA-

ROCCHIO et al., 2006; SANTA-

NA et al., 2006; CARVALHO et 

al., 2008; ABREU et al., 2011; 

CARVALHO et al., 2011).

A saburra lingual pos-

sui íntima relação com a halitose, 
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estando presente em aproxima-

damente 90% dos casos clínicos 

(SANTANA et al., 2006). Desta 

maneira, é possível dizer que a 

língua é um nicho de suma im-

portância para a instalação deste 

problema e de outras patologias 

decorrentes das bactérias exis-

tentes na mesma (AMORIM et 

al., 2011). Sendo assim, a higiene 

bucal possui um valor significati-

vo quando se trata da prevenção 

e controle do mau odor bucal, por 

isso conhecer as diferentes técni-

cas de limpeza e efetividade de 

cada uma é relevante para que se 

possa obter um melhor resultado 

com os pacientes no tratamento 

da halitose (CERRI et al., 2002; 

MAROCCHIO et al., 2006; 

SANTANA et al., 2006; MA-

ROCCHIO et al., 2009).  

Tendo em vista a re-

levância que a saburra lingual 

apresenta sobre a halitose tor-

na-se necessário prevenir sua 

formação. Uma maneira simples 

para este fim é a realização de 

uma limpeza adequada da lín-

gua, com auxílio de ferramentas 

facilitadoras para a remoção da 

saburra lingual, acompanhada 

pela motivação e explicação do 

profissional Cirurgião-Dentista 

para o paciente (SANTANA et 

al., 2006; ZANOTTI et al., 2015).

Diante da importância 

de se realizar uma adequada lim-

peza, não só dos dentes, mas sim 

de toda cavidade oral, diversas 

técnicas foram sugeridas com o 

intuito de se obter uma melhor 

efetividade em relação à higiene 

da língua. A limpeza da língua 

pode ser realizada com diversos 

instrumentos como: escova de 

dentes, escovas de dentes com 

limpadores, raspadores de língua 

e, até mesmo gaze. Cada um de-

les possui vantagens e desvanta-

gens.

A escova dentária foi 
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idealizada para limpeza dos den-

tes, porém se usada para higieni-

zar a língua, deve ser utilizada 

com cuidado para não trauma-

tizá-la. Deve ser feito da porção 

posterior da língua trazendo-a 

até a extremidade mais anterior 

com movimentos de tração até 

a completa remoção da saburra 

lingual. A ânsia relatada pelos 

pacientes com escova dentária é 

maior quando comparada ao ras-

pador lingual (CORTELLI et al., 

2008).

Os raspadores linguais 

mostram-se mais efetivos quando 

comparado às escovas dentárias 

na remoção da saburra lingual, 

no entanto não deve ser empre-

gado como único no tratamento 

da halitose. Conforme alguns 

estudos, devem ser realizados 

movimentos com o raspador da 

porção mais posterior da língua 

e tracioná-lo para a porção mais 

anterior até a completa remoção 

da massa esbranquiçada (COR-

TELLI et al., 2008).

Quando o paciente pos-

sui ânsia excessiva é recomen-

dado o uso de gaze, devendo-se 

tracionar a língua externamente 

a boca e fazer movimentos segu-

rando a gaze com o dedo indica-

dor e polegar fazendo movimen-

tos de tração desde a parte mais 

posterior até a porção anterior da 

mesma, até a remoção completa 

da saburra lingual (DOMINGOS 

et al., 2011). 

Portanto, diante das di-

versas opções de técnicas de lim-

peza da língua para a remoção da 

saburra lingual, o presente estu-

do teve como objetivo analisar 

qual delas gera menor desconfor-

to/ânsia ao paciente.

MATERIAIS E MÉTODOS

O estudo realizado é 

caracterizado como observacio-
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nal transversal, onde buscou-se 

avaliar qual técnica de higiene da 

língua para remoção da saburra 

lingual gerou menor desconfor-

to/ânsia aos pacientes oriundos 

do Centro Universitário da Serra 

Gaúcha (FSG). Os dados foram 

coletados entre os meses de maio 

a outubro de 2018, a partir de pa-

cientes interessados e habilitados 

para serem incluídos no estudo, 

do Complexo Odontológico do 

Centro Universitário da Ser-

ra Gaúcha (FSG). O estudo foi 

aprovado pelo Comitê de Ética 

em Pesquisa do Centro Univer-

sitário da Serra Gaúcha (CAAE 

71415917.1.0000.5668).  

Para se tornarem elegí-

veis, os pacientes deveriam ter 

idade superior a 18 anos e presen-

ça evidente de saburra lingual. 

Foram excluídos os pacientes 

que utilizavam agentes químicos 

para fins cosméticos (enxaguante 

bucal), tabagistas, gestantes, usu-

ários de medicamentos que cau-

sassem xerostomia, bem como 

aqueles que possuíam algum 

déficit cognitivo, que impossibi-

litasse o entendimento do propó-

sito da pesquisa ou de fornecer 

informações fidedignas e não pu-

dessem seguir o regime de con-

sultas. Os pacientes interessados 

e habilitados rubricaram e assina-

ram o Termo de Consentimento 

Livre Esclarecido (TCLE). Uma 

amostra consecutiva foi formada 

a partir dos pacientes que procu-

raram um primeiro atendimento 

e daqueles que terminaram o seu 

tratamento no Complexo Odon-

tológico do Centro Universitário 

da Serra Gaúcha (FSG). 

Os pacientes foram ran-

domizados a fim de que cada um 

deles passasse pelos três grupos, 

recebendo diferentes técnicas de 

instrução de higiene da língua 

em cada grupo. Os grupos foram 

divididos como A, B e C e cada 
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grupo abordou uma técnica de hi-

giene da língua, sendo elas: com 

o auxílio de uma escova dental 

multicerdas (MedFio, Curitiba 

– PR, Brasil), de gazes estéreis 

(Cremer, São Paulo – SP, Brasil) 

e de um raspador de língua sem 

cerdas (Maquira, Maringá – PR, 

Brasil), respectivamente.

Os pacientes realizaram 

cada uma das três técnicas de hi-

giene da língua duas vezes ao dia 

por um período de uma semana. 

Ao final de cada semana, os exa-

mes foram repetidos a fim de se 

avaliar o desconforto e a intensi-

dade do mesmo perante a técnica 

utilizada. As técnicas foram rea-

lizadas em casa pelos participan-

tes e a cada semana, conforme 

o paciente alternava o grupo em 

que estava, o instrumento de hi-

giene da língua para cada grupo 

era fornecido. 

RESULTADOS

Participou da pesqui-

sa um total de 30 pacientes do 

Complexo Odontológico do Cen-

tro Universitário da Serra Gaú-

cha (FSG).  Destes, 6 (20%) eram 

do sexo masculino e 24 (80%) 

eram do sexo feminino. A mé-

dia de idade dos pacientes em 

atendimento foi de 45 anos. A 

maior frequência de escovação 

dental relatada foi de 3 vezes ao 

dia (60%), sendo o fio dental o 

instrumento mais utilizado para 

realizar a higiene interdental 

(86,66%). Porém, somente meta-

de da população estudada relatou 

ter o hábito de higienizar a língua 

(53,3%) (Tabela 1).
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Tabela 1- Descrição da população estudada e característica de higiene bucal. Caxias do 

Sul, 2018. 

 

 

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018 

 n  % 
Gênero   
   Masculino 06  20 
   Feminino 24  80 
Idade Média (anos)   
    45  - 
Frequência de escovação   
   1 vez ao dia 01  3,33 
   2 vezes ao dia 09  30 
   3 vezes ao dia 18 60 
   Mais que 3 vezes ao dia 02 6,66 
O que usa para limpar 
entre os dentes 

  

   Nada 02 6,66 
   Fio dental 26 86,66 
   Palito 02 6,66 
Frequência de uso do Fio 
Dental 

  

   Menos de uma vez ao dia 
   Uma vez ao dia 
   Duas vezes ao dia 
   Três ou mais vezes ao dia  

02 
15 
09 
04 

6,66 
50 
30 

Costuma escovar a língua   
   Sim 16 53,3 
   Não 14 46,7 

13,33 

Sobre o grau de ânsia, 

todos os pacientes da pesquisa 

relataram ter sentido desconfor-

to/ânsia com os três instrumen-

tos avaliados (Tabela 2). Com a 

escova dentária tiveram grau leve 

de ânsia de vômito 3,4% dos pa-

cientes, grau moderado 40% e 

grau muito/forte 56,6%. Com a 

gaze tiveram grau leve 20% dos 

pacientes, grau moderado 73,3% 

e grau muito/forte 6,7%. Com o 

raspador de língua tiveram grau 

leve 53,3% dos pacientes, grau 

moderado 40% e grau muito/for-

te 6,7% (Tabela 2).
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Tabela 2- Descrição das variáveis associadas à limpeza da língua e ao grau de ânsia 
de vômito. Caxias do Sul, 2018.  
 

Fonte: Dados da Pesquisa, 2018. 

 Escova 
(%) 

Gaze 
 (%) 

Raspador 
(%) 

Ânsia    
   Sim 30 (100) 30 (100) 30 (100) 
   Não 0 (0) 0 (0) 0 (0) 
Grau de Ânsia    
   Nenhum 0 (0) 0 (0) 0 (0) 
   Leve 01 (3,4) 06 (20) 16 (53,3) 
   Moderado 12 (40) 22 (73,3) 12 (40) 
   Muito/Forte 17 (56,6) 02 (6,7) 02 (6,7) 
       

DISCUSSÃO

A halitose é considerada 

um problema de saúde pública 

passível de ser prevenida. Para 

esse fim, é necessário compreen-

der suas prováveis causas multi-

fatoriais, locais e/ou sistêmicas 

(DOMINGOS, et al., 2011). Tal 

condição tem como principais 

causas higiene bucal ausente/de-

ficiente, lesões de cárie, doença 

periodontal, distúrbios estoma-

cais e respiratórios (RUAT, 2012). 

Ainda hoje, há contro-

vérsias quanto a técnica de lim-

peza da língua que alcance o 

maior grau de competência pos-

sível e que possibilite um maior 

conforto ao ser executada (MA-

ROCCHIO, 2006). No dorso da 

língua são depositados restos 

alimentares que, em associação 

com células descamadas, micro-

organismos e leucócitos formam 

a saburra lingual, deixando a 

língua com aspecto esbranquiça-

do ou amarelo-acastanhado em 

tabagistas (PEDRAZZI et al., 

2004; SILVA et al, 2011). A lim-

peza da língua é primordial para 

a saúde sistêmica, visto que di-

versas bactérias de origem bucal 

podem ser disseminadas para ou-
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tras regiões do corpo (LINDHE 

et al., 2005; DIAS et al., 2006). 

Sabemos que a escova dental não 

foi desenvolvida para a limpeza 

da língua, por este motivo, mui-

tos indivíduos possuem dificul-

dade em utilizar este instrumento 

para este fim, especialmente os 

que são mais suscetíveis à ânsia 

de vômito (KOLBE, BRITTO, 

2004). Ao higienizar a língua 

com escova dental a região da 

orofaringea é alcançada repeti-

das vezes, aumentando o reflexo 

da ânsia de vômito (CHENG et 

al., 2021). Ao se utilizar raspa-

dores de língua, menos náusea é 

provocada nos pacientes e isto se 

torna uma vantagem (LINDHE 

et al.,2005).

No presente estudo, fo-

ram avaliadas três técnicas dis-

tintas para a remoção da saburra 

lingual, no qual foram analisadas 

a presença ou ausência de ânsia e 

seus diferentes graus. Durante os 

procedimentos realizados, 100% 

dos pacientes relataram ter ânsia 

ao realizar a limpeza de língua, 

independente da técnica empre-

gada. Das três técnicas executa-

das, a realizada com a escova de 

dentes foi considerada a eu gerou 

maior desconforto/ânsia conside-

rada muito forte, com gaze a ân-

sia foi caracterizada como mode-

rada e a considerada mais leve e/

ou confortável, foi a técnica em-

pregada com o raspador lingual.

Corroborando nossos 

resultados, KOLBE & BRITTO 

(2004) realizaram um estudo se-

melhante e, também observaram 

que o raspador lingual é mais efi-

caz quanto à remoção da saburra 

e causa menor desconforto e ân-

sia para o paciente.  PEDRAZZI 

et al. (2004) também relata que 

náuseas foram relatadas em 60% 

do grupo de pacientes que utili-

zou escova dental para higiene 

da língua, mostrando uma recep-
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tividade melhor quanto ao uso do 

raspador.

No estudo de CERRI & 

SILVA (2002), que serviu como 

inspiração para o presente estu-

do, a técnica de limpeza da lín-

gua empregada com o auxílio da 

gaze gerou maior ânsia do que o 

raspador, bem como no presen-

te estudo. Os autores acreditam 

que a pressão exercida sobre o 

dorso da língua quando do seu 

uso, associada à falta de fami-

liaridade com o método possam 

ser os principais causadores de 

tamanho desconforto quando do 

emprego desta para a higiene da 

língua. 

A escova de dentes pa-

rece ser o método de limpeza da 

língua que gera maior descon-

forto (CERRI, MARTI, 2000; 

CHAIM, 2001; MONTENEGRO 

et al., 2007). Especula-se que tal 

método seja o menos aceito de-

vido ao fato de a altura das cer-

das da escova de dentes provocar 

um grau de ânsia maior (CON-

CEIÇÃO, et al., 2006) além de 

gerar traumatismos na língua 

(PEDRAZZI et al., 2004). Este 

método ocasiona múltiplas esti-

mulações na orofaringe, dimi-

nuindo a tolerância do paciente 

à higiene da língua com este ins-

trumento (CHENG et al., 2021). 

No entanto, apesar deste método 

gerar tamanho desconforto, é o 

método mais empregado pela po-

pulação, talvez pelo fato de que 

ao utilizar a própria escova de 

dentes para também se higienizar 

a língua, o indivíduo não precise 

adicionar mais um instrumento à 

sua prática de higiene bucal diá-

ria, no caso o raspador de língua 

(VAN DER SLEEN et al., 2010). 

Segundo RHYN et al. (2020) o 

limpador de língua é mais con-

fortável ao uso e possui um refle-

xo de vômito relativamente baixo 

quando comparado à escova de 
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dentes.

Contudo, os indivíduos 

que utilizam a escova como mé-

todo de higiene da língua, ten-

dem a executar a higiene a partir 

do terço médio da língua para 

frente, evitando a região dorsal 

(região de maior acúmulo bacte-

riano) para diminuir o reflexo de 

ânsia. No entanto, a não remo-

ção completa da saburra lingual, 

principalmente a que se deposita 

no terço posterior, pode influen-

ciar na eficácia da higiene bucal 

e no desenvolvimento de halito-

se (CHAIM, 2001). O reflexo de 

vômito é um limitante para acei-

tação da limpeza da língua uma 

vez que a região posterior da 

língua é um gatilho para náusea 

(RHYN et al., 2020). Segundo 

SILVA et al. (2011) os pacientes 

devem ser educados e motivados 

quanto à importância da higiene 

bucal, estimulando-os a aprender 

a melhor e mais eficiente forma 

de cuidar de sua saúde bucal e 

não negligenciar a limpeza da 

língua, adequando o instrumento 

que seja mais confortável para o 

paciente.

CONCLUSÃO

A halitose apresen-

ta etiologia multifatorial, sendo 

a saburra lingual sua principal 

causa. Uma correta higiene da 

língua, através do emprego de 

instrumentos adequados para a 

mesma, é fundamental para a 

prevenção da halitose. Para isso, 

o profissional Cirurgião-Dentista 

deve ter a sensibilidade de iden-

tificar qual técnica de higiene da 

língua melhor se adapta a cada 

paciente, de forma que a técnica 

seja o mais confortável possível, 

sempre reforçando a importância 

da higiene desta região da boca.

Independente da técni-

ca a ser empregado, o paciente 
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deve estar ciente de que haverá 

um pequeno desconforto quando 

do seu emprego, de acordo com 

os achados desta pesquisa, o uso 

do raspador de língua parece ser 

a melhor técnica de higiene da 

língua, gerando menor grau de 

ânsia/desconforto. 
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Resumo: A Toxina Botulínica do 

tipo A se tornou uma grande alia-

da em procedimentos estéticos 

por se tratar de um procedimento 

não cirúrgico, estético-terapêuti-

co muito eficiente. Conhecida e 

muito procurada pelo resultado 

que proporciona na harmoniza-

ção facial, ao suavizar linhas de 

expressão causadas por contra-

ções repetidas realizadas ao longo 

dos anos, fez com que aumentas-

se a procura pela técnica, e com 

isso, surgissem algumas compli-

cações e intercorrências leves, 

porém passageiras. Dessa forma 

o objetivo desse artigo é compre-

ender o processo de aplicação da 

toxina botulínica do tipo A, seus 

efeitos e as complicações (inter-

corrências) que possam surgir ao 

não executar a técnica da forma 

recomendada, além de  revisar a 

literatura e o protocolo da aplica-

ção da toxina botulínica do tipo 

A. O método de pesquisa biblio-

gráfica, revisão de literatura em 

artigos a partir do ano 2000, em 

inglês e português, nas platafor-

mas de busca da Scielo, Pubmed, 
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Google acadêmico, atlas, disser-

tações e teses. Respeitar o tem-

po de reaplicação é fundamental 

não somente às intercorrências, 

mas também a individualidade 

do paciente, traçando um cami-

nho seguro e eficaz para evitar 

efeitos indesejados, garantindo 

assim, um procedimento bem-su-

cedido e atraente tanto aos olhos 

do profissional quanto aos olhos 

dos clientes. 

Palavras chave: Toxina Botu-

línica do tipo A harmonização 

facial, intercorrências, profissio-

nais, aperfeiçoamento da técnica.

Abstract: Botulinum Toxin type 

A has become a great ally in 

aesthetic procedures because it 

is a very efficient non-surgical, 

aesthetic-therapeutic procedure. 

Known and much sought after 

for the result it provides in facial 

harmonization, by smoothing ex-

pression lines caused by repeated 

contractions carried out over the 

years, it has increased the demand 

for the technique, and with that, 

some complications and light, 

but transient complications aro-

se. Thus, the objective of this ar-

ticle is to understand the process 

of application of botulinum toxin 

type A, its effects and complica-

tions (intercurrences) that may 

arise when not performing the 

technique as recommended, in 

addition to reviewing the litera-

ture and the protocol for applying 

the Botulinum toxin type A. The 

bibliographic research method, 

literature review of articles from 

the year 2000, in English and 

Portuguese, in search platforms 

of Scielo, Pubmed, Academic 

Google, atlas, dissertations and 

theses. Respecting the reappli-

cation time is essential not only 

for complications, but also the 

patient’s individuality, outlining 
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a safe and effective path to avoid 

unwanted effects, thus ensuring a 

successful and attractive proce-

dure both in the eyes of the pro-

fessional and in the eyes of the 

clients .

Keywords: Botulinum toxin 

type A facial harmonization, 

complications, professionals, te-

chnical improvement.

INTRODUÇÃO

A Toxina Botulínica do 

tipo A (TXB-A) é um agente bio-

lógico, produzido em laboratório 

como substância líqui¬da, estéril 

que passa por processo de liofi-

lização antes de ser comerciali-

zada, derivada Clostridium bo-

tulinum. Substância neurotóxica 

evidenciada por sua eficiência em 

aplicações estéticas te¬rapêuti-

cas, preventivas, corretivas e não 

cirúrgicas. (AURICCHIO, 2007; 

SPOSITO, 2009, apud RIBEIRO, 

2014).

A TXB-A é conhecida 

pelo resultado que proporciona na 

harmonização facial, ao suavizar 

rugas e linhas de expressão, po-

rém sua utilização traz afecções 

adversas ou intercorrências que, 

o profissional, precisa conhecer, 

assim como possuir qualificação 

e experiência, o que resulta em 

conhecimento e domínio da téc-

nica da injeção, dos pontos para 

aplicação e doses corretas (GOU-

VEIA, 2020).

É importante ressaltar 

que qualquer procedimento está 

sujeito a riscos indesejados, os 

quais o paciente deve ser infor-

mado, pois ao mesmo tempo que 

é considerado um procedimento 

seguro não quer dizer que está 

livre de apresentar algumas com-

plicações, as quais denominamos 

como intercorrências ou afecções 

adversas (SPOSITO, 2004).  
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O uso da TBA é um 

método efetivo e seguro no tra-

tamento de rugas devido a hiper-

cinesia da musculatura facial. As 

complicações que se tem conhe-

cimento são: assimetrias, edemas, 

cefaleias de baixa intensidade, 

náuseas após a aplicação, ptose 

palpebral leve, náuseas após a 

aplicação, ptose das sobrance-

lhas, dor no local da aplicação, 

acentuação das bolsas  gordu-

rosas em pálpebras inferiores e 

leve queda da pálpebra inferior 

e, as mais graves são: diplopia, 

paralisia do músculo reto lateral 

do olho, ptose palpebral grave, 

lagoftalmo, incompetência do 

músculo orbicular da boca, disfa-

gia, alteração do timbre da voz, 

síndrome do olho seco, oftalmo-

plegia e cefaleia intensa, muitas 

vezes relacionadas à técnica ina-

dequada de aplicação (SANTOS, 

MATTOS e FULCO, 2015). 

Na sua maioria, as com-

plicações ocorrem por erro na 

dosagem e podem ser evitadas 

pela aplicação correta e pelo co-

nhecimento minucioso da anato-

mia muscular da face. Os locais 

da injeção e doses devem ser cui-

dadosamente monitorados e as 

indicações precisam ser analisa-

das cautelosamente. (SANTOS, 

MATTOS e FULCO, 2015).

Dessa forma, o objeti-

vo desse artigo é compreender o 

processo de aplicação da toxina 

botulínica do tipo A seus efeitos 

e complicações (intercorrências), 

que possam surgir ao executar a 

técnica, bem como revisar a lite-

ratura e o protocolo da aplicação. 

Com isso, conscientizar os profis-

sionais da importância da forma-

ção e aplicação correta da toxina 

botulínica do tipo A e respeitar o 

período para nova aplicação. 

METODOLOGIA
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O artigo utiliza da me-

todologia de pesquisa biblio-

gráfica, revisão de literatura em 

artigos a partir do ano 2000, em 

inglês e português, nas platafor-

mas de busca da Scielo, Pubmed, 

Google acadêmico, atlas, disser-

tações e teses, livros específicos 

sobre a toxina botulínica do tipo 

A. A busca pelos artigos iniciou-

-se a partir de novembro de 2020 

e foram selecionados 19 artigos e 

4 bibliografias entre livros, atlas 

e guias ilustrativos.  Os filtros a 

serem utilizados para a pesquisa 

data foram a partir de trabalhos 

publicados nos últimos 20 anos, 

os artigos utilizados, fechado e 

público), em português selecio-

nados a partir dos descritores 

adiante: aspectos da toxina botu-

línica do tipo A, intercorrências, 

complicações, áreas de risco da 

aplicação da toxina botulínica. 

Foram identificados 31 artigos 

sendo utilizados 24 artigos. O 

critério para a seleção dos arti-

gos está relacionado ao conceito 

da Toxina Botulínica do Tipo A, 

mecanismo de ação, a impor-

tância da prática profissional e 

o conhecimento sobre as inter-

corrências. As pesquisas artigos 

científicos, teses de mestrado e 

periódicos foram iniciadas em 

outubro de 2020. 

REVISÃO DE LITERATURA

Contextualização Histórica da 

Toxina Botulínica 

A toxina botulínica vem 

sendo mencionada e estudada na 

literatura científica desde o sécu-

lo 19. Atualmente presente nas 

marcas Botox®, Dysport® e Pro-

signe®, Xeomin®, Botulim®, 

Botulift®, Nabota®,  TXB-A 

aprovadas pela ANVISA no Bra-

sil para tratamentos estéticos. 

• 1817 - Justino Kerner 

descreve a doença botulismo 
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• 1973 - Alan Scott faz 

experimentos em macacos e pu-

blica artigo sobre eficácia da to-

xina botulínica para tratamento 

do estrabismo 

• 1989 - FDA aprova uso 

para estrabismo, blefaroes¬pas-

mo e espasmos faciais 

• 1991 - Jean e Alastair 

Carruthers demonstram a eficá-

cia do tratamento das rugas gla-

belares dinâmicas com a toxina 

botulínica 

• 2000 - Botox® apro-

vado no Brasil para rugas dinâ-

mi¬cas 

• 2003 - Dysport® é 

aprovado no Brasil para rugas 

di¬nâmicas 

• 2005 - Prosigne® é 

aprovado no Brasil para rugas 

dinâmicas (FISZBAUM, 2008; 

SILVA 2009; SPOSITO 2009, 

apud RIBEIRO, 2014).

A história da toxina bo-

tulínica (TB) iniciou-se quando 

em 1817 foi publicada pela pri-

meira vez a descrição do botu-

lismo (intoxicação causado pela 

Clostridium botulinum) pelo 

alemão Justinius Kerner que as-

sociou mortes resultantes de in-

toxicação com um veneno encon-

trado em salsichas defumadas (do 

latim botulus que significa salsi-

cha). Ele concluiu que tal veneno 

interferia com a excitabilidade do 

Sistema Nervoso Motor e Autô-

nomo. Então Kerner propôs uma 

variedade de potenciais usos da 

TB na Medicina, principalmente 

em desordens dos movimentos 

no Sistema Nervoso Simpático 

– SNS (COLHADO; BOEING; 

ORTEGA, 2009, apud FUGITA, 

2019).

Em 1843 o microbio-

logista Emilen Van Ermengen, 

relata que em 1895, na vila bel-

ga de Elizelles houve um surto 

de botulismo o que levou mui-
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tas pessoas à morte (COOPER, 

2007 apud FUGITA, 2019). Van 

Emengen foi o primeiro estudio-

so a ligar o botulismo à carne de 

porco crua e salgada e no tecido 

pós-morten das vítimas que con-

sumiram essa carne. Emengen 

isolou a bactéria denominando-a 

Bacillus botulinus, a qual recebe 

o nome hoje de Clostridium Bo-

tulinum (COOPER, 2007 apud 

FUGITA, 2019). 

Os estudos relacionados 

sobre sua utilização não pararam 

desde então. Foi utilizado para 

terapia no ano de 1960 por Alan 

B. Scott, oftalmologista do Insti-

tuto Smith-Kettlewell Eye Reser-

ch, em São Francisco, Califórnia, 

que buscava por uma substância 

que fosse injetada nos músculos, 

os quais provocam o estrabismo 

infantil e solucionasse assim o 

problema. Futuramente seus es-

tudos serviram para o tratamen-

to de doenças como as distonias 

segmentares, tremores e outros 

movimentos anormais (DRESS-

LER, 2012, apud FUGITA, 2019).

Com a utilização da 

toxina botulínica em seres hu-

manos, vários estudos foram 

conduzidos para a obtenção da 

toxina do tipo A totalmente pu-

rificada, eliminando-se o ácido 

ribonucleico e outros materiais 

contaminantes, para evitar pos-

síveis reações indesejadas em se-

res humanos. O desenvolvimento 

da cepa, condições de cultura e 

purificação foram modificados 

o necessário para a obtenção da 

qualidade da toxina para o uso 

médico. (GIMENEZ, 2006, apud 

FUGITA, 2019).

Diante de tantos resulta-

dos positivos e estudos indicando 

para diversas áreas e aplicações 

em seres humanos, ao surgir mais 

estudos em relação a utilização da 

toxina botulínica do tipo A pura, 

elimina-se o ácido ribonucleico e 
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substâncias contaminantes o que 

se evita reações adversas em se-

res humanos. (SILVA 2012, apud 

FUGITA, 2019).

O uso da toxina para fins 

estéticos teve início na década de 

90, quando Carruthers e Carru-

thers verificaram a diminuição 

das rugas da glabela de pacien-

tes tratados para blefaroespasmo 

(GIMENEZ,2010).

A aplicação Toxina Bo-

tulínica do tipo A se transformou 

em um dos procedimentos não 

cirúrgicos mais populares nos 

Estados Unidos e no Brasil sendo 

liberada em 1992 pelo Ministé-

rio da Saúde, o que tornou pos-

sível o surgimento de variedades 

de técnicas não invasivas para o 

envelhecimento como a era dos 

injetáveis – injeções intradérmi-

cas ou subcutâneas para promo-

ver o rejuvenescimento facial ou 

liquid-lift como os americanos as 

denominam (NETO, 2010, apud 

NETO, 2016).

Nos últimos anos os tra-

tamentos estéticos que reduzem 

ou suavizam essas linhas de ex-

pressão ganham popularidade 

por serem relativamente não in-

vasivos e acessíveis comparados 

ao risco de uma intervenção ci-

rúrgica para diminuir o envelhe-

cimento (NETO, 2016).

Atualmente a aplicação 

da toxina botulínica é empregada 

para tratamento estético facial: 

rugas periorbitais “pés de gali-

nha”, assimetrias faciais ou mo-

delação da sobrancelha, rugas de 

expressão na testa. (SILVA, 2009, 

apud NASCIMENTO, 2016).

Por essa razão os pro-

fissionais da área da saúde que 

pretendem trabalhar com a técni-

ca, necessitam se capacitar atra-

vés de especializações e não so-

mente, mas adquirir experiência. 

(SOUZA e MENEZES, 2019). 
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Mecanismo de Ação da Toxina 

Botulínica 

O mecanismo de ação 

da TB consiste em gerar paralisia 

neuromuscular flácida transitória 

por meio do processo de dener-

vação química. A TB pode ser 

diferenciada em oito sorotipos 

nomeados como A, B, Cb, C2, 

D, E, F e G. Comercialmente, 

estão disponíveis as toxinas tipo 

A e tipo B. Para a estética facial, 

a TBA é a mais utilizada (GOU-

VEIA, 2020).

 

Figura: 1 - Ilustração sobre o mecanismo da toxina botulínica para o livro 
Botulinum Toxin for Facial Harmony, do Dr Altamiro Flavio Editora 
Quintessence,2018, apud REIS et.al., 2020. 

O mecanismo de ação 

da toxina botulínica inibe a libe-

ração exocitótica da acetilcolina 

nos terminais nervosos motores, 

levando a uma diminuição da 

contração muscular, mas também 

na ação sobre outros neurotrans-

missores. Esta propriedade a tor-
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na útil, clínica e terapeuticamen-

te, em uma série de condições 

onde existe excesso de contração 

muscular (FUGITA, 2019).

As TBAs mais utilizadas 

na prática clínica são o Botox® e 

o Dysport®. Segundo os fabri-

cantes, ambos devem ser arma-

zenados entre 2 e 8 °C, diluídos 

em 2,5 mL de solução fisiológica 

a 0,9%, na qual teremos 5U de 

Botox® e 20U de Dysport® por 

0,1 mL da solução (ALLERGAN, 

2014 & DYSPORT®, 2008). O 

Botox® pode ser congelado a 

-5°C e após a diluição deve ser 

utilizado no período de 24h (AL-

LERGAN, 2014). Já o Dysport® 

não pode ser congelado e deve 

ser utilizado dentro de 8h (DYS-

PORT, 2008). O armazenamento 

por períodos superiores a 24h no 

Botox® e 8h no Dysport® po-

dem diminuir a eficácia e aumen-

tar o risco de contaminação (AL-

LERGAN, 2014 & DYSPORT®, 

2008, apud SILVA,2009). Para a 

aplicação desta toxina a pele do 

paciente deve ser esterilizada e 

preparada antes da realização da 

técnica e o mesmo deve ser aco-

modado fazendo com que sua 

cabeça fique abaixo do nível do 

aplicador (SILVA, 2009).

Há diminuição das ru-

gas faciais unilaterais em pa-

cientes que foram tratados de 

espasmo hemifacial com toxina 

botulínica tipo A. O uso da toxi-

na botulínica tipo A como méto-

do efetivo e seguro no tratamento 

das rugas devido à hipercinesia 

da musculatura facial é de lon-

ga data consagrado desde então 

(SANTOS, MATTOS e FUL-

CO,2015).

Contraindicações

As contraindicações 

são relativas de acordo com as 

orientações, porém devem ser 
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informadas aos pacientes. Acre-

dita-se que 10% dos pacientes 

desenvolvem anticorpos contra 

a substância. Esse fato explica as 

altas doses em um intervalo cur-

to de tempo, o que se recomenda 

são doses menores a cada sessão 

e essas doses devem ser aumen-

tadas gradativamente de acordo 

com a necessidade do paciente 

(CASACA, 2006, apud FUGITA, 

2019). 

É importante advertir às 

precauções com gravidez e lac-

tação, locais de aplicação com 

infecções bacterianas, fúngicas 

ou viral. Não se deve aplicar em 

pacientes com distúrbios como 

miastenia grave, a esclerose la-

teral amiotrófica e a síndrome de 

Lambert-Eaton e em pacientes 

com sensibilidade reconhecida 

para qualquer dos componentes 

da formulação da TB ou à albu-

mina humana. (KEDE 2009; SA-

BATOVICH 2009 e SANTOS 

2013, apud FUGITA).

Contraindicações e 

complicações temporárias po-

dem existir, como pequeno san-

gramento e edema no local da 

aplicação, perda de expressão, 

assimetria, ptose palpebral e ce-

faleia transitória. Os riscos são 

reduzidos se forem respeitadas 

as recomendações preconizadas, 

técnica correta, conhecimento da 

anatomia funcional (GUERRIS-

SI; SARKISSIAN, 1997, apud 

ABRAFIDEFI, 2017).

A aplicação da TBA 

apresenta riscos, mas os efeitos 

adversos são geralmente leves e 

passageiros, tendo a duração de 

alguns dias após a aplicação e 

podem ser evitados quando obe-

decidos os protocolos técnicos, 

respeitando as normas e as indi-

cações, realizados por um profis-

sional experiente. Os efeitos ad-

versos podem ocorrer no local da 

aplicação ou até mesmo em lo-
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cais distantes da aplicação, estes 

incluem: hematomas, dor, pares-

tesia, sensibilidade, inflamação, 

hipoestesia, edema, infecção lo-

calizada, eritema, hemorragia ou 

ardor associados a injeção, tanto 

no local quanto no músculo adja-

cente, fraqueza no músculo local 

e também adjacente (GOUVEIA, 

2020).

Intercorrências 

As intercorrências ou 

afecções adversas consideradas 

mais comuns são: assimetrias, 

cefaleias após a aplicação, ptoses 

palpebral leve e de sobrancelhas, 

dor no local da aplicação, acen-

tuação das bolsas gordurosas em 

pálpebras inferiores e leve queda 

da pálpebra inferior, mais rara-

mente foram descritas complica-

ções graves, tais como diplopia, 

paralisia do músculo reto lateral 

do olho, ptose palpebral grave, 

lagoftalmo, incompetência do 

músculo orbicular da boca, disfa-

gia, alteração do timbre da voz, 

síndrome do olho seco, oftalmo-

logia e cefaleia intensa, muitas 

vezes relacionadas à inadequa-

ção  da  aplicação da técnica. 

Por esses fatores apresentados, 

o autor chama a atenção para o 

uso indiscriminado da droga e a 

falta de relatos sobre o que ocorre 

com a face, tanto estética como 

dinamicamente ou documentos 

que apresentem dados sobre ida-

de no início da utilização da toxi-

na botulínica do tipo A intervalo 

entre as aplicações, assim como 

a evolução das doses utilizadas 

(GIMENEZ, 2010). 

A pesquisa de Carru-

thers e Carruthers com pacientes 

que passaram por 19 aplicações 

com finalidades estéticas e o que 

se observa é a tranquilidade e 

segurança que o procedimento 

oferece. No tratamento de rugas 



e linhas de expressão, as doses 

precisam sofrer alterações, ou 

seja, serem maiores para que 

possam continuar a apresentar 

resultados satisfatórios, porém há 

o surgimento de afecções adver-

sas como atrofia muscular entre 

outras e os intervalos das aplica-

ções devem ser levados em con-

sideração. (GIMENEZ, 2010).

O objetivo do proce-

dimento da aplicação da toxina 

botulínica do tipo A é minimizar 

as linhas e não erradicar todos os 

movimentos. Os autores relatam 

que com a     injeção da toxina 

botulínica podem aparecer he-

matomas, contudo, essa conse-

quência é temporária (LESSA e 

FONTENELLE ,2011). 

As intercorrências 

(complicações) em relação a apli-

cação da toxina botulínica do 

tipo A pode resultar em afecções 

adversas decorrentes a aplicação 

da injeção ou ao produto, mesmo 

sendo consideradas leves e tran-

sitórias, causam preocupação e 

desconforto ao paciente (SPOSI-

TO,2004 apud FUGITA 2019).

As intercorrências mais 

frequentes são: edema, eritema e 

dor; cefaleia e náuseas, equimose 

e hematoma, assimetrias, ptose 

palpebral, na qual é considerada 

a mais temida das intercorrên-

cias, a caracterizar a pálpebra 

caída, obscurecendo o arco supe-

rior da íris (SANTOS, MATTOS 

e FULCO, 2015).

O eritema é a verme-

lhidão da pele, devido à vasodi-

latação dos capilares cutâneos e 

o edema é o acumulo de líquido 

no tecido. Esses estão associados 

ao trauma da própria injeção e 

ao volume de líquido do injeta-

do. Quando as diluições de TB 

são maiores, o edema tende a ser 

proporcionalmente maior. Essas 

complicações regridem de forma 

espontânea na primeira hora, não 
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havendo necessidade de qualquer 

tratamento. Em pacientes com 

flacidez associada, um edema 

vespertino pode ocorrer, cedendo 

com o decorrer do dia (SPOSITO, 

2004, apud SANTOS, MATTOS 

e FULCO, 2015).

Equimoses decorrem 

de lesão a vasos sanguíneos por 

ocasião da injeção que por sua 

vez provoca hematomas (Figura 

2). Algumas áreas da face são ri-

camente vascularizadas, favore-

cendo esse tipo de complicação. 

São mais comuns em pacientes 

com distúrbio de coagulação ou 

que ingeriram anti-inflamatórios 

derivados de ácido acetilsalicíli-

co ou vitamina E.

 

Figura 2– Demonstração do Hematoma periorbital. Hematoma grande 
na área periorbital em paciente usando ácido acetilsalicílico. Fonte: MAIO, 
2011, apud SANTOS, MATTOS e FULCO, 2015. 

Cefaleia e náuseas po-

dem ser relatadas após a aplica-

ção, mas tendem ser muito leves. 

Além do trauma da injeção, está 

relacionado ao estado de ansie-

dade antes e/ou durante o proce-

dimento. Tem regressão espon-

tânea, mas podem ser tratadas 

caso tragam muito desconforto. 

Em casos raros são intensas e 

duram dias (MAIO, 2011, apud 

SANTOS, MATTOS e FULCO, 

2015). 

A ptose palpebral é a 

complicação mais temida e mais 

importante. Caracteriza-se por 
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queda de 1 a 2 mm na pálpebra, 

obscurecendo o arco superior da 

íris (Figura 3). Ocorre em con-

sequência de injeção na glabela 

e fronte, pela difusão da TB ou 

pela injeção no septo orbital, pa-

ralisando o músculo levantador 

da pálpebra superior. Diluições 

muito altas, injeções muito próxi-

mas da borda orbital, massagens 

ou intensa manipulação da área 

depois da aplicação e maior di-

fusão das preparações de TB são 

fatores que aumentam a possibi-

lidade de ocorrência dessa com-

plicação. Os sintomas aparecem 

após 7 a 10 dias da aplicação e 

tendem a ser leves. Além da que-

da da pálpebra os pacientes refe-

rem dificuldade para movimen-

tá-las e sensação de peso quando 

os olhos estão abertos. Essa com-

plicação resolve-se espontanea-

mente em 2 a 4 semanas (MAIO, 

2011, apud SANTOS, MATTOS 

e FULCO, 2015).  

 

Figura 3 – Demonstração da Ptose palpebral. Fonte: SADICK 2001, 
apud SANTOS, MATTOS e FULCO, 2015. 

No estudo de ANDRA-

DE et al. (1997) 115 pacientes tra-

tados com TBA - Botox® foram 

avaliados. As complicações mais 

frequentes foram: espasmo fa-

cial, blefaroespasmo (ptose pal-

pebral em 8, diminuição da força 

palpebral em 1, edema palpebral 

em 2 e ardor ocular em 1), síndro-

me de Meige (edema palpebral, 
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ptose, disfagia, fraqueza da boca 

e pneumonia aspirativa), distonia 

cervical (disfagia, dor cervical 

e fraqueza no pescoço) e disto-

nia da mão (fraqueza em dedos), 

(SANTOS, MATTOS e FULCO, 

2015).

A dificuldade de oclu-

são das pálpebras (lagoftalmo), 

em tratamentos de rugas perior-

bitárias, é causada quando se 

aplica doses muito altas sobre o 

músculo orbicular do olho, levan-

do a uma difusão da TB. Outras 

alterações oculares também são 

relatadas como a diplopia, que 

se deve à paralisia dos músculos 

retos laterais caracterizando-se 

por visão dupla, síndrome do 

olho seco como consequente la-

goftalmo e ação direta da TB na 

glândula lacrimal. Essas compli-

cações podem ser evitadas com a 

aplicação da TB concentrada nos 

pontos marcados, respeitando a 

distância de segurança de 1cm da 

borda orbital durante a aplicação 

(SANTOS, 2013). 

A ptose superciliar e a 

diminuição significativa da ex-

pressividade do terço superior da 

face decorrem da aplicação da 

TB na região frontal e superci-

liar. A movimentação e altura dos 

supercílios dependem de múscu-

los depressores e levantadores 

localizados, respectivamente, na 

glabela e na região frontal. Em 

pacientes idosos, deve-se ter cau-

tela no tratamento de rugas fron-

tais pelo fato de que apresentam 

queda fisiológica da pálpebra 

superior e supercílio (MAIO, 

2011, apud SANTOS, MATTOS 

e FULCO, 2015).

 A ptose lateral do su-

percílio também deve ser men-

cionada como efeito indesejável, 

sendo mais visível, quando o pa-

ciente aciona a musculatura fron-

tal para tentar levantá-lo. Para 

que esse efeito não aconteça, é 
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importante aplicar a TB somente 

na região frontal de pacientes que 

tenham supercílio alto, também 

se sugere respeitar a área limite 

de 1cm acima do supercílio ou da 

ruga frontal mais inferior para as 

injeções (SPOSITO, 2004, apud 

SANTOS, MATTOS E FULCO, 

2015). 

Realizaram uma revi-

são sistemática com meta-aná-

lise sobre os efeitos adversos 

associados à aplicação de toxina 

botulínica na face em que foram 

incluídos oito estudos randomi-

zados e 13 relatos de casos. O 

efeito adverso mais frequente foi 

ptose palpebral (3,39%) ZAGUI 

et al. (2008), apud (SANTOS, 

MATTOS e FULCO, 2015).

A elevação excessiva 

da cauda do supercílio ocorre 

principalmente em pessoas com 

musculatura frontal potente e 

supercílios naturalmente altos 

(Figura 4). Trata-se de um efeito 

indesejável e esteticamente desa-

gradável principalmente em ho-

mens, pois atribui uma expressão 

afeminada. Ocorre por uma ação 

compensatória da porção lateral 

do músculo frontal quando toda 

a região central da testa e glabela 

estiver paralisada. A utilização 

da técnica adequadamente evita 

tal reação (SANTOS, 2013).

 

Figura 4 – Elevação da cauda do supercílio. Elevação excessiva da 
cauda do supercílio após aplicação da TB. Fonte: MAIO, 2011, apud, SANTOS, 
MATTOS e FULCO, 2015. 
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A assimetria pode sur-

gir após a aplicação da TB em 

quantidades ou pontos assimétri-

cos na face. A assimetria fisioló-

gica discreta é normal em todas 

as pessoas, quando esta é muito 

evidente a TB age corrigindo-a, 

no entanto, a TB deve ser apli-

cada de maneira simétrica. Para 

corrigir as assimetrias decorren-

tes da aplicação da TB pode ser 

feito um retoque nos músculos 

responsáveis pela alteração de-

pois de 30 dias (MAIO, 201, apud 

SANTOS, MATTOS E FULCO, 

2015).

Na região periorbitária 

as rugas não se devem apenas 

pela contração muscular exces-

siva, mas também pela flacidez 

cutânea e fotoenvelhecimento. 

Por essa razão, abolir totalmente 

a função muscular pode determi-

nar apenas melhora parcial das 

rugas nessa região além do risco 

de evidenciar ou agravar o aspec-

to flácido da pele da pálpebra in-

ferior, especialmente em pessoas 

com grau acentuado de flacidez 

cutânea. Esses pacientes referem 

edema na pálpebra inferior ao 

amanhecer, que cedem esponta-

neamente durante o dia (SPOSI-

TO, 2004, apud SANTOS, MAT-

TOS e FULCO, 2015). 

O agravamento das li-

nhas zigomáticas acontece quan-

do a aplicação na região perior-

bitária ultrapassa seus limites e 

atinge a musculatura zigomáti-

ca, principalmente em pacientes 

com flacidez cutânea (SPOSITO, 

2004, apud SANTOS, MATTOS 

e FULCO, 2015). 

Já o agravamento das 

linhas nasais é observado após 

aplicação na glabela e/ou região 

periorbitária sendo conhecido 

como “sinal da toxina botulíni-

ca”. Pode ser facilmente corri-

gido com uma nova aplicação 

de TB exatamente no ponto de 
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maior concentração das rugas, 

nas faces laterais da região na-

sal. Não se deve superdosar a TB 

pelo risco de paresia do múscu-

lo levantador do lábio superior 

que se insere nesse nível (maio, 

2011, apud SANTOS, MATTOS 

e FULCO, 2015). 

A ptose do lábio supe-

rior é decorrência da aplicação 

da TB na região infraorbitária 

ou malar para correção das ru-

gas da pálpebra inferior, das ru-

gas zigomáticas, da hipertrofia 

do músculo orbicular e também 

na região nasal para correção do 

“sinal da toxina botulínica”. Essa 

complicação é consequência de 

paresia ou paralisia do músculo 

levantador do lábio superior e/ou 

zigomático maior, principalmen-

te quando se injeta grandes doses 

de TB nas áreas citadas (MAIO, 

2011 apud SANTOS, MATTOS e 

FULCO, 2015).

A superdosagem no 

mento e nos depressores do ân-

gulo da boca também pode oca-

sionar dificuldade na movimen-

tação do lábio inferior, além 

das alterações labiais inestéticas 

durante o sorriso. Essa compli-

cação também pode causar pre-

juízo das funções da boca como 

mordedura involuntária da lín-

gua e a fala, além de parestesia 

dos lábios, perda do desenho do 

filtro, dificuldade de movimenta-

ção da saliva na boca e perda de 

saliva durante a oratória (MAIO, 

2011, apud SANTOS, MATTOS 

e FULCO, 2015).

Na sua maioria, as com-

plicações ocorrem por erro na 

dosagem e podem ser evitadas 

pela aplicação correta e pelo co-

nhecimento minucioso da anato-

mia muscular da face, injeção e 

doses devem ser cuidadosamen-

te monitorados e as indicações 

precisam ser analisadas cautelo-

samente (SANTOS, MATTOS e 
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FULCO, 2015).

Algumas orientações 

são úteis para prevenir a ocorrên-

cia das complicações: 

— Exame físico com-

pleto, observando toda a dispo-

sição das estruturas da face em 

repouso e durante o movimento; 

— Fotografias prévias; 

— Marcação da região a 

ser tratada para evitar aplicações 

assimétricas; 

— Técnica precisa de 

diluição e conservação correta; 

— Injeção de volumes 

pequenos e concentrados; 

— Aplicação com mar-

gem de 1cm da borda orbitária no 

tratamento das rugas próximas a 

essa região; 

— Respeito às doses 

recomendadas para cada área e 

músculo; 

— Técnica minuciosa 

de aplicação; 

— Orientação ao pa-

ciente para que permaneça em 

posição ortostática e não mani-

pule a área tratada até 4h após a 

aplicação; 

— Explicação detalha-

da e clara do procedimento e 

seus efeitos esperados (MAIO, 

2011, apud SANTOS, MATTOS 

e FULCO, 2015). 

O profissional, ao re-

alizar a consulta deve explicar 

ao paciente sobre os passos que 

antecedem o procedimento. É 

importante fazer registro foto-

gráfico do antes e depois para a 

posterior comparação dos resul-

tados, assim como fazer uso cor-

reto da técnica. Orientar ao pa-

ciente quanto a manipulação nos 

locais onde a toxina botulínica 

foi aplicada, evitar abaixar a ca-

beça por no mínimo 4 horas após 

a aplicação e o mais importante 

de tudo, qualquer incomodo fora 

do esperado, orientá-lo a procu-
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rar imediatamente o profissional 

que realizou o procedimento para 

serem tomadas as devidas provi-

dencias (SANTOS, MATTOS e 

FULCO, 2015). 

Faz-se necessário o pre-

enchimento prévio do termo de 

consentimento por parte do pa-

ciente, onde deve constar toda 

informação quanto aos cuidados 

mediante o procedimento estéti-

co (NETO, 2016). 

Outro fator importan-

te é alertar para a consequência 

de se avaliar o que ocorre no 

processo de aplicação, tanto na 

estética como dinamicamente, 

após as aplicações seriadas da to-

xina botulínica do tipo A, assim 

como avaliar a idade do início da 

aplicação, intervalo entre elas e 

a evolução das doses. A falta de 

relatórios e documentos de como 

a aplicação está evoluindo em 

determinado paciente e se hou-

ve alguma intercorrência, como 

foi resolvida, quais as complica-

ções apresentadas, ou seja, falta 

relatório de acompanhamento 

contendo informações para estu-

dos futuros (FERREIRA E MA-

CHADO, 2017, apud FUGITA, 

2019). 

Há a preocupação da 

qualidade dos tratamentos rela-

cionados ao rejuvenescimento 

facial, tratamento de linhas de 

expressão e rugas com toxina 

botulínica por estar se tornando 

mais frequente devido a revolu-

ção da segurança do tratamento, 

com complicações transitórias 

e relevantes, além do custo do 

procedimento ser considerável 

(GIMENEZ, 2010, MACHADO, 

2017, apud FUGITA, 2019).

A forma de contração 

do musculo frontal pode ser igual 

ou desigual, isso varia de pessoa 

para pessoa. Ele tem origem na 

gálea ósseo da fronte e está in-

serido nas fibras musculares do 
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prócero, corrugador e orbicular 

do olho. É notável sua contração 

em indivíduos calvos, por isso a 

toxina deve ser aplicada na área 

sem cabelo (FAGIEN, 1999, apud 

REIS 2020). 

Há dois tipos de aplica-

ção da toxina: a microinjeção e a 

técnica padrão. Na microinjeção, 

ela será injetada na derme em pe-

quenas quantidades (quantidades 

menores que 0,025 mL), muito 

superficial e com uma distância 

média de 1 cm, com agulha de 

calibre 30 ou 32. Na técnica pa-

drão, o volume será de 0,05 mL 

ou mais, dependerá do tipo de 

músculo, a agulha terá o mes-

mo calibre que na técnica de mi-

croinjeção, ou seja, 30 a 32, em 

ângulo perpendicular ou oblíquo. 

Nessa técnica, o risco de compro-

meter o tecido é menor (AVRAM 

et al.,2008, MAIO, 2011, apud 

REIS, 2020).

 

Figura 5 O creme anestésico deve permanecer por 10 a 15 minutos. 
Fonte: GREGNANIN, 2016. 
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Os pontos são marcados 

nas linhas transversais da fronte. 

São utilizados, normalmente, de 

1 a 3 unidades, com intervalos de 

1,5 cm através do meio da testa; 

devendo ter no mínimo 2 cm aci-

ma das sobrancelhas. Em pessoas 

que apresentam ptose de sobran-

celha ou de pálpebra superior, na 

maioria das vezes é melhor não 

tratar esse músculo, porém, se 

for o caso, aplicar 3 cm acima. 

Se aplicado altas doses na região 

frontal, pode ocorrer ausência de 

expressão, ptose de sobrancelha 

e agravamento de ptose de pál-

pebra superior e dificuldade para 

olhar para cima (CARRUTHERS 

e CARRUTHERS, 2001, apud 

REIS, 2020). 

O tratamento com a to-

xina botulínica, na região fron-

tal, deve vir sempre acompanha-

do com o tratamento da mesma 

toxina na região glabelar, dando 

mais suavidade a expressão fa-

cial. Os resultados virão em até 

15 dias, por isso não é indicado 

reaplicações antes desse perío-

do (MESKI, 2012, apud REIS, 

2020). 

Nos músculos corruga-

dores, geralmente, a aplicação é 

feita na parte inferior e superior. 

Em homens, na região inferior, 

aplica-se de 2 a 8 unidades e nas 

mulheres, nessa mesma região, 

aplica-se de 2 a 6 unidades. E na 

região superior, em homens apli-

ca-se de 4 a 12 e nas mulheres de 

4 a 8 unidades. Essa aplicação 

deverá ser feita 1 cm acima da 

margem óssea supraorbital. Já no 

músculo prócero, aplica-se de 2 a 

8 unidades em uma linha medial, 

abaixo da junção dos supercílios, 

em um único ponto localizado 

no centro (MESKI, 2012, apud 

REIS, 2020). 

Pacientes que apresen-

tam os chamados “pés de gali-

nha”, ou seja, rugas na região 
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periorbicular dos olhos, se bene-

ficiam com a excessiva aplicação 

na elevação das sobrancelhas, 

pois isso suaviza esses tipos de 

rugas. Para determinar os pontos 

no músculo periocular, o pacien-

te deve forçar ao máximo o sorri-

so, esses pontos vão variar de 2 a 

5, com 2 a 4 unidades por ponto. 

Será aplicado onde há a forma-

ção de rugas, com distância de 1 

a 2 cm da margem óssea orbital, 

para não ocorrer complicações. 

A injeção deve ser bem superfi-

cial para evitar hematomas (MA-

CHADO e MENEGAT, 2018, 

apud REIS 2020).  

Deve-se atentar para o 

excesso de toxina na região dos 

músculos zigomáticos, onde as 

contrações dos mesmos formam 

linhas que originam o sorriso, 

pois em excesso pode dar um 

efeito artificial e em homens 

pode ficar com aspecto feminino 

(WIEDER e MOY, 1998, apud 

REIS, 2020).

É frequente no primei-

ro tratamento de rugas da testa, 

no músculo frontal, a TXB-A 

aplicada resultar em assimetria 

fazendo-se necessário avisar o 

paciente da necessidade de re-

avaliação e retoque nas rugas 

frontais, antes do início do trata-

mento. A aplicação retoque deve 

ser feita 2 cm acima da pálpebra 

para evitar o risco de ocorrer a 

ptose palpebral (RIBEIRO,et.al, 

2014).

Os primeiros efeitos são 

percebidos entre 3ª a 7ª se¬ma-

na na região aplicada com dura-

ção média de 3 a 6 meses, com 

reavaliação possível em 4 meses 

para reaplicação. De acordo com 

a resposta orgânica do paciente 

pode ocorrer ao longo do tempo 

um espaçamento maior nos trata-

mentos após um ano e meio a três 

consecutivos de aplicações, com 

níveis ótimos de satisfação dos 
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pacientes, uma vez que é pos¬sí-

vel notar um realinhamento das 

linhas faciais e a possível elimi-

nação das rugas aparentes. (NU-

NES 2010).

Os resultados obtidos na 

aplicação do TXB-A nos múscu-

los do terço superior da face no 

tratamento das rugas, na mímica 

de expressões faciais promovidas 

pelos músculos: frontal, respon-

sável pela elevação das sobran-

-celhas durante a expressão de 

espanto (enrugamento da testa), 

pelo músculo prócero auxiliar 

na expressão de preo¬cupação 

causando uma depressão das so-

brancelhas (en¬tre os olhos aci-

ma do nariz, dando semblante de 

bravo), o músculo corrugador do 

supercílio auxiliar na expressão 

de preocupação, o músculo orbi-

cular dos olhos responsável pelo 

fechar dos olhos (SILVA, 2009).

Quando a aplicação é 

realizada e não apresenta o resul-

tado esperado, a antitoxina botu-

línica pode ser considerada para 

a injeção local, na mesma região 

o mais rápido possível e no máxi-

mo dentro de 21 horas, a fim de 

reduzir ou bloquear o efeito local 

da TBA. A antitoxina Botulínica 

Trivalente (Eqüina) Tipos A, B e 

E é uma proteína que apresenta 

risco significativo de efeitos co-

laterais sistêmicos e imunizan-

tes. Os riscos de seu uso devem 

ser considerados em relação aos 

resultados adversos esperados, 

quando da sua aplicação (SPOSI-

TO 2004 e UEBEL 2019). 

As rugas variam de in-

divíduo para indivíduo até em 

sua porção lateral. Esse fato exi-

ge atenção detalhada na análise 

dessa musculatura quando apli-

cação da TB como no cálculo de 

sua dose (TAMURA, 2010).

Por fim é muito impor-

tante individualizar o paciente 

conhecendo seu perfil demográ-
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fico (idade, sexo, estado civil, 

religião, residência, escolaridade 

e profissão); o seu estado psico-

lógico determinando se está apto 

a receber o procedimento e com-

preender as suas expectativas 

com ele. Esse processo deve ser 

feito em um pré-atendimento es-

clarecendo mitos e expectativas 

irreais, informando o paciente 

sobre o resultado, a durabilidade, 

as possíveis intercorrências e os 

efeitos colaterais do procedimen-

to (BRATZ, 2016; FRANÇA, 

2016, apud REIS, 2020).

Anticorpos contra a Toxina Bo-

tulínica do tipo A

 

A toxina botulínica tipo 

A é uma proteína imunogênica 

que pode levar à formação de 

anticorpos circulantes neutrali-

zantes do tipo imunoglobulina G 

em, aproximadamente, 12 casos 

para 7.000 tratamentos. Sendo 

que o desenvolvimento de anti-

corpos contra a toxina botulínica 

tipo A está relacionado a apli-

cações repetidas, dose utilizada 

a cada aplicação superior a 200 

U, injeção endovenosa acidental, 

dose total cumulativa de 1.709 U 

e intervalo entre as aplicações 

inferior a três meses (GIMENEZ 

et.al. 2010).

Não existe dose mínima 

para evitar a formação de anticor-

pos. Se desconhece o percentual 

de pacientes que desenvolvem 

anticorpos após a aplicação com 

finalidade estética e alerta que 

a aplicação de reforço deve ser 

evitada, pois é um procedimen-

to que gera maior probabilidade 

de formação de anticorpos com 

toxina botulínica (GIMENEZ, 

2010).  

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O que se conclui neste 
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estudo é que a aplicação da to-

xina botulínica se tornou  uma 

opção que muitos pacientes pro-

curam por não ter os inconve-

nientes de uma cirurgia plástica, 

tornam crescente o uso e a bus-

ca por inovação com a aplicação 

da  toxina botulínica, conhecida 

e comercializada no Brasil como 

Botox® inicialmente. A aplica-

ção da TXB-A surge de estudos 

científicos criteriosos e tem sido 

eficaz no tratamento de rugas e 

linhas de expressão, dando à es-

sas marcas do tempo mais suavi-

dade, com aspecto de pele sau-

dável, mais jovem. Para que se 

obtenha um procedimento sem 

maiores complicações, deve-se 

ter cuidados básicos com relação 

a orientação do paciente sobre o 

procedimento no qual será sub-

metido bem como os resultados 

possíveis, pois na maioria das ve-

zes, as expectativas do paciente 

não condizem com a realidade. 

Orientar ao paciente que somen-

te a aplicação da toxina botulí-

nica do terço da face não seja o 

suficiente para a eliminação das 

linhas de expressão, sendo neces-

sário a realização de outros pro-

cedimentos para atingir o resul-

tado esperado. Respeitar o tempo 

de reaplicação é fundamental 

para evitar intercorrências, sem-

pre individualizando o paciente, 

traçando um caminho seguro e 

eficaz para evitar efeitos indese-

jados. Por isso a qualificação e 

aperfeiçoamento do profissional 

através de estudos experimentais 

ativos e revisões de protocolos, 

respeitando os limites estéticos 

individuais de cada paciente, no 

qual resulta em beleza e saúde e 

torna o procedimento bem suce-

dido e atraente tantos aos olhos 

dos profissionais e clientes.
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FATORES RELACIONADOS AO AUMENTO DO 

NÚMERO DE CASOS DE SARAMPO E O PAPEL DA 

ENFERMAGEM

FACTORS RELATED TO INCREASING THE NUM-

BER OF CASES OF MEASURES AND THE  ROLE OF 

NURSING

Antônia Cristina Dos Santos Batista1 

Bárbara Cristina Dos Santos Barbosa2 

Eloá Correia Nunes Eleutério3

Vilma Lima De Souza Silva4

1 Bacharel em Enfermagem pela Estácio
2 Bacharel em Enfermagem pela Estácio
3 Bacharel em Enfermagem pela Estácio
4 Bacharel em Enfermagem pela Estácio

Resumo: O objetivo do presente 

estudo foi analisar os fatores re-

lacionados ao aumento do núme-

ro de casos de sarampo e o papel 

da enfermagem nesse contexto. 

Este trabalho foi desenvolvido 

por uma pesquisa bibliográfica 

com abordagem descritiva, que 

teve como base uma revisão sis-

temática de literatura. Disponí-

veis nas bases de dados Scientific 

Eletronic Library Online (Scie-

lo), Biblioteca Virtual em Saúde 

(BVS) e Literatura Latino-ameri-

cana e do Caribe em Ciências da 

Saúde (Lilacs). Publicados entre 

o ano de 2010 a 2020, nos idio-

mas inglês e português. O saram-

po é uma doença viral, infeccio-

sa aguda, potencialmente grave, 
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transmissível e extremamente 

contagiosa. Sendo a única forma 

de prevenção através das vaci-

nas. A transmissão ocorre de for-

ma direta, através de secreções 

nasofaringes excretadas ao tossir, 

falar, espirrar ou respirar por pes-

soas infectadas. O Brasil recebeu 

o certificado de eliminação da 

circulação do vírus do sarampo 

pela OMS, declarando a região 

das Américas livre do sarampo. 

Em 2019 surgiram novos casos 

no Brasil. Existem vários fatores 

relacionados a esse aumento no 

número de casos que vão desde 

movimentos anti-vacinas, notí-

cias falsas sobre a vacinação e 

uma cobertura vacinal precária. 

Conclui-se com esse estudo a 

necessidade da capacitação dos 

profissionais de enfermagem 

afim de intervir junto a popula-

ção identificando e intervindo 

nos problemas que impedem a 

vacinação adequada, bem como 

a conscientização sobre impor-

tância e eficácia das vacinas.

 

Palavras – chaves: Programa 

Nacional de Imunização (PNI). 

Movimento Anti-vacina. Saram-

po. Enfermagem.

Abstract: The aim of the pre-

sent study was to analyze the 

factors related to the increase in 

the number of measles cases and 

the role of nursing in this context. 

This work was developed by a li-

terature search with a descriptive 

approach, which will be based 

on a systematic literature review. 

Available in the Scientific Ele-

tronic Library Online (SciELO), 

Virtual Health Library (VHL) 

and Latin American and Cari-

bbean Literature in Health Scien-

ces (Lilacs) databases. Published 

between 2010 and 2020, in En-

glish and Portuguese. With the 
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following keywords, National 

Program for Immunization, Nur-

sing, Measles and Anti-vaccine 

Movement. Measles is a viral, 

acute infectious disease, poten-

tially serious, transmissible and 

extremely contagious. Being the 

only form of prevention through 

vaccines. Transmission occurs 

directly, through nasopharyn-

geal secretions excreted when 

coughing, talking, sneezing or 

breathing by infected people. 

Brazil received the certificate of 

elimination of the circulation of 

the measles virus by the WHO, 

declaring the region of the Ame-

ricas free of measles. In 2019 

new cases arose in Brazil. There 

are several factors related to this 

increase in the number of cases 

ranging from anti-vaccine move-

ments, false news about vaccina-

tion and poor vaccination cove-

rage. Therefore, the objective is 

to relate these factors, highligh-

ting the performance of nursing, 

showing some control strategies 

and seeking a solution to the pro-

blem.

Keywords: National Immuniza-

tion Program (PNI). Anti-vacci-

ne movement. Measles. Nursing.

INTRODUÇÃO

Segundo o Ministé-

rio da Saúde o sarampo é uma 

doença viral, infecciosa aguda, 

potencialmente grave, transmis-

sível, extremamente contagiosa. 

A viremia provoca uma vasculi-

te generalizada, responsável pelo 

aparecimento das diversas mani-

festações clínicas (Brasil, 2019).

A única forma de preve-

nir a ocorrência do sarampo na 

população é através das vacinas. 

Na rotina dos serviços de saúde, 

a vacinação contra o sarampo 

deve ser realizada conforme as 
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indicações do Calendário Nacio-

nal de Vacinação (Carvalho AL, 

Dorabela A, Andrade JG, Diniz 

LMO, Romanelli RMC, 2019).

Conforme Lima no ano 

de 2017 o Programa Nacional de 

Imunização (PNI) surge como 

instrumento de organização e 

implementação do calendário va-

cinal no Brasil, adotando estraté-

gias que permite e regulamenta a 

política nacional de humanização 

baseado na realidade de cada co-

munidade, tratando o indivíduo 

como um ser único inserido na 

sua problemática (Lima AA, Pin-

to, ES, 2017).

Indicada aos 12 e 15 

meses de vida, a vacina con-

tra o sarampo é administrada 

combinada com as vacinas con-

tra caxumba e rubéola (MMR, 

de Measles, Mumps, Rubella 

ou SCR no Brasil, de sarampo, 

caxumba e rubéola) (Person OM, 

Puga MES, Atallah NA , 2019).

A Organização Pan 

Americana da Saúde (OPAS) en-

tregou em 2016 o certificado de 

erradicação de sarampo no Bra-

sil. Entretanto em 2018 o Brasil 

viveu um surto com mais de 18 

mil casos registrados da doença, 

perdendo assim o reconhecimen-

to da erradicação (Borges AO, 

Paulo AR, Araujo GM, Costa 

SQ, Gouveia NM, 2019.

É inquestionável que os 

avanços na saúde pública obtidos 

com a vacinação estão ameaça-

dos com a crescente diminuição 

da cobertura vacinal. Surgiram 

surtos de doenças que já esta-

vam controladas. Dados divul-

gados pela Organização Mundial 

de Saúde declarou que nos pri-

meiros meses de 2019 o número 

de casos de sarampo aumentou 

300% (Junior VLP, 2019).

As razões para o surto 

de sarampo são diversas poden-

do destacar que algumas pes-
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soas acreditam que as vacinas 

não são seguras, nem eficientes 

por causarem reações, apontam 

questões religiosas, alguns ale-

gam que o período entre as va-

cinações infantis é muito curto, 

referem também que podem cau-

sar autismo nas crianças e ainda 

há quem acredite que é um méto-

do de controle populacional uti-

lizado pelo governo (Sousa JG, 

Barbosa HC, Silva MO, Campos 

JRE, Luz DCRP, 2019).

Com mais de um século 

de implantação e inúmeros aper-

feiçoamentos, é indiscutível os 

benefícios alcançados através da 

vacinação em massa. As vacinas 

eliminaram e controlaram diver-

sas doenças que antes causavam 

grande morbidade e letalidade 

principalmente entre as crianças 

(Junior VLP, 2019).

Assim iremos descrever 

e analisar os fatores relacionados 

ao aumento do número de casos 

de sarampo nos últimos anos e 

como a enfermagem pode atuar 

nesse contexto, demonstrando 

alguns fatores para a rejeição da 

vacina do sarampo, suas conse-

quências para a sociedade. Além 

de ressaltar, a importância desse 

estudo entre estudantes e profis-

sionais de enfermagem que pre-

parados podem contribuir para a 

prevenção e controle dessa doen-

ça trazendo inúmeros benefícios 

para toda a população.

METODOLOGIA

Este trabalho foi desen-

volvido por uma pesquisa biblio-

gráfica com abordagem descriti-

va, tendo como base uma revisão 

sistemática de literatura que visa 

descrever o papel do enfermeiro 

no aumento dos números de ca-

sos de sarampo. Onde foram rea-

lizados a partir de 24 artigos pu-

blicados nos últimos 10 anos, nas 
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bases de dados Scientific Eletro-

nic Library Online (Scielo), Bi-

blioteca Virtual em Saúde (BVS) 

e Literatura Latino-americana e 

do Caribe em Ciências da Saúde 

(Lilacs) os quais disponibilizam 

artigos de revistas cientificas na 

internet. A seleção desses arti-

gos foram com os seguintes cri-

térios de inclusão: idioma inglês 

e português, que estejam dispo-

níveis em texto completo, que se 

adequem ao período citado ante-

riormente de 10 anos e que con-

templem as seguintes palavras 

chaves: Programa Nacional de 

Imunização (PNI), Movimento 

Anti-vacina, Sarampo, Enferma-

gem e que seja relevante ao tema 

discutido. Os critérios de exclu-

são foram: ano de publicação 

do artigo que seja superior a 20 

anos, e que não se adequem ou 

abordem ao tema em questão.

A análise desses arti-

gos foi realizada conforme uma 

leitura sistemática dos mesmos 

obtendo maiores informações 

e discutindo as teses abordadas 

pelos autores.

Os aspectos éticos fo-

ram respeitados de acordo o 

Código de Ética dos Profissio-

nais de Enfermagem contidos 

na Resolução do COFEN nº 311 

de 08 de fevereiro de 2007, que 

discorrem a respeito dos princí-

pios de honestidade, fidedigni-

dade e direitos autorais no pro-

cesso de pesquisa, divulgação e 

disponibilização dos resultados, 

bem como promover a defesa e 

o respeito aos princípios éticos 

e legais da profissão no ensino, 

na pesquisa e produções técnico-

-científicas8.Faremos com que 

a ideia dos autores seja devida-

mente referenciada não realizan-

do copias e nem se apropriados 

das mesmas.

REFERENCIAL TEÓRICO
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Sarampo

É uma doença viral, 

transmissível, infecciosa aguda, 

possivelmente grave e bastante 

contagiosa, provoca o apareci-

mento de diversas manifestações 

clínicas entre elas a vasculite ge-

neralizada (Brasil, 2019).

 Considerada uma das 

doenças infecciosas mais con-

tagiosas, o sarampo é capaz de 

atingir todos os grupos etários, 

com risco particular em crianças 

menores de cinco anos de idade e 

naqueles entre 15 e 29 anos. Sen-

do uma das principais causas de 

mortes entre crianças, evitáveis 

por vacina (Ribeiro C, Menezes 

C, Lamas C, 2015).

O vírus do sarampo per-

tence à família Paramixoviridae 

e ao gênero Morbilivirus. O vírus 

é monotípico com caracterização 

genética das linhagens selvagens 

identificou oito classes, que foram 

divididas em 24 subclasses, refe-

ridas como genótipos de acordo 

com a unidade taxonômica ope-

racional. Caracterizar genetica-

mente os vírus selvagens circu-

lantes é um fator muito relevante 

na vigilância laboratorial e nos 

estudos epidemiológicos molecu-

lares, pois através desses estudos 

é possível descrever os meios de 

transmissão do vírus e documen-

tar a interrupção de transmissão 

endêmica (Mello JN, Haddad 

DAR, Câmara GNPA, Carvalho 

MS, Abrahão NP, Procaci VR. , 

2014).

A transmissão ocorre 

de forma direta, através de se-

creções nasofaringes excretadas 

ao tossir, falar, espirrar ou res-

pirar por pessoas infectadas pelo 

vírus, também pode ser por ae-

rossol em membranas mucosas 

do trato respiratório superior ou 

conjuntiva. O período de incuba-

ção geralmente é de 10 dias, com 
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uma variação entre sete e dezoito 

dias, desde a data de exposição 

ao vírus até o surgimento da fe-

bre, e em torno de quatorze dias 

até o início do exantema (Car-

valho AL, Dorabela A, Andra-

de JG, Diniz LMO, Romanelli 

RMC, 2019).

Através da inalação de 

aerossóis ou contacto direto com 

secreções respiratórias o vírus 

entra no organismo. As células-

-alvo são as do sistema imuni-

tário tais como linfócitos B e T, 

macrófagos e células dendríticas 

(Morais RMPP, 2014).

A replicação viral a 

princípio ocorre nas células epi-

teliais do trato respiratório su-

perior logo após o vírus se dis-

semina para o tecido linfático 

local, em seguida a viremia e dis-

seminação do vírus afeta vários 

órgãos, incluindo linfonodos, 

pele, rim, trato gastrointestinal 

e fígado, onde o vírus se replica 

nas células epiteliais, endoteliais, 

nos linfócitos, monócitos e ma-

crófagos. Através do receptor da 

nectina-4 as células dendríticas 

infectadas e os linfócitos transfe-

rem o vírus do sarampo para as 

células epiteliais do trato respira-

tório (Carvalho AL, Dorabela A, 

Andrade JG, Diniz LMO, Roma-

nelli RMC, 2019).

Sintomatologia

O sarampo apresenta 3 

fases diferentes: a de incubação, 

a prodrômica e a exantemática. 

Sua transmissão é possível cin-

co dias antes e quatro dias de-

pois do surgimento do exantema, 

e em torno de 90% das pessoas 

expostas desenvolverão a doença 

(Xavier AR, Rodrigues TS, San-

tos LS, Lacerda GS, Kanaan S, 

2019).

O período de incuba-

ção começa após contato do ví-



rus com a mucosa respiratória 

ou conjuntiva do hospedeiro, em 

média 13 dias, podendo variar 

entre 6 e 19 dias. Ocorre a repli-

cação do vírus nas células epite-

liais respiratórias, dissemina-se 

pelos tecidos linfáticos e depois, 

através da corrente sanguínea, 

para o sistema reticuloendotelial. 

Nesse período geralmente os in-

fectados são assintomáticos (Mo-

rais RMPP, 2014).

O auge da transmissão 

ocorre no período prodrômico 

que costuma durar de dois a qua-

tro dias, caracterizado pelo apa-

recimento de febre (38°C a 40°C), 

mal-estar, anorexia, conjuntivite, 

coriza e tosse. Nesta fase também 

surgem as manchas de Koplik 

(manchas na mucosa da boca) 

consideradas patognomônicas da 

doença, descritas normalmente 

como grãos de sal circundados 

por halo avermelhado, são lesões 

brancas que desaparecem 24-48 

horas após o aparecimento do 

exantema (Mello JN, Haddad 

DAR, Câmara GNPA, Carvalho 

MS, Abrahão NP, Procaci VR. , 

2014).

O Exantema ou erupção 

cutânea surge geralmente no ros-

to e na parte superior do pescoço, 

em aproximadamente três dias 

essas erupções na pele se espa-

lham e podem atingir as mãos e 

os pés, desaparecem em cinco a 

seis dias. O tempo entre a exposi-

ção ao vírus e o aparecimento do 

exantema oscila entre 7 a 18 dias.  

(OMS, 2019)

As manchas tornam-se 

escurecidas e surge descamação 

fina que parece farinha esse perí-

odo é chamado de convalescença 

ou descamação furfurácea (Car-

valho AL, Dorabela A, Andra-

de JG, Diniz LMO, Romanelli 

RMC, 2019).

Cerca de 30% dos casos 

de sarampo apresentam um ou 
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mais complicações. Crianças me-

nores de 5 anos, pacientes imu-

nodeprimidos, gestantes e adul-

tos maiores de 20 anos são mais 

acometidos. Entre as principais 

complicações estão otite média, 

pneumonia, diarreia. O saram-

po pode causar doença grave até 

mesmo em crianças previamente 

saudáveis (Kirzner S, 2019)

A encefalite aguda dis-

seminada complicação mais 

rara e mais séria, na qual o pa-

ciente pode apresentar febre, dor 

de cabeça, ataxia e convulsões 

com evidências em imagens de 

ressonância magnética mostran-

do lesões na substância branca, 

tálamo, gânglios da base e tronco 

encefálico. Outra complicação é 

a panencefalite subaguda escle-

rosante podendo apresentar piora 

progressiva das funções moto-

ra e cognitiva, convulsões e até 

a morte. A encefalite de corpos 

de inclusão por sarampo, com-

plicação rara que ocorre em in-

divíduos imunocomprometidos, 

caracterizado por estado mental 

alterado, convulsões, epilepsia 

focal, perda auditiva, cegueira 

momentânea, podendo evoluir 

para coma e morte (Xavier AR, 

Rodrigues TS, Santos LS, Lacer-

da GS, Kanaan S, 2019).

Crianças malnutridas, 

especialmente naquelas com hi-

povitaminose A, recém-nascidos, 

portadores de imunodeficiências 

e gestantes tendem a desenvolver 

formas graves. Na gestação pode 

provocar abortamento espontâ-

neo, parto prematuro e pneumo-

nia intersticial potencialmente 

fatal, porém não determina mal-

formações congênitas (Mello JN, 

Haddad DAR, Câmara GNPA, 

Carvalho MS, Abrahão NP, Pro-

caci VR, 2014).

 

Epidemiologia
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O sarampo é uma das 

principais causas de morbimor-

talidade entre crianças de 0 a 5 

anos, principalmente as desnu-

tridas. É uma doença de distri-

buição universal, com variação 

sazonal. Nos climas temperados, 

observa-se um grande aumento 

entre o final do inverno e o iní-

cio da primavera. Nos climas 

tropicais, a transmissão parece 

aumentar depois da estação chu-

vosa. O comportamento endêmi-

co-epidêmico do sarampo varia 

de um local para outro, e depen-

de basicamente da relação entre o 

grau de imunidade e a suscetibi-

lidade da população, bem como 

da circulação do vírus na área 

(Brasil, 2019).

Os casos de sarampo 

nos últimos anos têm sido repor-

tados em várias partes do mundo 

e de acordo com a Organização 

Mundial de Saúde, os países que 

registraram maior número de ca-

sos estão nos continentes euro-

peu e africano (Brasil, 2019).

No Brasil, os últimos 

casos de sarampo foram regis-

trados no ano de 2015, em surtos 

que foram ocorridos nos estados 

do Ceará com 211 casos, São 

Paulo com 2 casos e Roraima 

com 1 caso, que foram associa-

dos ao surto do Ceará. Em 2016, 

o Brasil recebeu o certificado de 

eliminação da circulação do ví-

rus do sarampo pela OMS, de-

clarando a região das Américas 

livre do sarampo (Brasil , 2019).

Foram confirmados 15 

óbitos por sarampo no Brasil, 

desses óbitos, oito eram do sexo 

feminino e dois casos eram vaci-

nados contra o sarampo. Seis óbi-

tos (40%) ocorreram em menores 

de um ano de idade, dois (13,3%) 

em crianças de 1 ano de idade e 

sete (46,6%) em adultos maiores 

de 20 anos. Dos 15 óbitos, oito 

(53,3%) tinham ao menos uma 
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condição de risco ou morbidade, 

a saber: diabetes mellitus, obe-

sidade, desnutrição, hipertensão 

arterial sistêmica, epilepsia, se-

quela de acidente vascular ence-

fálico, Vírus da Imunodeficiência 

Humana/ Síndrome da Imunode-

ficiência Adquirida (HIV/aids), 

leucemia linfocítica aguda, he-

patite B, tuberculose e neuroto-

xoplasmose (Tabela 1). (Brasil, 

2019)

Já em abril de 2019, 

iniciou-se um surto de elevada 

magnitude na região metropoli-

tana de São Paulo, se estenden-

do para 23 Unidades Federadas. 

No Brasil foram notificados, em 

2019, 64.765 casos suspeitos de 

sarampo, desse total, 18.203 fo-

ram confirmados, atingindo 526 

municípios (Bahia, 2020).

TABELA 1- Distribuição dos óbitos por sarampo, segundo sexo, faixa etária e situação vacinal 
2019, Brasil 

Faixa etária (anos) % Vacinado Condição de risco/ 
comorbidade 

Sexo 

Feminino Masculino 
< 1 6 42,9 0 1 3 3 

1 a 4 2 14,3 1 1 1 1 
5 a 9 - - - 0 - - 
10 a 14 - - - 0 - - 
15 a 19 - - - 0 - - 
20 a 29 2 14,3 0 1 1 1 
30 a 39 1 7,1 0 1 1 0 
40 a 49 2 14,3 1 2 1 1 
>50 2 14,3 0 2 1 1 

Total 15 100 2 8 8 7 
Fonte: Adaptada da Secretarias de Saúde das Unidades da Federação. Dados atualizados em 29/11/2019 e sujeitos 
a alterações. 

O coeficiente de inci-

dência é de 4,9/100.000 habitan-

tes, as crianças com menos de 

um ano demonstram o coeficien-

te de incidência 13 vezes superior 

ao registrado na população geral, 

em seguida estão as crianças de 1 

a 4 anos com coeficiente de inci-

dência de 12,5/100.000 habitantes 

perfazendo as faixas etárias mais 
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vulneráveis a complicações e óbi-

tos por sarampo. Apesar da faixa 

etária de 20 a 29 anos apresentar 

o maior número de registros de 

casos confirmados, o coeficiente 

de incidência foi de 8,7/100.000 

(Tabela 2) (Brasil, 2019).

TABELA 2- Distribuição dos casos confirmados de sarampo e coeficiente de incidência dos 
estados com surto de sarampo, segundo faixa etária e sexo, Semanas Epidemiológicas 36 a 47 
de 2019, Brasil  

 
Faixa etária 
(anos) 

 
População 
(em milhões) 

 
Número 
de casos 

 
% 

Coeficiente 
de incidência 
(casos/ 
população 
100.000 hab 

Distribuição por sexo 

Feminino Masculino 

<1 1,0 578 16,3 53,7 281 297 
1 a 4 3,8 488 13,7 12,7 238 250 
5 a 9 5,1 104 2,9 2,0 50 54 
10 a 14 5,9 60 1,7 1,0 31 29 
15 a 19 5,9 504 14,2 8,5 243 261 
20 a 29 13,3 1.163 32,2 8,7 526 637 
30 a 39 11,9 439 12,3 3,7 192 247 
40 a 49 10,0 131 3,7 1,3 60 71 
>50 15,7 89 2,5 0,6 40 49 
Total 73,0 3.556 100,0 4,9 1.661 1.895 

Fonte: Adaptada de SVS/MS. a Dados atualizados em 29/11/2019 e sujeitos a alterações. Por população dos 
municípios de residência dos casos. * 09 casos sem informação de idade e sexo. 

Diagnóstico

O diagnóstico do Sa-

rampo deve seguir critérios clí-

nicos, laboratoriais e epidemioló-

gicos. O diagnóstico laboratorial 

específico baseia-se na detecção 

do ácido ribonucleico (RNA) vi-

ral, reação em cadeia da polime-

rase (PCR) em amostras coleta-

das até o quinto dia a partir do 

início do exantema, preferencial-

mente nos três primeiros dias, 

através de espécimes clínicos 
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(sangue, urina e secreção naso-

faríngea) (Brasil, 2017). O mais 

provável é que a Imunoglobulina 

da classe M (IgM) seja detecta-

da no sangue na fase aguda da 

doença, estando presentes de 3 

dias até 4 semanas após o apare-

cimento dos sintomas, caracteri-

zando-se esse período exantemá-

tico por ensaio imunoenzimático 

(ELISA) e imunoglobulina da 

classe G (IgG), ao longo de todo 

esse período de convalescença, 

podendo também ser realizada a 

detecção de IgG específica pelo 

teste de neutralização por redu-

ção de placas. A sensibilidade e 

especificidade desta técnica varia 

entre 85% e 98%. Ainda existe o 

método que é caracterizado pela 

fase que se, faz também o isola-

mento viral que tem como objeti-

vo estabelecer o padrão genético 

do vírus circulante no país, para 

diferenciar casos autóctones dos 

casos importados e o vírus selva-

gem do vírus vacinal (Ballalai I, 

Michelin L, Kfouri R, 2018).

Diagnóstico Diferencial

Antes da fase exante-

mática, esse diagnostico deve ser 

feito com outras doenças respi-

ratórias de infância, como gri-

pe, rinovírus, adenovírus. Assim 

como para outras doenças febris 

exantemáticas agudas, como ru-

béola, exantema súbito (Roséola 

Infantum), dengue, enteroviro-

ses, eritema infeccioso (Parvoví-

rus B19), febre de Chikungunya, 

Zika vírus e riquetisiose (Bellini 

WJ, Helfand RF, 2003), confor-

me demonstrado na figura 1.

Alguns exames não 

específicos podem auxiliar no 

diagnóstico como hemograma 

completo que pode revelar leuco-

penia, linfopenia, linfocitose re-

lativa, trombocitopenia e neutro-

penia absoluta (Rio Saúde, 2018). 
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Níveis elevados de transaminases 

em pacientes com hepatite por 

sarampo podem ser vistos em 

testes de função hepática. No en-

tanto a principal medida clínica 

para controle da doença continua 

sendo a profilaxia, especialmente 

a vacinação, pois o tratamento é 

limitado ao suporte clínico e sin-

tomático (Katz SL, Hinman AR, 

2004).

Figura 1- A abordagem inicial de indivíduos com suspeita de sarampo e o momento da 

notificação estão detalhados abaixo: 

Fonte: Adaptado de Guia de Vigilância em Saúde, 2017. 

Tratamento

Ainda não existe ne-

nhum tratamento antiviral espe-

cífico contra o vírus do sarampo. 

O Tratamento é de suporte e sin-

tomáticos. Antitérmicos, hidrata-

ção oral, terapia nutricional com 

incentivo ao aleitamento mater-

no, além da higiene adequada dos 

olhos, pele e vias aéreas superio-

res. O uso de antibiótico profilá-
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tico não é recomendado (Morais 

RMPP, 2014).

Os antimicrobianos se-

rão utilizados apenas nas com-

plicações bacterianas. A OMS 

recomenda a suplementação com 

vitamina A, em menores de dois 

anos, desnutridos ou com pneu-

monia e diarreia, a fim de evitar 

dano ocular, cegueira e morta-

lidade. Para casos mais graves 

pode ser utilizado a Ribavirina, 

mais estudos são necessários 

para recomendá-lo em casos me-

nos graves (Mello JN, Haddad 

DAR, Câmara GNPA, Carvalho 

MS, Abrahão NP, Procaci VR, 

2010).

Nos casos de contato 

em no máximo três dias a vaci-

nação deve ser implementada 

a fim de diminuir a chance do 

desenvolvimento da doença e/

ou sua gravidade. Quando hou-

ver contraindicação da vacina a 

imunoglobulina deve ser admi-

nistrada via intramuscular em 

até seis dias. Na ocorrência de 

surto ou contato com indivíduos 

com suspeita de sarampo, crian-

ças a partir dos 6 meses de idade 

devem ser vacinadas. Contudo, 

essa dose não deve ser considera-

da válida logo, as crianças preci-

sarão receber as doses habituais 

posteriormente (Xavier AR, Ro-

drigues TS, Santos LS, Lacerda 

GS, Kanaan S., 2019).

 

A importância da vacinação no 

controle do sarampo

Programa Nacional de Imuni-

zação

O Programa Nacional 

de Imunizações, surgiu em 18 de 

setembro de 1973. A criação do 

programa PNI, deu-se no âmbi-

to do processo de formulação de 

grandes programas nacionais, na 

gestão do então ministro Mário 
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Machado de Lemos (1972-74). 

Lançado oficialmente em Brasí-

lia, no final de 1973, com a pre-

sença de personalidades destaca-

das nas áreas de saúde pública e 

de controle de doenças, na época, 

entre outros de Vicente Ama-

to Neto e Nelson de Moraes, o 

PNI estava então funcionalmen-

te vinculado a Divisão Nacional 

de Epidemiologia e Estatística de 

Saúde (DNEES) (Brasil, 2003).

O Programa Nacional 

de Imunizações (PNI), foi criado 

antes mesmo, do Sistema Único 

de Saúde (SUS) em 1988, sen-

do determinante e bem sucedi-

do para o controle das doenças 

imunopreveníveis no Brasil. Sua 

atuação contribuiu para melho-

rias importantes na situação de 

saúde da população. São exem-

plos: a erradicação da varíola; a 

eliminação da poliomielite e da 

febre amarela urbana, da circula-

ção do vírus do sarampo (2016) 

e da rubéola (2015); assim como 

a redução da incidência da difte-

ria, da coqueluche, da meningite 

causada por H. influenza e tipo 

B, do tétano, da tuberculose em 

menores de 15 anos de idade, e, 

mais recentemente, das meningi-

tes e pneumonias. A redução da 

incidência e da mortalidade por 

doenças imunopreveníveis, es-

pecialmente nos primeiros anos 

de vida, teve notáveis reflexos no 

aumento da esperança de vida e 

na redução de hospitalizações 

(Domingues CMS, Fantinato F, 

Fontana ST Duarte Garcia E, Po-

senato L, 2019).

O PNI contribuiu de 

forma relevante para a constru-

ção do Sistema Único de Saúde 

(SUS) no final dos anos 1980, 

iniciando um movimento de des-

centralização e colocou o muni-

cípio como o executor primário 

e direto das ações de saúde, in-

cluindo a vacinação. Assim, o 

360

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs



PNI conseguiu asseverar a ofer-

ta de vacinas seguras e eficazes 

contemplando todos os grupos 

populacionais alvo de ações de 

imunização (Jarbas BSJ, 2013).

A abrangência e desem-

penho do Programa Nacional de 

Imunização (PNI) do Brasil é 

comparável ao de países desen-

volvidos. Sua complexidade é 

crescente, pois, em pouco tempo, 

foram introduzidas novas vacinas 

no calendário de rotina, incluiu 

vacinas combinadas e ampliou a 

oferta das vacinas já fornecidas, 

até recentemente, para grupos 

populacionais não contemplados 

pelo programa (Sato APS, 2015).

As vacinas ofertadas 

pelo SUS foi sendo incrementa-

das ao longo do tempo. Atual-

mente, são disponibilizadas 19 

vacinas para mais de 20 doenças. 

O Calendário Nacional de Vaci-

nação, contempla não apenas as 

crianças, mas também adoles-

centes, adultos, idosos, gestantes 

e povos indígenas, como ocorre 

nos países desenvolvidos (Do-

mingues CMS, Fantinato F, Fon-

tana ST Duarte Garcia E, Pose-

nato L, 2019).

 A oferta de novos imu-

nobiológicos custo-efetivo, im-

plementação e fortalecimento 

de novos mecanismos e estra-

tégias para garantir e ampliar o 

acesso da população às vacinas 

preconizadas, principalmente 

dos grupos mais vulneráveis são 

consequências da modernização 

contínua do PNI.O Programa dis-

ponibiliza atualmente 43 produ-

tos, entre vacinas, soros e imuno-

globulinas, além de possibilitar o 

desenvolvimento de estudos ava-

liativos do impacto das vacinas 

na morbimortalidade e realizar 

a vigilância de eventos adversos, 

garantindo a extensa cadeia da 

qualidade dos imunobiológicos 

utilizados. Muitos pesquisadores 
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de todo o País têm colaborado 

com estudos com objetivos de 

avaliar o desempenho das ações 

de vacinação e fornecer as evi-

dências científicas necessárias a 

seu aperfeiçoamento constante 

(Jarbas BSJ, 2013).

Estão presentes no ca-

lendário básico : vacina BCG-ID, 

vacina contra hepatite B, vacina 

oral contra poliomielite, vacina 

tetravalente (DTP+Hib), vacina 

contra febre amarela, tríplice vi-

ral (sarampo, rubéola e caxum-

ba), tríplice bacteriana (DTP), 

dupla bacteriana tipo adulto (dT), 

dupla viral (contra sarampo e 

rubéola), contra influenza e an-

tipneumocócica (Brasil, 2003).

O sucesso do PNI e sua 

crescente complexidade, entre-

tanto, têm se tornado um obstá-

culo para a manutenção das co-

berturas vacinais adequadas. À 

medida que as pessoas não estão 

mais presenciando as mortes e as 

incapacidades causadas pelas do-

enças imunopreveníveis, passam 

a não mais perceber o risco que 

estas doenças representam para a 

sua própria saúde dos familiares, 

e da comunidade. Nesse cenário, 

aparecem o medo dos eventos ad-

versos e a circulação de notícias 

falsas sobre os imunobiológicos, 

que se sobrepõem ao pouco co-

nhecimento sobre a importância 

e os benefícios das vacinas. Os 

movimentos antivacina, embo-

ra não sejam muito atuantes no 

Brasil, estão cada vez mais fre-

quentes e persuasivos, e divul-

gam informações sem base cien-

tífica sobre os riscos das vacinas. 

Ainda existem, fatores operacio-

nais, como horários restritos de 

funcionamento das unidades de 

saúde e o sub-registro das doses 

aplicadas no Sistema de Informa-

ções do Programa Nacional de 

Imunizações (SI-PNI), dificul-

tam, respectivamente, o acesso 
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aos imunobiológicos e o monito-

ramento das metas de vacinação 

(Domingues CMS, Fantinato F, 

Fontana ST Duarte Garcia E, Po-

senato L, 2019).

Possibilitar aos ges-

tores envolvidos no programa 

uma avaliação dinâmica do risco 

quanto à ocorrência de surtos ou 

epidemias, a partir do registro 

dos imunos aplicados e do quan-

titativo populacional vacinado, 

que são agregados por faixa etá-

ria, em determinado período de 

tempo, em uma área geográfica 

é o objetivo fundamental do SI-

-PNI. Além disso possibilita o 

controle do estoque de imunos 

necessários aos administradores 

que têm a incumbência de pro-

gramar sua aquisição e distribui-

ção (Brasil, 2019).

 

Calendário Vacinal

O Programa Nacional 

de Imunizações tem avançado 

ano a ano proporcionando uma 

melhor qualidade de vida à popu-

lação brasileira com a prevenção 

de doenças. Como ocorre nos pa-

íses desenvolvidos, o Calendário 

Nacional de Vacinação do Brasil 

contempla não só as crianças, 

mas também adolescentes, adul-

tos, idosos, gestantes e povos in-

dígenas. Ao todo, são disponibi-

lizadas na rotina de imunização 

19 vacinas, cuja proteção inicia 

nos recém- nascidos, e se estende 

por toda a vida (Brasil, 2020).

Vacina Tríplice Viral

A única maneira de evi-

tar o sarampo é por meio de va-

cinação, que é muito eficaz. Duas 

doses administradas apresen-

tam cerca de 97% de proteção. 

A recomendação do Ministério 

da Saúde é a vacina tríplice vi-

ral (SCR - sarampo, caxumba e 
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rubéola) aos 12 meses de idade 

e uma dose da vacina tetra viral 

aos 15 meses de idade (SCRV - 

sarampo, caxumba, rubéola e va-

ricela) (Kirzner S, 2019).

As vacinas tríplice viral 

e tetraviral, compostas por vírus 

vivo atenuados, são disponibili-

zadas na rede pública pelo PNI e 

imunizam contra o sarampo. Ad-

ministradas aos 12 e 15 meses de 

idade, essas vacinas fazem parte 

do calendário básico de imuni-

zação da criança. Apesar da dis-

ponibilidade desta vacina, que é 

de baixo custo, segura e eficaz, 

há mais de 40 anos, o sarampo 

é uma das principais causas de 

morte infantil em alguns locais 

do mundo 9.

A Vacinação de crian-

ças, adolescentes e adultos até os 

49 anos de idade são prioridades 

para vacinação conforme o Pro-

grama Nacional de Imunização, 

são oferecidas duas doses da va-

cina para todos abaixo de 30 anos 

(até 29 anos de idade) e um úni-

ca dose para aqueles entre 30 e 

49 anos. Quando não vacinados 

os profissionais de saúde devem 

receber duas doses da vacina trí-

plice viral (MMR), com interva-

lo mínimo de 30 dias entre elas, 

independentemente da idade. A 

vacinação tem como objetivo im-

pedir novos casos e conferir imu-

nidade de rebanho a indivíduos 

não vacinados, a fim de alcançar 

níveis de vacinação de 85%-95% 

(Xavier AR, Rodrigues TS, San-

tos LS, Lacerda GS, Kanaan S, 

2019).

O indivíduo que tiver o 

registro de duas doses aplicadas 

a partir dos 12 meses de idade 

é considerado adequadamente 

vacinado. Gestantes e imunode-

primidos a vacinação é contrain-

dicada. O paciente exposto ao 

sarampo que não foi vacinado ou 

tem esquema incompleto, deve-se 
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vacinar nas primeiras 72 horas 

após exposição, podendo assim 

impedir o surgimento da doença 

ou minimizar as manifestações 

clínicas. O sarampo garante pro-

teção permanente (Xavier AR, 

Rodrigues TS, Santos LS, Lacer-

da GS, Kanaan S, 2019).

 

Fatores relacionados ao au-

mento nos números de casos de 

sarampo

Movimento Anti-vacina

A Organização Mundial 

de Saúde inseriu em seu relató-

rio o movimento anti-vacinação 

como um dos dez maiores riscos 

à saúde mundial. De acordo com 

a OMS essa revolta ameaça re-

troceder todo o avanço no com-

bate a doenças imunopreviníveis, 

como a poliomielite e o sarampo. 

Esse movimento cresce a cada 

ano mobilizando pais e pessoas 

em geral, que não imunizam seus 

filhos e nem a si próprios, levan-

do a diminuição das coberturas 

vacinais e possibilitando a entra-

da para doenças ainda pouco co-

nhecidas e colocando em risco a 

vida de outras pessoas (Sousa JG, 

Barbosa HC, Silva MO, Campos 

JRE, Luz DCRP., 2019).

A recusa a vacinação é 

prática antiga, ocorria mesmo an-

tes da descoberta da vacina como 

conhecemos nos dias atuais. O 

primeiro movimento anti-vacina 

ocorreu entre 1840 - 1853, após o 

estabelecimento de uma lei, pelo 

governo inglês, que tornava a va-

cinação compulsória de crianças 

e pobres e determinava punições 

para os refratários. O argumen-

to utilizado pela população para 

hesitar a vacina era quebra do 

princípio da liberdade individual 

e o medo do estabelecimento da 

tirania médica. De forma seme-

lhante, mas mais tardiamente, no 
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Brasil em 1904 uma lei aprova-

da obrigava a vacinação contra a 

varíola, o que gerou a Revolta da 

Vacina. Um movimento social, 

desorganizado e de curta dura-

ção, desencadeado pela obriga-

toriedade da vacinação estabele-

cida por Oswaldo Cruz, diretor 

da Junta de higiene e Ministro 

da Saúde na época (Junior VLP, 

2019).

O movimento antiva-

cina tem tido uma ascensão em 

todo mundo nos últimos anos, 

no Brasil o aumento da adesão a 

esse movimento resultou na rein-

cidência e surtos de doenças já 

controladas pelas campanhas de 

vacinação (Brasil, 2020).

O Brasil enfrenta um 

grande desafio com as campa-

nhas contra a vacinação, o que 

tem colocado em risco a saúde 

de toda a população brasileira, 

que atualmente tem vivenciado 

a volta de epidemias de doenças 

erradicadas no século passado, 

como a febre amarela, sarampo 

e poliomielite. Segundo dados do 

Ministério da Saúde em 2016 o 

país vacinou apenas 86% da po-

pulação, dado preocupante pois 

a recomendação da OMS é de 

95% (Nassaralla, PA. Doumit, 

AM. Melo, CF. Leon, LC. Vidal, 

RAR. Moura, LR, 2019).

Decidir por não vacinar 

uma criança é individual e de 

responsabilidade dos pais ou cui-

dadores. Esta escolha é influen-

ciada por fatores como políticas 

públicas de saúde, recomendação 

de profissionais, meios de comu-

nicação e fatores específicos do 

indivíduo (acesso à informação 

de qualidade, experiencias ante-

riores com vacinas, percepção da 

importância das vacinas e con-

vicções morais e religiosas). To-

dos esses fatores estão inseridos 

no contexto histórico, político 

e social que deve ser pondera-
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do, porém a decisão individual 

ocasiona consequências para a 

coletividade. Assim, a recusa as 

vacinas podem resultar em sur-

tos localizados ou bolsões de in-

fecção em grupos ou populações 

especificas, diminuindo a eficá-

cia dos programas de vacinação 

(Pereira, JPC. Braga, GM. Costa, 

GA, 2018).

Divulgação de notícias falsas

O regresso de doenças 

que haviam sido erradicadas 

caracteriza -se como um dos 

acontecimentos mais marcantes 

de 2018. Diante disso, diversos 

estudos foram realizados com o 

intuito de compreender a motiva-

ção desta problemática, e o que a 

maioria deles costuma revelar, é 

a existência de uma relação dire-

ta entre a queda das taxas de va-

cinação e o aumento das chama-

das fake news (Ribeiro, BCMS. 

Franco,IM. Soares, CC, 2018).

A vacinação ainda traz 

consigo o medo dos riscos à 

saúde encontrando respaldo no 

compartilhamento de informa-

ções equivocadas (Reis, DEOS. 

Alves, IJS. Oliveira, JC. Nicolau, 

PNMM. França, CMJ, 2019).

No Brasil, a ausência de 

informações e suas divulgações 

de forma não efetiva contribuem 

para o retorno de doenças infec-

ciosas, como sarampo e a co-

queluche. Divulgadas em mídias 

sociais ou mesmo revestidas de 

evidências supostamente “cien-

tificas”, as campanhas publicitá-

rias colaboram para o regresso 

de doenças outrora erradicadas 

em grande parte do mundo (Reis, 

DEOS. Alves, IJS. Oliveira, JC. 

Nicolau, PNMM. França, CMJ, 

2019).

A divulgação de pági-

nas com conteúdo anti-vacinação 

nas redes sociais tem sido um fa-
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tor preocupante e o próprio Face-

book tem adotado medidas para 

dificultar a partilha e informa-

ções falsas. Mais de 400 sites da 

internet, geralmente bem elabo-

rados e muito atrativos, no qual 

são expostos argumentos contra 

a imunização (Junior VLP, 2019).

Em 1998, Andrew Wa-

kefield, pesquisador britânico, 

divulgou na revista cientifica 

Lancet um estudo no qual afir-

mava que a vacina Tríplice Viral 

tinha correlação com o desenvol-

vimento da Autismo em crianças. 

Provou-se, anos depois que a pes-

quisa publicada era fraudulenta e 

o pesquisador teve sua licença 

médica caçada. Mesmo depois da 

revista retratar- se ao público as 

informações a respeito da corre-

lação da imunização e o autismo 

já havia sido propagada e muitos 

pais deixaram de vacinar seus fi-

lhos na época, colaborando para 

a epidemia de sarampo que resul-

tou em hospitalizações e mortes. 

Mesmo com os órgãos responsá-

veis pela saúde pública com todas 

as campanhas de conscientização 

e imunização e publicação feita 

por Wakefield ter sido desmen-

tida, o Movimento Anti-vacina 

continuou popularizando-se atra-

vés dos anos (Saraiva,LJC. Fa-

ria,JF, 2019).

 

Eventos adversos pós vacinais

As vacinas pertencem a 

um dos grupos de produtos bioló-

gicos com excelente perfil de se-

gurança, porém, como qualquer 

produto farmacêutico, podem 

apresentar efeitos colaterais e in-

desejáveis, os chamados eventos 

adversos pós vacinais (EAPV), 

que são, qualquer ocorrência mé-

dica indesejada após o uso da va-

cinação, podendo ou não ter sido 

ocasionados por elas. As Unida-

des de Saúde que administram 
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imunobiológicos (vacinas, soros 

e imunoglobulinas) devem notifi-

car e investigar estas ocorrências 

e registrá-las no Sistema de In-

formação do Programa Nacional 

de Imunização (SIPNI-EAPV), 

para que sejam analisadas pelo 

nível estadual e nacional (Bahia, 

2019).

A maioria dos eventos 

associados ao uso dos imuno-

biológicos é trivial sendo: febre, 

dor e edema no local da injeção. 

Manifestações graves como as 

convulsões febris e reações alér-

gicas tipo anafiláticas são bem 

menos frequentes (Bahia, 2019). 

Embora a maior parte dos even-

tos adversos sejam considerados 

leves, como a, reação local e a 

febre, eles também podem-se 

apresentar moderados ou graves, 

levando à hospitalização e a inca-

pacidades, e até à morte. O óbi-

to em decorrência da vacinação 

é um evento muito raro, motivo 

porque as ações de vigilância dos 

EAPV têm seu foco principal na 

ocorrência de eventos classifica-

dos como moderados e graves 

(Silva, SSO, Ribeiro, VC. Alves, 

HCTC. Alves, TGS. Cavalcante, 

RB. Guimaraes, EAA, 2016).

A maioria das notícias 

vinculadas em mídias sociais in-

formais e alguns trabalhos publi-

cados apresentaram ou sugeriram 

o autismo ou Transtorno do Es-

pectro Autista (TEA) como uma 

das principais doenças atribuídas 

à prática da vacinação, princi-

palmente, à vacina tríplice viral 

(sarampo-caxumba-rubéola). Po-

rém, a Agência Nacional de Vigi-

lância Sanitária (Anvisa), assim 

como o Food and Drug Adminis-

tration (FDA), órgão regulador 

dos Estados Unidos, não compro-

varam qualquer associação entre 

vacinas e o aumento dos casos de 

autismo na população (Moares, 

LRM. Piantola, MAF. Pereira, 
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SA. Castro, JTS. Oliveira, FA. 

Ferreira, LCS, 2018).

Alguns desses eventos, 

são associações temporais, isto 

é, ocorreram ao mesmo tempo, 

mas não foram ocasionados pelo 

uso das vacinas. Assim, deve ha-

ver uma investigação cuidadosa, 

visando o diagnóstico diferencial 

e o possível tratamento. Alguns 

pontos básicos para a investi-

gação de EAPV são: ao tipo da 

vacina (viva ou não viva), a cepa 

ou meio de cultura desses mi-

crorganismos, adjuvantes, esta-

bilizadores ou substancias con-

servadoras e o lote vacinal; aos 

vacinados como idade, sexo, nú-

meros de doses, datas das doses 

anteriores da vacina, histórico de 

eventos adversos, doenças con-

comitantes, alergias, autoimuni-

dade, entre outros; relacionados 

a administração, tipo de agulha e 

seringa, local e via de inoculação 

(Bahia, 2019).

 Constantemente, as va-

cinas são relacionadas a questio-

namentos e críticas sobre efeitos 

adversos, apesar da notória rele-

vância na erradicação ou controle 

de muitas doenças infectoconta-

giosas (Moares, LRM. Piantola, 

MAF. Pereira, SA. Castro, JTS. 

Oliveira, FA. Ferreira, LCS, 

2018).

A segurança das vaci-

nas é considerada, de extrema 

preocupação mundial e a vacina-

ção segura é um fator determi-

nante para o sucesso ou o fracas-

so dos programas nacionais de 

imunizações. Todo o programa 

de imunização deve garantir a se-

gurança das ações de vacinação 

e deve estar preparado para aten-

der qualquer motivo de preocu-

pação do público. Se, porventu-

ra, o número elevado de eventos 

adversos pós-vacinação (EAPVs) 

aconteça, uma crise na saúde pú-

blica poderia ser desencadeada e 
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o manejo inadequado desta crise 

pode causar um descrédito no 

PNI (Brasil, 2014).

Durante muitos tempo, 

o dia a dia dos profissionais da 

sala de vacina, era verificar as 

condições de saúde do paciente, 

marcar a vacina a ser aplicada 

no cartão do cliente e no cartão 

espelho, registrado também o re-

torno para as doses posteriores, 

e preparar a estatística diária das 

doses de vacinas aplicadas. Após 

esta triagem inicial, encaminha-

va-se o cliente para a aplicação 

da vacina, alertando quanto à 

possibilidade de aparecimento de 

reações adversas. Por exemplo, a 

dor local após a aplicação da va-

cina Tríplice bacteriana (DTP) ou 

a febre após a tríplice viral (sa-

rampo, rubéola e caxumba). Com 

a introdução de novas vacinas, 

e os avanços significativos em 

termos de cobertura, estas reco-

mendações tornam-se cada vez 

mais necessárias. O aumento da 

cobertura vacinal tem contribu-

ído, entre outros fatores, para o 

aumento da ocorrência dos even-

tos adversos (Brasil, 2003).

No Brasil, a falta de 

informações e a divulgação de 

informações não gabaritadas co-

laboram para o reaparecimento 

de doenças infecciosas, como o 

sarampo e a coqueluche. Desta-

ca-se também o risco associado 

a não aceitação de vacinas, como 

os que envolvem as vacinas que 

previnem a infecção pelo HPV, 

cujos impactos esperados sobre a 

mortalidade deverão ocorrer so-

mente se mantidas as condições 

adequadas de administração e 

cobertura vacinal. Os profis-

sionais de saúde têm um papel 

importante na divulgação dos 

benefícios associados à vacina-

ção para que se possa assegurar 

saúde e qualidade de vida para a 

população (Moares, LRM. Pian-

371

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs



tola, MAF. Pereira, SA. Castro, 

JTS. Oliveira, FA. Ferreira, LCS, 

2018).

Cobertura vacinal precária

As baixas taxas na co-

bertura das principais vacinas 

do Calendário Nacional de Va-

cinação representam uma amea-

ça real para o surto de doenças 

comuns no passado, a exemplo 

temos o sarampo e a poliomielite 

(Stevanim, LF. E, 2019).

Com o retorno do sa-

rampo em 2018, com o registro 

de 10.163 casos no país, até o fim 

de novembro, coloca em risco o 

título recebido pelas Américas, 

em 2016, de área livre da doen-

ça, por um Comitê Internacional 

de Especialistas da Organização 

Pan-americana da Saúde (Opas). 

A vacina que previne a doença 

encontra-se disponível gratuita-

mente nas unidades básicas do 

SUS, em duas doses é a trípli-

ce viral, que também combate a 

caxumba e a rubéola, ofertada no 

calendário desde 1995. Porém, 

em 2017, a cobertura da primeira 

dose ficou abaixo da meta de 95% 

(90,1%, de acordo com o último 

levantamento), enquanto a da se-

gunda ficou em 74,9%, segundo 

dados do PNI encaminhados à 

Radis (Stevanim, LF. E, 2019).

Segundo o Ministé-

rio da Saúde a disseminação do 

sarampo ocorre devido a baixa 

cobertura vacinal em territó-

rio nacional. As baixas taxas de 

imunização persistem em alguns 

municípios mesmo frente a situ-

ação atual de surtos no Brasil. 

A doença circula em 17 estados 

brasileiros com um total de 3.565 

confirmados nos últimos 90 dias 

(1° de setembro a 23 de novem-

bro), conforme último boletim 

epidemiológico, sendo que 2.702 

casos estão concentrados em 147 
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municípios do estado de São Pau-

lo (Brasil, 2019).

A cobertura vacinal é 

calculada a partir da proporção 

de vacinados com o esquema 

completo em relação ao públi-

co alvo, podendo ser mensurada 

para qualquer vacina preconiza-

da no calendário nacional, segun-

do sua faixa etária e adequações 

epidemiológica e imunológica, 

atendendo aos critérios de idade e 

aos intervalos corretos para apli-

cação das doses (Bahia, 2019).

No Brasil, a cobertura 

vacinal tem sido estimada pelos 

registros das unidades de saúde, 

estando sujeita a importantes 

erros como no registro de da-

dos, transcrição, estimativa de 

população-alvo, dentre outros. 

A ocorrência de epidemias na 

vigência de coberturas altas tem 

demonstrado a imprecisão de tais 

estimativas. Além disso, as esti-

mativas baseadas em dados ad-

ministrativos apresentam limita-

ções, especialmente em grandes 

núcleos populacionais, pois po-

dem ocultar grandes diferenciais 

intraurbanos. O monitoramento 

da cobertura vacinal é um instru-

mento indispensável à avaliação 

dos programas de imunização. 

Para superar as limitações, o Pro-

grama Nacional de Imunizações 

tem promovido inquéritos popu-

lacionais que objetivam melhor 

estimar a cobertura vacinal no 

país (Queiroz, LLC. Monteiro, 

SG. Mochel, EG. Veras, MASM. 

Sousa, FGM. Bezerra, MLM. 

Chein, MBC, 2012).

O papel da enfermagem em re-

lação ao aumento do número de 

casos de sarampo

De acordo com a WHO 

(World Health Organization) a 

Saúde Pública é um conceito so-

ciopolítico que tem objetivo de 
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melhorar a saúde, prolongar a 

vida, além de promover qualida-

de de vida com recurso a promo-

ção da saúde, prevenção da do-

ença e entre outras intervenções 

(Lobo, SPASPC , 2018).

 É reconhecido ao indi-

víduo ou seu responsável legal 

a oportunidade de permitir ou 

rejeitar qualquer procedimento 

médico, nomeadamente a vaci-

nação, sendo que esse direito de 

liberdade e autonomia só poderá 

ser realizado na posse da infor-

mação necessária. Os serviços 

de saúde devem prestar essas in-

formações nos diversos níveis de 

cuidados, através de material in-

formativo compreensível, com o 

objetivo de promover o empode-

ramento da população para uma 

melhor decisão em saúde, além 

de averiguar se o indivíduo en-

tendeu a mensagem transmitida 

(Santos. P. Hespanhol, 2013).

No cenário das imuni-

zações a enfermagem tem papel 

fundamental em todas as ações 

de execução do PNI, a começar 

pela sua implantação na atenção 

primária, como também pela ma-

nutenção e administração das ro-

tinas da sala de vacinação, sendo 

responsabilidade do enfermeiro, 

por meio de seu conhecimento 

cientifico, capacitar os encarre-

gados pela sala de vacina, tor-

nando profissionais conscientes 

de que estão cuidando de saúde 

e da sobrevivência de milhões de 

pessoas, promovendo uma assis-

tência eficaz que atinja as metas 

determinadas e que irá de encon-

tro com o que recomenda as po-

líticas de humanização do SUS, 

visando o ser humano em sua 

totalidade (Lima AA, Pinto, ES, 

2017).

A equipe de saúde deve 

estar atenta e organizar ações 

que visem sanar as dificuldades 

enfrentadas pela comunidade 
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para vacinar seus filhos, além de 

orientá-la quanto a importância 

da vacinação, sua segurança, efi-

cácia e possíveis efeitos adversos, 

com o intuito de aumentar a ade-

são ao método, colaborando, as-

sim, para a melhoria da qualida-

de de saúde de todos (Sousa, CJ. 

Vigo, ZL. Palmeira,CS, 2012).

Existe alguns casos de 

sarampo cerca de 30% que po-

dem ter uma ou mais complica-

ções, principalmente em crian-

ças menores de 5 anos e adultos 

acima de 20 anos, sendo elas 

pneumonia, otites, desidratação, 

complicações neurológicas e até 

mesmo a morte. Esses pacientes 

podem não receber os cuidados 

necessários ou apresentam re-

sistência ao vírus e assim estão 

suscetíveis a essas complicações. 

Como não existe tratamento es-

pecifico nesses casos, o trabalho 

dos profissionais de saúde para 

melhor recuperação e bem estar 

do paciente consiste no trata-

mento dos sintomas, envolvendo, 

repouso, alimentação adequada 

– conforme orientação do nutri-

cionista, hidratação, uso de anti-

térmicos e analgésicos para febre 

e cefaleia, antibióticos em casos 

de complicações e limpeza das 

pálpebras com agua morna caso 

esteja com secreções, portando a 

atuação dos profissionais de en-

fermagem é fundamental para a 

identificação dos sintomas e re-

cuperação dos pacientes acome-

tidos com a doença, eles devem 

estar preparados para a identi-

ficação da doença realizando a 

triagem necessária e isolamento. 

Conforme prevê o MS os profis-

sionais devem se apropriar das 

salas de vacinas e não somente 

para a triagem e identificação 

dos sintomas, mas também para 

a conscientização da comunida-

de (Brasil, 2019).

 O sarampo é uma do-
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ença que pode ser prevenida por 

vacinação, na Figura 1 vemos 

alguns critérios para a indicação 

da vacina, que são revisados pe-

riodicamente pelo Ministério da 

Saúde, na Figura 2 quem deve 

receber a vacina e seu esquema 

vacinal e na Figura 3 a assistên-

cia de enfermagem prestada a 

pacientes acometidos com o Sa-

rampo (Brasil)

Figura 2 - Critérios de indicação para a vacinação. 
 

Fonte: Autoria própria,2020. 

Além de outros 
aspectos 

epidemiológicos 
Ocorrência de 

surtos 
Ter adoecido por 

Sarampo 
durante a vida 

Idade 
Caracteristicas 

clinicas da 
doença 

 
Critérios de indicação para a vacinação 

Figura 3 - Quem deve se vacinar contra o Sarampo. 

Crianças 

• Dose zero: Devido ao aumento de casos de 
sarampo em alguns estados, todas as crianças de 
6 meses a menores de 1 ano devem ser vacinadas 
(dose extra). 

• Primeira dose: Crianças que completarem 12 
meses (1 ano). 

• Segunda dose: Aos 15 meses de idade, última 
dose por toda a vida. 

Adultos 

 
Tomou apenas uma dose até os 29 anos de 
idade: 
• Se você tem entre 1 e 29 anos e recebeu apenas 
uma dose, recomenda- se completar o esquema 
vacinal com a segunda dose da vacina; 

• Quem comprova as duas doses da vacina do 
sarampo, não precisa se vacinar novamente. 

• Não tomou nenhuma dose, perdeu o cartão ou 
não se lembra? 

• De 1 a 29 anos - São necessárias duas doses; 
• De 30 a 59 anos - Apenas uma dose. 
• A vacina é contraindicada para gestantes. 

Fonte: Própria autoria,2020. 
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• Dose zero: Devido ao aumento de casos de 
sarampo em alguns estados, todas as crianças de 
6 meses a menores de 1 ano devem ser vacinadas 
(dose extra). 

• Primeira dose: Crianças que completarem 12 
meses (1 ano). 

• Segunda dose: Aos 15 meses de idade, última 
dose por toda a vida. 

Adultos 

 
Tomou apenas uma dose até os 29 anos de 
idade: 
• Se você tem entre 1 e 29 anos e recebeu apenas 
uma dose, recomenda- se completar o esquema 
vacinal com a segunda dose da vacina; 

• Quem comprova as duas doses da vacina do 
sarampo, não precisa se vacinar novamente. 

• Não tomou nenhuma dose, perdeu o cartão ou 
não se lembra? 

• De 1 a 29 anos - São necessárias duas doses; 
• De 30 a 59 anos - Apenas uma dose. 
• A vacina é contraindicada para gestantes. 

Fonte: Própria autoria,2020. 

Figura 4 - A assistência de enfermagem prestada a pacientes acometidos com o Sarampo. 

Fonte: Autoria própria,2020. 

• Orientar quanto a sua 
importância. 

• Orientar quanto aos 
cuidados, antes e após 
a vacinação. 

• Esclarecer dúvidas e 
FakeNews. 

Vacinação 
• Orientar a 

comunidade sobre o 
Sarampo. 

• Cuidados. 
• Prevenção 
• Tratamento 
• Forma de 

contaminação da 
doença. 

Doença 
• Orientar a 

comunidade. 
• Tratar os sintomas 

apresentados; 
• Manter o paciente em 

isolamento. 
• Manter paciente em 

repouso. 
• Entre Outros 

cuidados. 

Tratamento 

CONCLUSÃO

Por ser uma doença al-

tamente transmissível e poten-

cialmente fatal é imprescindível 

que a imunização seja realizada 

de modo efetivo para eliminar a 

transmissão. Surtos de sarampo 
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são problemas graves e podem 

acontecer devido a falhas no sis-

tema vacinal. Ações de prevenção 

coletiva são imprescindíveis para 

evitar esses surtos, tais como: 

investigar os casos suspeitos, va-

cinação em massa da população, 

manter a vigilância epidemioló-

gica das doenças exantemáticas, 

garantir a integralidade entre vi-

gilância, imunização, assistência 

e laboratório. Além dessas ações 

sanitárias é necessário maior 

controle sobre as informações re-

passadas para evitar a dissemina-

ção de informações falsas sobre 

as vacinas.

Assim faz-se necessário 

um maior empenho da equipe de 

enfermagem, bem como de todos 

os profissionais da saúde, com o 

objetivo de informar a população 

através de conversas, palestras e 

capacitações que demonstrem a 

importância, segurança e eficácia 

das vacinas, pois só assim será 

possível minimizar a influência 

dos movimentos antivacinas. 

Logo, devemos promover a auto-

nomia e convicção sobre conhe-

cimento dos possíveis efeitos co-

laterais e adversos, promovendo 

o esclarecimento correto e garan-

tindo assim a imunidade coletiva 

efetiva.
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Resumo: INTRODUÇÃO: 

Andropausa ou Distúrbio An-

drogênico do Envelhecimento 

Masculino (DAEM), acomete a 

população masculina entre 60 e 

70 anos, e que algumas vezes se 

inicia a partir dos 50 anos,  por 

consequência do declínio do hor-

mônio testosterona,  com isso a 

andropausa acarreta diversos da-

nos à saúde do homem que está 

passando pelo seu processo de 
387



envelhecimento. OBJETIVO: 

Diante disso, o presente trabalho 

foi desenvolvido com o objetivo 

de  identificar na literatura as im-

plicações da andropausa na saúde 

do homem. METODOLOGIA: 

Trata-se de uma revisão integra-

tiva de literatura de cunho descri-

tivo-exploratório, foram realiza-

das buscas no mês de novembro 

de 2021, a partir do levantamento 

bibliográfico nas bases de dados 

científicas das bibliotecas virtu-

ais (LILACS), (ScieElo) Google 

Acadêmico e (MEDLINE), sob a 

aplicação dos descritores selecio-

nados pelo (DeCS), por intermé-

dio do operador booleano AND. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO: 

Foi evidenciado na literatura que 

os sintomas da andropausa po-

dem ser manifestados diferen-

temente de pessoa para pessoa, 

entre os sintomas mais comuns 

foram encontrados a irritabilida-

de,  diminuição da libido, disfun-

ção erétil, depressão, alteração 

no sono e ejaculação precoce. 

Entretanto, existem meios de tra-

tamento de reposição hormonal 

para tratar os impactos que a an-

dropausa pode causar à saúde do 

homem. CONSIDERAÇÕES FI-

NAIS: Este trabalho desenvolvi-

do atingiu ao objetivo proposto, 

pois foi evidenciado os sintomas 

que a andropausa pode causar na 

população masculina, para tan-

to, existe a reposição hormonal 

como método de tratamento, en-

tretanto ainda existem tabus que 

dificultam nos cuidados dos ho-

mens com a própria saúde. 

Palavras chaves: Andropausa. 

Saúde do Idoso. Envelhecimen-

to. Testosterona.

Abstract: INTRODUCTION: 

Andropause or Androgenic Di-

sorder of Male Aging (ADD) af-

fects the male population betwe-
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en 60 and 70 years old, and which 

sometimes starts after 50 years 

old, as a consequence of the de-

cline of the testosterone hormo-

ne. to the health of men who are 

going through their aging pro-

cess. OBJECTIVE: Therefore, 

the present work was developed 

with the objective of identifying 

in the literature the implications 

of andropause in men’s health. 

METHODOLOGY: This is an 

integrative literature review of 

a descriptive-exploratory natu-

re, searches were carried out in 

November 2021, based on a bi-

bliographic survey in the scien-

tific databases of virtual libraries 

(LILACS), (ScieElo) Google 

Academic and (MEDLINE), un-

der the application of the descrip-

tors selected by (DeCS), through 

the Boolean operator and. RE-

SULTS AND DISCUSSION: It 

was shown in the literature that 

andropause symptoms can be 

manifested differently from per-

son to person, among the most 

common symptoms were irrita-

bility, decreased libido, erectile 

dysfunction, depression, sleep 

disorders and premature ejacula-

tion. However, there are ways of 

hormone replacement treatment 

to treat the impacts that andro-

pause can have on men’s health. 

FINAL CONSIDERATIONS: 

This work achieved the proposed 

objective, as it showed the symp-

toms that andropause can cause 

in the male population. Therefo-

re, there is hormone replacement 

as a treatment method, however 

there are still taboos that make it 

difficult for men to take care of 

their own. health.

Keywords: Andropause. Elderly 

Health. Aging. Testosterone.

INTRODUÇÃO
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De acordo com (BO-

NACCORSI, 2017), Andropau-

sa ou Distúrbio Androgênico 

do Envelhecimento Masculino 

(DAEM) é resultante do declínio 

progressivo de diminuição dos 

níveis de testosterona no sangue, 

encontrado em pelo menos 20% 

dos homens com idade entre 60 e 

70 anos, e que algumas vezes se 

inicia a partir dos 50 anos. 

Por consequência disso, 

(BONACCORSI, 2017) aponta 

que os homens podem apresentar 

sintomas semelhantes à meno-

pausa que acontece nas mulheres 

com idade acima de 45 anos pela 

redução acentuada dos níveis de 

estrógeno. Apesar disso, não é 

previsível em que idade os sinto-

mas podem ocorrer no homem, 

além de ser comum que  as ma-

nifestações de cada indivíduo se-

jam diferentes.

Segundo a Sociedade 

Brasileira de Endocrinologia e 

Metabologia (SBEM), estudos 

mostram que a diminuição acen-

tuada dos níveis de testosterona 

pode acarretar riscos em outros 

problemas de saúde, como do-

enças cardíacas e ossos frágeis. 

Desse modo, tudo ocorre em uma 

época da vida em que muitos ho-

mens começam a questionar seus 

valores, realizações e seus obje-

tivos. É difícil mudar hábitos de 

vida por alterações hormonais. 

Para (LIMA et al, 2017), 

Essa deficiência androgênica 

vem despertando o interesse dos 

pesquisadores em realizar estu-

dos acerca de tal, como também 

dos homens que buscam manter 

o corpo ideal e uma vida sexu-

almente ativa, sabendo que ha-

vendo a disfunção androgênica 

existem algumas limitações que 

dificultam a procura de solucio-

nar o problema. O que dificulta 

o rastreio, o diagnóstico  e o tra-

tamento da DEAM, são os tabus 
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sociais e culturais que o homem 

sofre. 

Embora o termo andro-

pausa se assemelhe com o ter-

mo menopausa, nas palavras de 

(LIMA et al, 2017) há algumas 

diferenças significativas, a pro-

porção de homem é baixa com-

parado com as mulheres nesse 

período pois, cerca de pouco 

mais que 20% da população mas-

culina com idade acima de 60 

anos possuem, já as mulheres é 

aproximadamente 75% com ida-

de acima de 45 anos. 

Portanto, (PEREZ et 

al, 2020) afirma que  quando os 

sintomas são percebidos o ideal 

é realizar um diagnóstico, por 

um exame que mede o nível de 

testosterona no homem, para que 

dessa forma as devidas medidas 

de tratamento sejam realizadas 

O diagnóstico é de di-

fícil interpretação visto que não 

é comum fazer uma ligação dos 

sintomas com a diminuição hor-

monal, sendo assim exige do 

profissional uma atenção espe-

cial nesse ponto. Para (PEREZ et 

al, 2020), (LIMA et al, 2017)  e 

(ROHDEN, 2012), existem algu-

mas formas de tratamento entre 

eles a reposição hormonal, trata-

mento de escolha das mulheres 

com menopausa, tornou-se tam-

bém uma alternativa de recuperar 

o nível hormonal da testosterona 

nos homens, contudo como toda 

terapia hormonal tem seus pontos 

positivos e negativos. 

Diante disso, conhecen-

do a relevância dessa temática, 

o estudo foi desenvolvido com o 

propósito  de conhecer os sinto-

mas que a andropausa provoca no 

corpo masculino.

O objetivo é identificar 

na literatura as implicações da 

andropausa na saúde do homem.

 

METODOLOGIA:  
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O presente estudo tra-

ta-se de uma revisão integrativa 

de literatura de cunho descritivo-

-exploratório embasado na me-

todologia proposta por Mendes 

(2008), seguindo as etapas de: 

formulação da questão norteado-

ra; coleta de dados; avaliação dos 

dados; análise e interpretação; 

apresentação dos resultados. Re-

alizado no mês de novembro de 

2021, cuja finalidade foi reunir 

informações de diferentes estu-

dos de maneira objetiva, comple-

ta e imparcial sobre a temática. 

Esta pesquisa foi ela-

borada a partir do levantamento 

bibliográfico nas bases de dados 

científicas das bibliotecas virtu-

ais Literatura Latino-Americana 

e do Caribe em Ciências da Saú-

de (LILACS), Scientific Eletronic 

Online Library (ScieElo) Google 

Acadêmico e Medical Literature 

Analysis and Retrieval System 

Online (MEDLINE), sob a apli-

cação dos descritores seleciona-

dos pelo Descritores em Ciências 

da Saúde (DeCS): “Andropausa”, 

Saúde do Idoso”, “Envelhecimen-

to”,“Testosterona”, por intermé-

dio do operador booleano AND.   

Após a realização da 

busca, pelo levantamento biblio-

gráfico foram encontrados 650 

resultados. Determinou-se como 

critérios de inclusão: estudos dis-

poníveis de forma gratuita, nos 

idiomas português e espanhol, 

dentro do recorte temporal de 10 

anos, indexados nas bases de da-

dos referenciadas e que atendes-

sem à temática. Já os critérios de 

exclusão definidos correspondem 

a artigos pagos e que não atende-

ram ao objetivo proposto. Com 

essa delimitação foram selecio-

nados 10 artigos que abordassem 

discussões sobre os objetivos do 

estudo  para compor a amostra 

final.  
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RESULTADOS e DISCUS-

SÕES

As informações dos ar-

tigos que compuseram a amostra 

deste estudo foram distribuídos 

no quadro 1 contendo os títulos, 

autores, ano de publicação, país 

e objetivos. Organizados do mais 

atual para o mais antigo. 

Quadro 1 - Artigos selecionados para análise do estudo.  

TÍTULO AUTOR/ANO OBJETIVO 

Aplicação da insuficiência 
androgênica parcial do 
homem idoso na prática 
física.  

 
BRINATI. A.L.S et al. 

2020 

Associar o declínio 
hormonal masculino ao 
envelhecimento, e a sua 
aplicação na falta da prática 
física. 

Impacto da andropausa na 
população masculina 

PEREZ, et al  
2020 

Diagnosticar se depressão e 
estresse são sintomas da 
andropausa ou da vida 
cotidiana.   

Treinamento funcional em 
homens com 
deficiência androgênica 

 
 WOLFGRAMM. B.G et al 

2018 
 

Analisar a influência de um 
protocolo de treinamento 
funcional na AF habitual em 
homens  com  DAEM.  

As consequências da 
andropausa na qualidade de 
vida: Revisão Sistemática 

 
MELLO. C.Y et al 

2017 
 

Relacionar a influência da 
andropausa na qualidade de 
vida dos homens com idade 
superior a 40 anos. 
 

Andropausa: Um desafio 
para o envelhecimento 
masculino. 
 

 
LIMA de M.M et al 

2017 
 

 Investigar, por meio da 
revisão integrativa, a 
população masculina 
portador da andropausa ou 
hipogonadismo tardio, com 
ênfase em sua 
sintomatologia e implicações 
na saúde do homem.  
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Andropausia y 
vulnerabilidad en salud: 
¿cuándo empezamos a 
educar a los hombres y a los 
profesionales de la salud? 

 
CORTÉS. M.E et al 

2016 

O conhecimento sobre a 
Andropausa tem homens,  
profissionais de saúde e 
educadores da área. 

Hipogonadismo masculino 
ou andropausa: estudo de 
revisão integrativa da 
literatura.  

 
 
 

MÁRCIO CRISTIANO DE 
MELO 
2013 

 

Analisar a literatura acerca 
do hipogonadismo 
masculino ou andropausa.  

Continue a nadar": sobre 
testosterona, envelhecimento 
e masculinidade 

 
 

LUCAS TRAMONTANO, 
et al.  
2012 

Explorar a reformulação da 
antiga andropausa no 
diagnóstico da Deficiência 
Androgênica do 
Envelhecimento Masculino 
(DAEM) e seu tratamento 
farmacológico, que é a 
reposição de testosterona.   

Capturados pelo sexo: a 
medicalização da 
sexualidade masculina em 
dois momentos 

 

  
FABÍOLA ROHDEN  

2012 

Refletir sobre a 
medicalização da 
sexualidade masculina. 

“O homem é mesmo sua 
testosterona?” promoção da 
andropausa e representações 
sobre sexualidade e 
envelhecimento no cenário 
brasileiro. 

 
FABÍOLA ROHDEN 

2011 

Mapear a trajetória de 
aparecimento da andropausa 
ou DAEM no cenário das 
publicações biomédicas e 
seu deslizamento para o 
âmbito da divulgação 
pública.  

 
Fonte: elaborado pelos autores, 2021. 

O Distúrbio Androgêni-

co do Envelhecimento Masculino 

(DAEM) ou Andropausa, é um 

problema que acomete parte da 
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população masculina, geralmen-

te a partir dos 50 anos, não sendo 

essa base de idade restrita.

A  partir da análise dos 

dados, foi possível constatar as 

principais consequências que a 

andropausa gera no corpo mas-

culino, No entanto, os sintomas 

podem se manifestar de forma 

diferente em cada indivíduo de-

pendendo da idade e de outros 

fatores que serão apresentados.   

A andropausa não é um 

processo isolado, mas para (PE-

REZ et al, 2020), parte de outro 

mais amplo que é a senescência, 

a qual ocorre a partir de várias 

idades e por uma série de fato-

res variados, dos quais o mais 

importante é a hereditariedade. 

O climatério masculino, ou an-

dropausa caracterizada por uma 

hipogonadismo, foi descrito pela 

primeira vez em 1939, como o de-

clínio da testosterona plasmática 

em homens acima de 50 anos.

Analisando a literatura, 

(WOLFGRAMM, 2018) afirma 

que a testosterona é o hormônio 

sexual mais presente no corpo 

masculino, cuja responsabilidade 

é  a diferenciação sexual, atuan-

do no desenvolvimento dos ór-

gãos genitais, aumento da massa 

muscular, crescimento de pêlos, 

intensificação da voz e produção 

de espermatozóides, por exem-

plo. 

Com isso  (MELO, 

2013) recorda-se que a diminui-

ção de hormônios sexuais acon-

tece tanto nas mulheres como  

nos homens, nas mulheres, co-

nhecido como fase de menopausa 

e nos homens como andropausa. 

Entretanto, a partir da análise, da 

literatura, os estudos  evidencia-

ram que o  Distúrbio Androgêni-

co do Envelhecimento Masculi-

no (DAEM) ou Andropausa, não 

afeta todos os homens, diferente-

mente da menopausa que atinge 
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a todas as mulheres apenas com 

variações de idade. 

É importante destacar 

que a decadência hormonal pode 

acarretar riscos à saúde, dessa 

forma a testosterona em nível 

abaixo do normal é resultante do 

Distúrbio Androgênico do En-

velhecimento Masculino, e que 

segundo os autores mencionados  

(PEREZ et al, 2020), (WOLF-

GRAMM, 2018), (MELO, 2013), 

evidenciou-se que  o homem 

diagnosticado com (DAEM), está 

sujeito a manifestar os sintomas 

da Andropausa. À vista disso, a 

análise dos estudos revelaram os 

seguintes sintomas mais comuns 

apresentados pelos homens:

1. Irritabilidade: De 

acordo com (ROHDEN, 2011) o 

homem pode sentir-se agressivo, 

facilmente perturbado com pe-

quenas coisas, com humor instá-

vel .

2.  Diminuição da 

Libido e Disfunção Erétil:  Se-

gundo (LIMA et al,  2017), foi 

evidenciado que a andropausa 

reduz o fluxo sanguíneo nos tes-

tículos, reduzindo a síntese da 

testosterona, consequência da 

diminuição da libido. Os níveis 

adequados de testosterona po-

dem variar entre 241 e 827 nano-

gramas por decilitro de sangue, 

com isso, os homens com declí-

nio de 50% abaixo do ideal, po-

dem apresentar dificuldade em 

manter a ereção.

3. Depressão: De 

acordo com (PEREZ, 2020),  a 

mudança de hábitos por conta da 

disfunção hormonal podendo ge-

rar sinais de cansaço e de altera-

ções no humor, levando a desen-

cadear a depressão .

4. Alteração no 

sono: Como aponta (TRAMON-

TANO, 2012), com os  níveis 

muito baixos de testosterona, 

todo o desempenho do corpo se 
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altera, bem como o emocional do 

homem que sofre da insuficiência 

androgênica, podendo acarretar 

ansiedades, mudança de persona-

lidade e estresse. Todos os fatores 

mencionados dificultam o bem 

estar do indivíduo, bem como a 

qualidade do sono. 

5. Ejaculação Preco-

ce: (ROHDEN, 2012), aponta que 

a ejaculação precoce está asso-

ciada  à diminuição dos testícu-

los, devido à tensão ou até mes-

mo pela ingestão de fármacos 

cuja finalidade seria proporcionar 

a ereção. A diminuição dos testí-

culos é associada à redução dos 

níveis de testosterona . 

A apresentação dos sin-

tomas podem variar dependendo 

do grau de intensidade e do tem-

po que o homem está vivendo 

com o declínio da testosterona. 

Mas para (PEREZ, 2020),  tal 

condição, existem tratamentos 

para diminuir os impactos da an-

dropausa. Um diagnóstico clínico 

deve ser conduzido  para que seja 

feita a escolha do método eficaz 

de tratamento, como a reposição 

hormonal.

Vários benefícios da 

terapia de reposição de testoste-

rona em homens foram observa-

dos, especialmente um aumento 

na massa muscular e densidade 

óssea, e uma diminuição na mas-

sa gorda, com dados mais confli-

tantes e controversos sobre força 

muscular, função sexual e hu-

mor. Porém (MELO,2017) alerta 

que  o tratamento com testoste-

rona pode acelerar o câncer de 

próstata metastático. 

Em suma, foi conside-

rado que a andropausa gera di-

versas consequências negativas 

ao indivíduo, sendo a reposição 

hormonal um possível método 

de tratamento, possuindo fatores 

positivos e negativos.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Através dos artigos re-

visados, foi evidenciado na lite-

ratura os efeitos que a andropau-

sa pode causar ao homem e que 

as consequências estão relaciona-

das diretamente com implicações 

à saúde como foi relatado nos 

resultados. Portanto, a reposição 

de testosterona é um método de 

tratamento  utilizado nessa defi-

ciência.

Mesmo com dados es-

tatísticos baixos, de homens vi-

vendo com andropausa, questões 

pertinentes ao envelhecimento 

geram motivos de perturbação 

desde cedo, uma vez que o en-

velhecimento automaticamente é 

relacionado pelos homens à per-

da da sexualidade.  Muitos tabus 

estão envolvidos, a cultura ainda 

interfere nos cuidados dos ho-

mens com a própria saúde. 
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Resumo: Objetivo: Tendo em 

vista a escassez de pesquisas di-

recionadas aos pacientes porta-

dores de necessidades especiais 

em nossa região, esta pesquisa 

tem como objetivo identificar as 

Principais doenças correlacio-

nando com faixa etária, gênero, 

local de origem e prevalência 

de cárie e doença periodontal de 

pacientes matriculados em um 

serviço público odontológico em 

Belém voltado para o atendimen-

to dos portadores de necessidades 

especiais. Método: Pesquisa de 

caráter transversal retrospectivo, 

onde foram analisados os dados 

coletados nos prontuários clíni-

cos dos pacientes matriculados 

no SIDOPE-UFPA. Resultados: 

Ao final da coleta de dados fo-

ram totalizados 219 prontuários 

de pacientes aptos a participar do 

estudo, a amostra foi dividida em 

grupos, como Distúrbio do com-

portamento (28,31%), Portadores 

de Encefalopatia Cerebral não 

Progressiva (10,5%), Síndromes 

e malformações (8,7%), Déficit 

intelectivo (7,76%), entre outros. 

A prevalência de Cárie foi de 

71,23% e de Doença Periodontal 

foi de 23,7%; quanto aos que já 

passaram por algum atendimento 

odontológico prévio foi de 61,6% 

e o local de origem de maior 

prevalência foi Belém do Pará 

(62,5%). Conclusão: De acordo 

com o observado na pesquisa, a 

maior parte dos pacientes ainda 

possui necessidade de tratamen-

to, devido ao alto índice de cárie 

encontrado, e principalmente de 

medidas preventivas para que 

esses números possam ser futu-

ramente reduzidos. Observou-se 

também a complexidade e varie-

dade de doenças existentes nos 

pacientes matriculados, e a in-

cidência de síndromes raras que 

devem e precisam ser estudadas 

de forma mais especifica, não só 
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pela odontologia, mas também 

por profissionais de outras áre-

as, ressaltando a importância do 

atendimento multiprofissional 

para com estes pacientes.

Palavras-chave: Assistência 

Odontológica para Pessoas com 

Deficiências; Saúde Pública; 

Pesquisa sobre Serviços de Saú-

de.

Abstract: Objective: In view of 

the scarcity of research aimed 

at patients with special needs 

in our region, this study aims to 

identify the pathologies, such as 

age, gender, place of origin and 

prevalence of caries and perio-

dontal disease in patients enrol-

led in a public dental service in 

Belém aimed at the care of peo-

ple with special needs. Method: 

Retrospective cross-sectional 

study, where the data collected 

in the medical records of the pa-

tients enrolled in SIDOPE-UFPA 

were analyzed. Results: At the 

end of the data collection, 219 

medical records of patients eli-

gible to participate in the study 

were divided into groups, such as 

Behavioral Disorder (27.85%), 

Non-Progressive Brain Encepha-

lopathy (10.5%), Syndromes and 

malformations (8.7%), Intellecti-

ve deficit (7.76%), among others. 

The prevalence of caries was 

71.23% and Periodontal Disease 

was 23.7%; (61.6%) and Belém 

(62.5%) were the most preva-

lent place of origin. Conclusion: 

According to the research, most 

patients still need treatment, due 

to the high caries index found, 

and mainly preventive measures 

so that these numbers can be re-

duced in the future. It was also 

observed the complexity and va-

riety of diseases in the patients 

enrolled, and the incidence of 

rare syndromes that should and 
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should be studied more specifi-

cally, not only by dentistry, but 

also by professionals from other 

areas, emphasizing the impor-

tance of care multiprofessional 

approach to these patients.

Keywords: Dental Care for Di-

sabled ; Public Health; Health 

Services Research.

Introdução

Consideram-se pessoas 

com deficiência aquelas que têm 

impedimentos de natureza física, 

mental, intelectual ou sensorial, 

os quais, em interação com di-

versas barreiras, podem obstruir 

sua participação plena e efetiva 

na sociedade em igualdade de 

condições com as demais pessoas 

(Brasil, 2015).

A atenção odontológica 

a essa população é assegurada 

pela Política Nacional de Saúde 

bucal (Brasil, 2004), ainda assim, 

para Fonseca et al (2010), a aten-

ção aos pacientes com necessida-

des especiais é prestada de for-

ma irregular, e antidemocrática 

(CASTILHO LS et al, 2000). O 

atendimento ambulatorial acaba 

sendo limitado por conta da falta 

de preparo dos profissionais para 

com a complexidade que estes pa-

cientes implicam, resultando em 

certa limitação de atendimento 

aos pacientes com acometimen-

tos metabólicos ou sistêmicos em 

detrimento dos sindrômicos, e 

com deficiências motoras e inte-

lectuais (FONSECA, ALA et al, 

2010).

Somados as dificulda-

des de atendimento nos serviços 

odontológicos, estão as dos pró-

prios indivíduos ou de seus cui-

dadores em relação à manuten-

ção da saúde bucal, por conta das 

limitações intelectuais e motoras 

que muitos apresentam, como 
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a limitação de abertura de boca 

que associada à dieta e higiene 

inadequadas, resultam no maior 

numero de fatores determinan-

tes para o desenvolvimento de 

doenças da cavidade bucal, tais 

como doenças periodontais, e cá-

rie5. Outra grande limitação dos 

profissionais para o atendimento 

odontológico destes pacientes é 

representada pelo pouco tempo 

dedicado nas faculdades para o 

estudo de um campo tão amplo e 

complexo, o que gera ansiedade, 

incerteza e intimidação ao cirur-

gião- dentista para execução dos 

procedimentos na clínica odonto-

lógica6.

Sabendo das necessi-

dades de atendimento, e das di-

ficuldades dos estudantes e pro-

fissionais, faz-se necessário que 

esta barreira seja ultrapassada 

através de pesquisas e políticas 

direcionadas a esta população, e 

para isso compreender a preva-

lência das condições sistêmicas 

e bucais destes pacientes é o pri-

meiro passo para compreender 

também suas limitações. Para 

isto esta pesquisa foi realizada 

em um serviço público odontoló-

gico direcionado ao atendimento 

de pacientes com necessidades 

especiais, onde são recebidos 

tanto pacientes de Belém e região 

metropolitana quanto do interior 

do Estado.

Tendo em vista a escas-

sez de pesquisas direcionadas 

aos portadores de necessidades 

especiais em nossa região, esta 

pesquisa tem como objetivo 

identificar as principais doenças, 

assim como faixa etária, gênero, 

local de origem e prevalência de 

cárie e doença periodontal dos 

pacientes com necessidades es-

peciais matriculados no Serviço 

Integrado de Diagnóstico Oral e 

Atendimento Odontológico a Pa-

cientes Especiais Da Faculdade 
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De Odontologia Da UFPa (SI-

DOPE-UFPA).

Material e métodos

A pesquisa foi realizada 

no SIDOPE-UFPA, no período 

de 06 meses, compreendidos en-

tre os meses de Janeiro a Junho 

de 2018, onde o primeiro mês foi 

dedicado à elaboração do projeto 

e os demais para seu desenvolvi-

mento e coleta de dados que foi 

realizada em duas etapas, sendo 

a primeira a consulta aos prontu-

ários dos pacientes, e a segunda 

análise e interpretação dos dados 

coletados. A população estudada 

foi composta pelos prontuários 

clínicos dos usuários matricu-

lados no serviço, e os critérios 

de inclusão na pesquisa foram: 

a assinatura do Termo de Con-

sentimento Livre e Esclarecido 

(TCLE) anexado ao prontuário 

clínico, laudo médico onde esteja 

especificado o CID do paciente, 

e preenchimento dos questiona-

mentos do prontuário que res-

pondem aos quesitos da pesqui-

sa (idade, sexo, local de origem, 

tratamento anterior, presença de 

cárie e doença periodontal). Os 

critérios de exclusão se basearam 

na ausência de consentimento 

pelos usuários e/ou cuidado-

res, ou seja, a não assinatura do 

TCLE e prontuários incomple-

tos. Para a análise descritiva foi 

feito: distribuição de frequência 

para as variáveis categóricas e o 

cálculo das medidas de tendên-

cia central e dispersão para as 

variáveis quantitativas. Foram 

utilizados tabelas e gráficos para 

quantificar em percentual e em 

números absolutos os resultados 

obtidos. Sendo este um estudo do 

tipo transversal retrospectivo, e 

a pesquisa de caráter quantitati-

vo e qualitativo. O projeto desta 

pesquisa foi analisado, julgado e 
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aprovado pelo comitê de Ética e 

Pesquisa (CEP), sob o parecer de 

número 2.735.641.

Resultados

Tabela 1. Características encontradas nos prontuários clínicos dos pacientes matriculados no 

serviço: 
 

Pacientes N Medida 
descritiva 

 
Total 

 
219 

13,33 ± 
8,19 

 
Feminino 

 
84 

14,57 ± 
7,62 

 
Masculino 

 
135 

12,57 ± 
8,47 

Faixa etária   
0 - 5 anos 13 5,94 
6 - 10 anos 67 30,59 
11 - 19 anos 116 52,97 
20 - 29 anos 13 5,94 
> 30 anos 10 4,57 

Distribuição por mesorregião (%)   
Belém 137 62,56 
Belém (Mesorregião) 34 15,53 
Sudeste do Pará 03 1,38 
Marajó 09 4,11 
Nordeste Paraense 36 16,47 

Tratamento Odontológico Anterior (%)   
Sim 135 61,64 
Não 82 37,44 
Não Respondeu 2 0,91 

Presença de Cárie (%)   
Sim 156 71,23 
Não 63 28,77 

Presença de Necessidade de tratamento Periodontal (%)   
Sim 52 23,74 
Não 163 74,43 
Não Identificado 4 1,83 
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Grupos de Classificação (%)   
Deficiência Múltipla 9 4,11 
Deficiências Físicas 25 11,42 
Deficiências Sensoriais E De Comunicação 13 5,94 
Déficit Intelectivo 16 7,76 
Distúrbios Do Comportamento 65 29,68 
Doenças Cardíacas 06 5,94 
Doenças Do Metabolismo Ósseo 8 3,65 
Doenças Sistêmicas Crônicas 11 1,83 
Epilepsia E Associações 28 12,79 
Erro Inato Do Metabolismo 1 0,46 
Sequela De Tce 1 0,46 
Síndromes E Malformações Congênitas 34 15,53 
Transtorno Mental 1 0,46 

*n: representação em números absolutos por variável. Medida descri�va: 
representação proporcional 

1,6 
21,3 

6,6 
6,6 

8,2 
3,3 

14,8 
1,6 

23 
9,8 

  1,6  

Gráfico 1 – Pacientes do grupo “Distúrbio do Comportamento” 

Transt. Não Espcificado das Habilidades… 

Transt. Hiperciné�co 

Transt. Especifico Misto do Desenvolvimento 

Dist. da A�vidade da Atenção 

Au�smo Infan�l ,0 

Au�smo - S. de Asperger 

0,0 4,0 8,0 12,0 16,0 20,0 24,0 

Frequencia relativa dos pacientes incluídos no grupo. n: 65. 

Gráfico 2 - Pacientes do Grupo Défict Intelectivo 

Retardo Mental Leve 

Retardo Mental 
Moderado 

Retardo Mental não 
Especificado 

Frequencia dos pacientes do grupo. n: 16 

Gráfico 3 - Pacientes do grupo Doenças Cardíacas 

Vasculopa�a Necrosante não… 

Miocardite Reumá�ca Adulta 

Febre Reumá�ca 

Estenose de Valva Pulmonar 

Comunicação Atrioventricular 

0 0,5 1 1,5 2 2,5 

Frequencia dos pacientes incluídos no grupo. n: 06 

1 

4 

11 

2 

1 
 
1 
 
1 
 
1 
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Gráfico 4 - Doenças sistêmicas crônicas 
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Gráfico 5– Pacientes do grupo Deficiências Físicas 
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Gráfico 7 – Pacientes do grupo “Doenças do Metabolismo Ósseo” 
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Gráfico 8 – Pacientes dos grupos “Epilepsia” e “Epilepsia e Associações” 
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Gráfico 9 - Deficiências Sensoriais e de Comunicação 
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Gráfico 11 - Pacientes do Grupo “Síndromes e malformações congênitas” 
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Gráfico 13 – Pacientes do grupo “Deficiência múltipla” 
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Gráfico 13 – Pacientes do grupo “Deficiência múltipla” 

*Os demais grupos: Erro Inato Do Metabolismo, Sequela De Tce E 

Transtorno Mental não apresentaram dados estatisticamente significan-

tes.

Discussão

Ao final da coleta de da-

dos os seus resultados (tabela 1) 

totalizaram um total de 219 pron-

tuários clínicos aptos a serem 

incluídos na pesquisa. Após a 

análise dos dados coletados atra-

412

ISSN: 2763-5724

Vol. 01  - n 06 - ano 2021

Editora Acadêmica Periodicojs



412

vés dos prontuários, pode-se ob-

servar que à faixa etária da maior 

parte dos indivíduos (52,97%), 

independente do gênero, se en-

contrava entre os 11 - 19 anos, 

enquanto que em estudo reali-

zado por Domingos et al (2014) 

a maioria dos indivíduos se en-

contrava entre os 41 a 50 anos 

de idade (DOMINGOS, PAS et 

al, 2014). A quantidade de indi-

víduos acima dos 30 anos neste 

estudo é de 10 pacientes (4,57%).

Em relação ao gênero 

foram detectados 84 indivídu-

os do gênero feminino (14,57 ± 

7,62), e 135 indivíduos do gênero 

masculino (12,57 ± 8,47), sen-

do gênero masculino o de maior 

prevalência. Já em um estudo re-

alizado por Oliveira et al (2008) 

observou-se que 54,3% eram do 

sexo feminino (SANTOS, Bran-

ca Maria de Oliveira et al., 2008), 

assim como no estudo de Domin-

gos et al (2014) o gênero de maior 

prevalência também foi feminino 

(65,66%)7. Um total de 156 pa-

cientes apresentou lesão por cárie 

(71,23%), e 63 foram classifica-

dos com cárie zero (28,77%). Na 

pesquisa realizada por Queiroz et 

al (2014) o índice médio de cárie 

dentária (CPO-D) de 12,6 (±8,4), 

indicando este valor uma preva-

lência muito alta (QUEIROZ, FS, 

RODRIGUES, LF, CORDEIRO, 

GA, OLIVEIRA, AB, OLIVEI-

RA, JD, ALMEIDA, ER, 2014). 

Foram detectados 52 (23,74%) 

pacientes que necessitavam de 

tratamento periodontal, e 163 

(74,43%) que não apresentavam. 

No estudo não foram diferencia-

dos os pacientes que pudessem 

apresentar alterações associados 

ao uso medicamentos, comum, 

por exemplo, aos pacientes com 

Encefalopatia cerebral não pro-

gressiva (ECNP) e Epilepsia.

De acordo com os dados 

obtidos, 61,64% dos pacientes já 
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haviam passado por algum aten-

dimento odontológico prévio, 

antes de serem matriculados no 

serviço, enquanto 37,44% dos 

pacientes tiveram o primeiro 

contato com assistência odonto-

lógica já no serviço onde foi rea-

lizada a pesquisa, e grande parte 

de forma tardia. Segundo relatos 

obtidos em um estudo realizado 

por Queiroz et al (2014), 75,4 % 

dos pacientes já haviam passado 

por atendimento prévio antes do 

local onde o estudo foi realizado, 

mas 78,9% ainda queixavam ne-

cessidade de tratamento. (QUEI-

ROZ, FS, RODRIGUES, LF, 

CORDEIRO, GA, OLIVEIRA, 

AB, OLIVEIRA, JD, ALMEI-

DA, ER, 2014) 

Segundo os dados obti-

dos nos prontuários, contatou-se 

que 137 pacientes matriculados 

são de origem do município de 

Belém, totalizando 62,56% da 

amostra, o restante dos pacientes 

que são responsáveis por 37,4% 

do total possuem origem na re-

gião metropolitana ou interior do 

Estado, ressaltando importância 

do Transporte fora do domicílio 

(TFD). Assim como o estudo rea-

lizado por Domingos et al (2014), 

onde 85,35% dos pacientes eram 

de origem local, e o restante era 

proveniente de outras localida-

des. (DOMINGOS, PAS et al, 

2014)

Quanto às doenças rela-

cionadas aos pacientes, o grupo 

de maior prevalência foi “Dis-

túrbio do comportamento”, com-

posto por 65 pacientes sendo 

responsável por 29,22% do total, 

dentro desse grupo encontram-se 

21 pacientes com Autismo, e esti-

ma-se que 20 a cada 10 mil nasci-

dos sejam portadores de autismo, 

sendo a frequência maior no sexo 

masculino (Sant’Anna, LFC; 

Barbosa, CCN; Brum, SC, 2017), 

assim como foi observado neste 
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estudo onde 13 pacientes são do 

gênero masculino e 09 do gênero 

feminino. Os outros 43 pacientes 

incluídos no grupo de Distúrbios 

do comportamento podem ser 

classificados em um subgrupo 

de Transtornos do comportamen-

to e transtornos emocionais da 

infância ou adolescência (CID 

F90-F98). Estes pacientes pos-

suem níveis diferentes de com-

preensão e comunicação e neces-

sitam de uma abordagem lenta 

e individualizada (OLIVEIRA 

BK., 2013); podendo o seu diag-

nóstico ser alterado no decorrer 

do acompanhamento médico.

O grupo ”Déficit in-

telectivo” foi representado por 

pacientes com Retardo mental 

(RM), característica encontrada 

em 7,7% dos prontuários, RM é 

um dos transtornos neuropsiqui-

átricos mais comuns em crianças 

e adolescentes, é caracterizado 

por função intelectual significati-

vamente abaixo da média, e defi-

ciência nas habilidades adaptati-

vas, comunicação, autocuidados, 

habilidades sociais, rendimento 

escolar, entre outras. De etiologia 

variada e difícil diagnóstico, é 

mais comum no sexo masculino 

(VASCONCELOS, M M, 2018), 

o mesmo foi observado nesta 

pesquisa, apesar da mínima di-

ferença em que dos 17 pacientes 

diagnosticados com RM, nove 

eram do gênero masculino, e oito 

eram do gênero feminino. Assim 

como pacientes com distúrbio do 

comportamento, a conduta do 

Cirurgião-dentista (CD) deve ser 

voltada para prevenção e em par-

ceria com a família do paciente.

(CAMPOS CC, FRAZÃO BB, 

SADDI GL, MORAIS LA, FER-

REIRA MG, PCO SETÚBAL et 

al , 2009).

Também foi identifica-

do Um paciente com Transtorno 

Mental, que se enquadra em pa-
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cientes psiquiátricos.

Foram totalizados 12 pa-

cientes com Síndrome de Down, 

os quais representaram 5,9% da 

amostra, dentre estes 02 possuí-

am cardiopatias associadas. A in-

cidência de cardiopatia congênita 

associada à síndrome de Down 

é de 55% por cento nos porta-

dores da síndrome (DIAS FMA, 

CORDEIRO S, MENEZES I, 

NOGUEIRA G, TEIXEIRA A, 

MARQUES M, ABECASIS M, 

ANJOS R, 2016); necessitando 

de um cuidado a mais por parte 

do CD, principalmente perante 

procedimentos invasivos como 

cirurgias, raspagens subgengi-

val e restaurações com uso de 

matriz, onde há necessidade de 

profilaxia antibiótica. As mani-

festações bucais mais comuns 

são respiração bucal, má oclu-

são, língua hipotônica, agenesias 

dentárias, doença periodontal, 

atraso de erupção, alterações de 

estrutura dentária e outras. (NA-

CAMURA, CA, YAMASHITA 

JC, BUSCH RMC, MARTA SN., 

2015)

No grupo de síndro-

mes e malformações congênitas 

(8,7%), além das malformações 

não especificadas no prontuário 

que são um total de 12 pacien-

tes, foram detectados síndromes 

raras como Síndrome diGeorge 

(01 paciente) que é caracterizada 

por uma delação cromossômica 

que provoca mal funcionamento, 

principalmente dos sistemas imu-

nológico e cardiovascular, a cavi-

dade oral é afetada por alterações 

estruturais como palato encurta-

do e fendas palatais e funcionais 

como hipotonia (LOPES VLGS. 

MENDES EL. MONTEIRO FP, 

2014); Síndrome de Arnold-Chia-

ri (01 paciente) que é descrita 

como uma malformação congê-

nita do sistema nervoso central 

que tem manifestação variável e 
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podem resultar em falta de coor-

denação motora e desequilíbrio 

na locomoção. (SIQUEIRA NS, 

HENTSCHKE GS, MACHA-

DO DM, 2016); e Dermatomio-

site Infantil (02 pacientes), que 

caracteristicamente apresenta 

manifestações cutâneas e sistê-

micas, sendo mais comuns lesões 

em áreas fotoexpostas, fraqueza 

muscular e alterações da muscu-

latura respiratória (ORTIGOSA 

LCM, REIS VMS , 2008)

Ainda se tratando sín-

dromes foram encontrados 03 

pacientes com Distrofia Muscu-

lar, considerada uma síndrome 

rara que afeta a locomoção, ain-

da com suas manifestações oro-

faciais pouco esclarecidas, um 

estudo realizado por Azevedo 

(2010) relatou a presença de mor-

dida cruzada associada à hipoto-

nicidade da língua e a diminuição 

do tônus muscular. (AZEVEDO 

FCG , 2010)

Num total de 28 pa-

cientes enquadrados no grupo 

“Epilepsia”, foram identifica-

dos 10 pacientes diagnosticados 

com epilepsia, e 18 pacientes que 

apresentavam como doença prin-

cipal a epilepsia em associação a 

outros distúrbios sendo em sua 

maioria distúrbios do comporta-

mento, este grupo é responsável 

por 12,8% da amostra total. O 

estado geral de saúde do pacien-

te com epilepsia é de grande im-

portância e reflete nas principais 

causas de doenças orais, como 

a hiperplasia gengival devido 

ao uso de medicamentos (HA-

DDAD, A. S, 2007). Nesta pes-

quisa foram identificados 10 pa-

cientes com alterações gengivais, 

mas que podem ser não somente 

pelo uso de medicamentos anti-

convulsivantes, mas também por 

higiene inadequada.

 As deficiências sen-

soriais e de comunicação repre-
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sentaram 5,9% da amostra, de 

etiologia variada estes pacientes 

não possuem alterações bucais 

características de sua condição, 

mas necessitam de adaptações 

pra realizarem cuidados de higie-

ne que favoreçam a prevenção. 

(CAMPOS CC, FRAZÃO BB, 

SADDI GL, MORAIS LA, FER-

REIRA MG, PCO SETÚBAL et 

al. , 2009)

De acordo com os da-

dos coletados 11 pacientes (1,8%) 

possuem doenças sistêmicas 

crônicas, sendo que 01 paciente 

(0,46%) possui associação entre 

Hipertensão arterial e Transtorno 

renal. Dentro deste grupo foram 

identificados 03 pacientes com 

Artrite reumatoide, esta enfermi-

dade afeta várias articulações ao 

longo do corpo e pode causar da-

nos nas articulações, sendo uma 

enfermidade potencialmente 

grave; o envolvimento mais sig-

nificativo no complexo buco-ma-

xilo-facial é o envolvimento da 

ATM. (GARCIA PO, SANTOS 

SP, MENDONÇA SMS, 2012)

Ainda dentro deste gru-

po foram incluídos pacientes que 

possuíam lúpus eritematoso, 07 

pacientes, trata-se de uma doença 

auto- imune, com amplo espectro 

e manifestações orofaciais carac-

terísticas, as lesões cutâneas fa-

ciais são bastante características 

dos pacientes e acometem regi-

ões de nariz e bochechas asseme-

lhando-se a um aspecto de asa de 

borboleta.(MUGAYAR, L.R.F 

, 2000) As manifestações orais 

específicas podem ser resultantes 

tanto das manifestações da doen-

ça, quanto das medicações utili-

zadas pelo paciente (CAMPOS 

CC, FRAZÃO BB, SADDI GL, 

MORAIS LA, FERREIRA MG, 

PCO SETÚBAL et al, 2009); as 

lesões podem acometer lábios, 

palato e mucosa e dentre as mais 

comuns estão ulcerações e des-
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camações (SALDANHA, KFD, 

COSTA DC, SILVA JCL, JAR-

DIM ECG, 2015) . O cirurgião-

-dentista deve estar atento a estas 

manifestações, pois podem sur-

gir antes das erupções cutâneas.

Seis pacientes foram en-

quadrados no grupo “Doenças 

cardíacas”, representando ape-

nas 2,74% do total da amostra. 

A avaliação odontológica destes 

pacientes depende de uma anam-

nese detalhada com foco na his-

tória médica e de consulta ao mé-

dico do paciente. Mesmo que tais 

pacientes estejam assintomáticos 

no momento da consulta, os sin-

tomas podem evoluir enquanto 

estão sob os cuidados do cirur-

gião-dentista, em virtude de situ-

ações de estresse, medo e tensão 

que muitas vezes ocorrem duran-

te o atendimento. (TEIXEIRA 

CS, PASTERNAK B, SOUSA 

YTC, PEREZ , 2008)

Somente 01 paciente 

foi enquadrado no grupo de Er-

ros Inatos do metabolismo por 

possuir Mucopolissacaridose do 

Tipo I. Doença rara caracteriza-

da pela deficiência de enzimas 

lisossômicas necessárias para a 

degradação das glicosaminogli-

canos, em consequência, os pa-

cientes apresentam comprometi-

mento dos sistemas respiratório, 

nervoso, musculoesquelético, 

gastrointestinal e cardiovascu-

lar, entre outros. De acordo com 

Cancino et al (2016), as manifes-

tações orais costumam ser ma-

croglosia, mordida aberta ante-

rior, limitação da abertura bucal, 

inclusão dentária e microdontia. 

A atenção do cirurgião-dentista 

deve estar voltada para os proble-

mas cardiorrespiratórios, muscu-

loesqueléticos e para a percepção 

auditiva e visual além das con-

dições bucais, a fim de oferecer 

um atendimento efetivo, seguro 

e de qualidade. (HERNANDEZ 
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CANCINO, Claudia Marcela, 

Isabel Nemoto Vergara Sasada, 

Carolina Fischinger Moura de 

Souza, Marieli Oliveira, 2016)

No grupo de deficiên-

cias físicas foram incorporados 

25 pacientes, sem 02 pacientes 

diagnosticados com Neuropatia 

hereditária, que consiste em uma 

alteração encontrada nos nervos 

periféricos resultando em défi-

cit da função sensorial e motora 

(LUCCI, LA, DIAS MR, IWA-

BE C, DELOROSO MGB, 2008). 

E 23 pacientes, responsáveis por 

10,5% da amostra, com Encefa-

lopatia Cerebral não Progressiva 

chamada comumente de Parali-

sia Cerebral, que é caracterizada 

por um conjunto de perturbações 

motoras e sensoriais persistentes, 

mas não progressivas do SNC. 

(HADDAD, A. S, 2020) 

Não raramente pacientes 

que apresentam ECNP possuem 

níveis diferentes de comprometi-

mentos físicos e associações com 

agravos como Epilepsia (nesta 

pesquisa foram identificados 05 

pacientes com esta característi-

ca), tornando assim a abordagem 

odontológica mais específica. 

Quanto aos comprometimentos 

físicos, foram identificados 22 

pacientes com quadriplegia (com-

prometimentos dos quatro mem-

bros) e 01 paciente com hemiple-

gia (comprometimento de dois 

membros do mesmo lado). 21 Foi 

identificado também 01 paciente 

com sequelas de TCE (0,46%); a 

severidade dos prejuízos cogniti-

vo e sensório-motor deste pacien-

te relaciona-se ao tipo e extensão 

anatômica da lesão28. Quando 

há envolvimento oral, o CD pode 

deparar-se com, halitose, hiper-

mobilidade da língua, reflexo de 

vômito protetor, higiene oral de-

ficiente e armazenamento de co-

mida no lado afetado. (CAMPOS 

CC, FRAZÃO BB, SADDI GL, 
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MORAIS LA, FERREIRA MG, 

PCO SETÚBAL et al, 2009)

Foram identificados 08 

pacientes com doenças do me-

tabolismo ósseo, dentre estes 01 

paciente com osteogênese imper-

feita, que é descrita como uma 

anomalia congênita hereditária 

do tecido conjuntivo, que aco-

mete o esqueleto. As principais 

alterações orais são: dentes trans-

lúcidos, suscetibilidade para cá-

rie dental, retardo da erupção e 

disposição dos dentes de forma 

irregular nos arcos. (SANTOS, 

M.T.B.R.; BIZIAK, T.R.; MAN-

ZANO, F , 2003)

Os indivíduos enqua-

drados no grupo de deficiência 

múltipla foram os que apresen-

taram mais de um CID e que 

individualmente faziam parte de 

grupos diferentes, foram estes os 

pacientes: Autismo + epilepsia 

(02 pacientes), autismo + malfor-

mação congênita (01 paciente), 

artrite + deficiência sensorial (01 

paciente), microcefalia + distúr-

bio do comportamento (03 pa-

cientes), deficiência sensorial + 

malformação congênita (01 pa-

ciente).

Conclusões

De acordo com o obser-

vado na pesquisa, a maior parte 

dos pacientes ainda possui ne-

cessidade de tratamento, devido 

ao alto índice de cárie encontra-

do, e principalmente de medidas 

preventivas para que esses nú-

meros possam ser futuramente 

reduzidos. Observa-se também 

a complexidade e variedade de 

alterações existentes nos pacien-

tes atendidos no serviço, e a in-

cidência de síndromes raras que 

devem e precisam ser estudadas 

de forma mais especifica, não só 

pela odontologia mais também 

por profissionais de outras áreas, 
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ressaltando a importância do 

atendimento multiprofissional.
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