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O USO DE PLANTAS MEDICINAIS POR IDOSOS E A
IMPORTANCIA DA ATUACAO DO PROFISSIONAL NA AREA DA
FARMACIA

Ana Lidia Silva do Amaral

Bruno de Sousa Carvalho Tavares

RESUMO

A partir da industrializacao das plantas medicinais obtém-se os medicamentos fitoterapicos, onde
ambos sdo utilizados com muita frequéncia, sobretudo, pela populacdo idosa. No entanto, o uso
indiscriminado desses ativos pode ser prejudicial, principalmente, para os idosos que apresentam
varias comorbidades. Diante desse problema, a orientacdo farmacéutica ¢ necessaria para impedir
os efeitos adversos. O objetivo geral desta pesquisa foi analisar o uso de plantas medicinais por
idosos e a importancia da atuagdo do profissional na drea de Farmécia. Para tanto, realizou-se uma
Revisdo de Literatura, onde foram pesquisados em teses, livros, monografias, dissertagdes e artigos
cientificos selecionados através de busca nas seguintes bases de dados: Scielo, Portal CAPES,
Google Académico. O periodo das publicacdes cientificas foram trabalhos com abrangéncia nos
ultimos 10 anos. Os resultados da pesquisa mostraram que a atuacdo do farmacéutico ¢ fundamental
para orientar os idosos, no uso das plantas medicinais, visto que o uso incorreto destes podem levar
a riscos a saude.

Palavras-chave: Plantas medicinais. Fitoterdpicos. Orientagdo farmacéutica. Idosos.

1. INTRODUCAO

O Brasil estd em processo de envelhecimento demografico com consequente aumento na
demanda no campo da satde. Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a
populacdo brasileira tende a crescer nas proximas décadas, sendo estimado que, em 2043, Y4 da
populacdo brasileira tera idade superior a 60 anos (IBGE, 2019).

E comum os idosos usarem as plantas medicinais (PM) na terapéutica de varias doengas, onde
a pratica de se usar foi baseado na tradi¢do familiar, passado de geragdo em geracdo, tendo como
finalidade de promover a cura das doencas que mais acometem a populacdo idosa, pautada numa
terapia complementar, ou alternativa que menos agridem e sdo mais acessiveis a essa clientela.

Nessa perspectiva, ¢ pertinente mencionar que PM s3o usadas como remédios naturais
retirados na sua forma bruta da natureza para ser usado como medicamento, comumentemente
passado de geracdo para geracdo. Logo, tais remédios ndo passam por um processo de

industrializagdo, podendo promover nos idosos implicagdes adversas que sdo prejudiciais para a
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saude.

A realizagdo desta pesquisa justifica-se a partir da importancia e relevancia que a tematica
trata, evidenciando a pratica do uso de PM no tratamento de doencas ¢ muito comum,
principalmente pelos idosos, mas que ¢ necessario a orientagdo de um profissional na area de
Farmacia, pois o uso desses remédios de forma indiscriminada pode ser prejudicial, podendo
comprometer a qualidade de vida dessa populagdo.

Diante disso, o uso de PM pode ser tanto benéfico, como maléfico, ou seja, o uso de forma
indiscriminada € que pode ser prejudicial a saude da pessoa idosa. Sendo assim, levantou-se o
problema: Qual a necessidade da atuagdo de um profissional farmacéutico diante do idoso no uso de
PM?

Para tanto, o objetivo geral foi analisar o uso de PM por idosos e a importancia da atuacao do
profissional na 4rea de Farmacia. Enquanto que, os objetivos especificos foram: abordar sobre as
PM a partir de seus beneficios e maleficios no tratamento de doengas da pessoa idosa; descrever as
PM mais usadas pelos idosos no tratamento de doencas; apresentar a necessidade de um

farmacéutico diante da orientagao ao idoso diante do uso de PM.

2. DESENVOLVIMENTO

2.1. Metodologia

O tipo de pesquisa realizado foi uma Revisdo de Literatura, na qual foram pesquisados em
teses, livros, monografias, dissertagdes e artigos cientificos selecionados através de busca nas
seguintes bases de dados: Scielo, Portal CAPES, Google Académico. O periodo das publicagdes
cientificas foram trabalhos com abrangéncia de 2013 a 2023. As palavras-chave utilizadas na busca

foram: Plantas medicinais. Farmacéutico. Idosos. Tratamento.

2.2. Resultados e Discussao
2.2.1 Plantas medicinais: beneficios versus maleficios no tratamento de doenc¢as da pessoa
idosa

Desde a antiguidade, as PM sdo usadas como fonte de medicamentos para tratamento de
doengas. Calcula-se que cerca de 80% da populacdo global use as PM na atengdo primaria em
satde. Sendo que, uma boa parte destas pessoas tem somente esta opcdo como sua Unica forma de
terapia medicamentosa, que coloca o saber popular das PM com potencial farmacologico para

qualquer tratamento de satde, bem como a preven¢do, manutengdo e recuperacdo da saude. Mas,

para que o uso das PM traga beneficios € necessario fazer o uso seguro dessas plantas, levando em
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consideracdo a coleta, secagem, armazenamento e preparacao dessas plantas (FERNANDES, et al.
2017; AVILA, et al. 2018; VIEIRA, 2019; NOBREGA, 2021; LIMA, OLIVEIRA, 2021).

No Brasil, o uso de PM pela populacao sempre foi expressivo, tendo a finalidade de tratar
enfermidades, principalmente devido a extensa e diversificada flora. Ainda na atualidade, as PM
sdo comercializadas em feiras livres e mercados populares. Mas, para que seu uso possa trazer
beneficios, faz-se necessario uma certa racionalidade, para que haja a utilizacdo das PM de forma
coerente, adequada e correta. Diante disso, ¢ pertinente ressaltar que o consumo de PM, visto como
uma terapéutica natural que se emprega como uma alternativa medicinal de forma popular, ganhou
maior uso pela populagdo idosa, por acreditar-se no seu aspecto benéfico e antigo de utilizagdo, os
idosos tem maiores conhecimentos das praticas com vegetais que contém propriedades terapéuticas
por realizarem com maior frequéncia seu uso para tratamento de enfermidades em seu cotidiano
(OLIVEIRA, et al. 2020)

Considerando que diversos estudos comprovam que as PM (raizes, cascas, folhas, flores,
frutos ou sementes) t€m alto valor terapéutico e tem propriedades reconhecidas de cura, prevencao,
diagnostico ou tratamento de sintomas de doencas, seu uso ¢ benéfico e recomendado. Pois, o
consumo de PM tem base na tradi¢do familiar e tornou-se pratica generalizada na medicina popular,
sendo considerada uma terapia complementar ou alternativa para a promogdo da saude,
principalmente dos idosos. Outro fator que responde as buscas das PM por idosos estdo nos custos,
pois sao prescritos medicamentos com valores que se sobrepde a renda mensal de alguns idosos que
sobrevivem apenas com sua aposentadoria e por isso recorrem a métodos mais faceis e acessiveis
que sdo as PM (BALBINOT; VELASQUEZ; DUSMAN, 2013; OLIVEIRA, et al. 2020).

Algumas PM tém grande potencial de interagir com medicamentos quimicamente elaborados,
tais como o alecrim, o capim santo, a erva doce, a erva cidreira, dentre outras. Algumas dessas
plantas citadas sdo usadas constantemente pela populagdo no tratamento de doengas cronicas (DC).
A cidreira e o capim santo tém atividade anti-hipertensiva, atuando por mecanismos distintos. A
erva cidreira tem mecanismo de agdo semelhante aos vasodilatadores diretos, o que sugere, em caso
de uso concomitante, a potencializacao do efeito do farmaco, o capim santo interage sinergicamente
com antagonistas dos canais de calcio, ocasionando a dilatacdo e a reducdo da resisténcia dos vasos
levando a redug¢do da pressdo arterial (FERNANDES, et al. 2017; OLIVEIRA et al 2020)

Existem muitas PM que tem substincias maléficas e, por esse motivo, devem ser utilizadas
com cautela, respeitando seus riscos toxicologicos. Assim, cuidados especiais devem ser
considerados desde a coleta, secagem, armazenamento e preparacdo dessas plantas, com finalidade

de que seus efeitos benéficos sejam atingidos, caso contrario, acarretaram apenas em maleficios

para a saude, especificamente dos idosos. O uso indiscriminado das PM pode trazer sérios riscos a
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saude como intoxicagdes, alergias, reacdes de hipersensibilidade (BALBINOT; VELASQUEZ;
DUSMAN, 2013; AVILA et al. 2018; NOLETO, et al. 2022)

Os maleficios adquiridos a partir do uso das PM entre os idosos acontecem devido a pratica
de automedicagdo, pois estes acreditam que essa terapia, por ser de origem natural, ndo traz
qualquer dano como efeito adverso ou interagdo medicamentosa. Por isso, no Brasil, tais
medicamentos entraram em discussdo em inumeras conferéncias internacionais que passaram a ser
referéncias para o desenvolvimento de politicas publicas que aprovaram aparelhos legais
especificos, como a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos, através do Decreto n°
5813 de 22 de julho de 2006, bem como a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC), que incluiu a fitoterapia no Sistema Unico de Saude (SUS)
(FERNANDES, et al. 2017; AVILA, et al. 2018; VIEIRA, 2019; OLIVEIRA et al. 2020;
NOBREGA, 2021; RABELO; ROLIM, 2021; LIMA; OLIVEIRA, 2021).

Segundo Fernandes et al. (2017), a partir do uso de PM cultivadas no municipio de Cuité-
PB, foi identificado 19 (dezenove) espécies toxicas, sendo extremamente prejudiciais a satde do
idoso. Logo, a terapéutica por meio do uso das PM pode trazer maleficios, devido a falta de
conhecimento dos idosos sobre o potencial toxico das plantas. Com isso, pode-se ressaltar que as
intoxicagdes provocadas por plantas, passaram a serem considerados como um grave problema para
a saude da populagdo, especificamente dos idosos. Logo, o uso popular ou mesmo o tradicional das
PM nao sao suficientes para valida-las eticamente como eficazes e seguros.

Ainda de acordo com Fernandes et al. (2017), o uso do alecrim pode ocasionar distirbios
renais e hipertensdo, em caso de doses excessivas, pode causar danos a saide do idoso. Com isso,
os conhecimentos das PM repassados através da transmissdo oral entre geragdes foi realizada de
forma fragil, pois existem varias PM que podem causar reacdes adversas e interagdes
medicamentosas podendo interferir no tratamento e agravar o estado de mal estar do paciente idoso.

Os idosos se encaixam como um grupo vulneravel a determinadas agcdes do uso incorreto das
PM, pois conforme as pesquisas de Oliveira et al. (2020) os idosos costumam associar o conceito de
inocuidade em relagdo ao uso de PM, por ser uma pratica realizada por tradicdes familiares. No
entanto, ¢ importante ressaltar que muitas PM tém substancias potencialmente perigosas e que
podem ocasionar as reagdes adversas, devido a intoxicagdo. A grande parte das PM usadas durante
tratamentos repetidamente estdo sendo usados por automedicacgdo. E algumas PM nao tem seu perfil
toxicoldgico definido, logo o seu uso, mesmo que tenham baixa toxicidade podem provocar
consequéncias graves no organismo da pessoa idosa, ficando evidente que o uso das PM pode

promover as reacdes adversas a partir do uso indiscriminado.

O uso inadequado das PM pode apresentar riscos a saude, devido as contraindicagoes,
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superdosagem e/ou interacdes medicamentosas. Uma parte significativa de idosos aderem a
polifarmacia, ou seja, fazem uso de varias classes farmacolodgicas, principalmente medicamentos
para problemas do sistema circulatorio e controle glicémico. Existem muito farmacos que nao sao
recomendados para os idosos, como por exemplo, os benzodiazepinicos. Por isso, muitos idosos
recorrem as PM, ao mesmo tempo as medicacdes prescritas. Logo, o uso de PM e farmacos ao
mesmo tempo por idosos pode ocasionar interagdes medicamentosas que intervém na eficacia do
tratamento, pois as PM provocam o aumento no potencial de farmacos anti-hipertensivos, como
hidroclorotiazida, propranolol, furosemida, captopril; babosa, camomila, carqueja e cavalinha,
potencializando o efeito hipotensor dos citados farmacos, podendo induzir no internamento, e, em
episodios mais graves, podem levar a 6bito (PEREIRA, et al. 2017; LIMA; OLIVEIRA, 2021).

As reacdes adversas no uso de PM por idosos acontece porque ndo existe uma orientagdo por
parte dos profissionais da satude, principalmente pelo profissional farmacéutico. Os idosos sdo de
uma classe que fazem o uso de polifarmacoterapia, na maioria das vezes, usam de 2 até 5
medicamentos por més. Esse grande uso decorre na maioria das vezes por varios motivos, dentre
eles, consumo excessivo de medicamentos, ou aqueles que fazem uso por sua vontade, e ainda, os
que ndo sao recomendados na maioria das vezes para o controle de doencgas. Pois, o uso das PM
pode aumentar o risco de aparecimento de reacdes adversas a medicamentosas (RAM), definido
como qualquer resposta indesejavel ou prejudicial e ndo intencional que ocorra quando
administracdo de medicamentos em doses normalmente usadas no idoso para profilaxia,
diagnéstico, tratamento de doenca ou para modificacdo de fungdes fisioldgicas, vez que, quanto
mais medicamentos administrados, maiores as chances de ocorréncia de reacdes adversas

(SANTOS; SIRTOLI, 2021; PEREIRA, 2022).

2.2.2 As plantas medicinais mais usadas pelos idosos no tratamento de doencgas

O Brasil tem um papel importante no uso de PM, pois segundo Vieira (2019), decorre do fato
de ser a maior parte da biodiversidade mundial, aproximadamente de 15% a 20%. Mas, além desse
acervo genético, o pais ainda tem uma farta diversidade cultural e étnica, o que passou a permitir o
agrupamento de varios conhecimentos e tecnologias tradicionais, dentre as quais se destaca o
acervo de conhecimentos pautado no uso terapéutico de PM. Sendo assim, no Quadro 1, destacam-

se algumas PM citadas pelos idosos que residiam na area de abrangéncia da Unidade Basica de

Saude (UBS) do Saco dos Limdes, localizada no municipio de Floriandpolis, Santa Catarina (SC).
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Quadro 1 - Relacao de Plantas medicinais e suas finalidades de tratamento

Planta Medicinal

Finalidade popular mencionada

N
1 Acafréo Artrose
2 Alcachofra Dor no estbmago
3 Alecrim Relaxante; estimulante do bom humor; bom para visao;
bom para o cérebro/memoria; bom para o coracao
Alface Intestino preso; calmante
Alfavaca Gripe e diabete
Alho Gripe
Anador Para a dor
Anis Digestivo
Arnica Inflamacgao, serve para feridas e hematomas
Arruda Gripe
Boldo Dor de estomago

Camomila/Macanilha

Calmante; gases; antitérmico para criancas

Capim limé&o/cidreira

Relaxante; calmante; antitérmico

Carqueja Digestivo
Casca do abacaxi Calmante; rins
Cebola Antibidtico
Cenoura Viséo
Chapéu de couro Garganta; anti-inflamatério
Chuchu Calmante
Cipd mil homens Para varias doencas; dor no estdbmago
Conta de lagrima Infeccao

Erva doce Gripe; gases; calmante
Erva mate Estimulante; diurético
Espinheira santa Hipertensao; Dor no estdmago; emagrecer; para o sangue
Folha de goiabeira Diarreia
Folha de laranja Dor abdominal
Folha de algodao Antibidtico
Folha de graviola Anticancerigeno
Funcho Calmante
Gengibre Limpar as cordas vocais; Gripe
Guaco Expectorante
Guiné Gripe
Hibisco Calmante
Hortela Calmante; Vermes; Intestino preso; Gases
Jabolao Diabetes
Liméao Gripe
Louro Dor de cabeca; dor no estomago; para o sangue
Malva Garganta; anti-inflamatoério; diurético; antibiético
Maracuja Calmante
Marcela Dor de estomago
Melissa / Cidreira Calmante; célica menstrual
Mentrasto Abortiva

Ora-pro-noébis

Pneumonia; anemia; diabetes; colesterol

Pata de vaca

Infeccao urinaria

oA ADSIBRDIBADS -l>00wwwwwwwwwl\)I\)NI\)I\)I\)I\)I\)I\)I\)—\—\—\—\—\—\—\—\—\—\@@\I@G_&
DA BR|WIN|=2 OO (NON|B|WIN|=2 OO IN|O[NBRIWIN|2 OO |NON|ARWINI~ OO INO |0 |WIN(—~|O

Penicilina Gripe forte; antibidtico; para lavar feridas
Picao Ictericia; hepatite; limpar o sangue; anti-inflamatorio
Poejo Gripe

Quebra pedra Rins
Quitoco Rins
Sabugueiro Antialérgico
Saido Dor de estomago
Salsa Diabetes
Salvia Anti-inflamatério; relaxante
Sene Laxante
Sete sangrias Pro sangue
Tansagem Anti inflamatério; antibidtico

Fonte: Vieira (2019)
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A partir do exposto no Quadro 1, Vieira (2019) ressaltou que as PM citadas pelos idosos
atendidos em uma UBS localizada em do Saco dos Limdes, no municipio de Floriandpolis, Santa
Catarina (SC) foram usadas com finalidade terapéutica de enfermidades. Logo, das 56 (cinquenta e
seis) plantas supracitadas, destacou-se apenas 5 (cinco), como as mais usadas pelos idosos, sendo:
alecrim, boldo, espinheira santa, horteld e melissa/cidreira que foram as plantas medicinais mais
mencionadas.

Segundo Avila et al. (2018), as pessoas idosas utilizam inimeras PM para tratamento de
doengas. Logo, na pesquisa realizada em Municipio de Sdo Pedro das Missdes/RS, como ilustra o

Quadro 2, logo abaixo.

Quadro 2 - Relacao de Plantas medicinais e suas finalidades de tratamento

N Planta Medicinal Finalidade popular mencionada
1 Camomila Colicas intestinais. Quadros leves de ansiedade, como calmante
suave
2 Erva Doce Dispepsia (disturbios digestivos), célicas gastrointestinais e como
expectorantes
3 Macela Ma digestao e cdlicas intestinais; como sedativo leve; e como anti-
inflamatorio.
4 Carqueja Dispepsia (Disturbios da digestao).
5 Cidré Cidreira Cdlicas intestinais e uterinas. Quadros leves de ansiedade e insbnia,
como calmante suave.
6 Canela Falta de apetite, perturbac¢des digestivas com cdlicas leves,
flatuléncia (gases) e sensacéo de plenitude gastrica
7 Cravo Fragilidade capilar, insuficiéncia venosa (hemorroidas e varizes).
8 Chapéu de couro Edemas (inchaco) por retencdo de liquidos e processos inflamatérios.
9 Malva Afeccdes respiratérias como expectorante
10 Tanchagem Inflamacgdes da boca e faringe
11 Alecrim Disturbios circulatérios, como antisséptico e cicatrizante.

Fonte: Avila et al. (2018)

A partir do exposto no Quadro 2, constatou-se que a maioria dos idosos que participaram da
pesquisa citaram 11 (onze) PM que usam para curar algum tipo de enfermidade. Segundo Avila et
al. (2018), as PM mais usadas foram camomila, marcela e carqueja, sendo praticamente um habito
familiar passado de geragdo em geragao.

Segundo Balbinot, Velasquez e Diisman (2013), no municipio de Marmeleiro, no Estado do
Parand, os idosos na sua grande maioria que participaram da pesquisa fazem uso de PM na

terap€utica de inimeras doengas. No entanto, no Quadro 3, apresenta-se 20 (vinte) plantas.

Quadro 3 - Relacao de Plantas medicinais e suas finalidades de tratamento

N Planta Medicinal Finalidade popular mencionada

1 Alcachofra Dor no estbmago

2 Alecrim Disturbios circulatérios, como antisséptico e cicatrizante

3 Arruda Gripe

4 Babosa Gripe, laxante, depurativa, hepatica e vermifuga, ténico capilar, cicatrizante de
peles e mucosas

5 Boldo da terra Tem acao analgésica, facilita a digestdo e combate a azia
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6 Camomila Cdlicas intestinais. Quadros leves de ansiedade, como calmante suave

7 Carqueja Dispepsia (Disturbios da digestao).

8 Erva cidreira Colicas intestinais e uterinas. Quadros leves de ansiedade e ins6nia, como

calmante suave.

9 Funcho Calmante

10 Gengibre Limpar as cordas vocais; Gripe

11 Guaco Expectorante

12 Hortela Calmante; Vermes; Intestino preso; Gases

13 Macela Ma digestao e célicas intestinais; como sedativo leve; e como anti-inflamatério.

14 Malva Garganta; anti-inflamatério; diurético; antibiético

15 Majerona Afeccdes catarrais das vias respiratérias, bronquite, tosse

16 Noz-moscada Estimulante cerebral, estresse, fadiga

17 Orégano Fortalecimento de varios sistemas do organismo: digestivo, imunoldgico,
urinario, respiratério e cardiovascular

18 Pata de vaca Infecgao urinaria

19 Quebra Pedra Rins

20 Sélvia Anti-inflamatério; relaxante

Fonte: Balbinot, Velasquez e Diisman (2013)

De acordo com os resultados das pesquisas de Balbinot, Velasquez e Diisman (2013), os

idosos do municipio de Marmeleiro-Parana tem um excelente conhecimento sobre as PM, em

termos de reconhecimento e forma de preparacdo. Por isso, fazem o consumo com muita frequéncia

fortalecendo a cultura popular passada de geragdo para geracao.

Segundo Fernandes et al. (2017), diante de um levantamento etnobotanico do uso de PM no

municipio de Cuité/PB foram registradas 16 (dezesseis) PM conforme ficou ilustrado no Quadro 4.

Quadro 4 - Relacao de Plantas medicinais e suas finalidades de tratamento

Planta Medicinal

Finalidade popular mencionada

Arruda Dor de ouvido
Boldo Dor de barriga e gases
Canela Pressao baixa e enjoo
Camomila Ansiedade e acalmar
Erva Doce Dores estomacais
Eucalipto Gripe, sinusite e problemas respiratérios
Alecrim Coracao e tosse
Capim Santo Mal estar estomacal e calmante
Corama Gripe

Erva Cidreira

Dores em geral, dor de barriga e insénia

Hortela miudo

Trombose, ameba e dor de barriga

Horteld Grosso

Gripe e parasitas

>lalnleln|2|a|©|m|N|o| o s w2

Louro Infecgdo intestinal e gases
Malva Rosa Calmante e gripe
Mastruz Gripe e Gastrite
Sabugueiro Febre, pressao e tosse.

Fonte: Fernandes et al. (2017)

As PM sdo usadas por uma parte significativa da populacdo brasileira, principalmente pelos

idosos. No entanto, Fernandes et al. (2017) ressaltaram que o uso das PM para ndo se tornarem

prejudiciais a satde, precisam ser orientadas por um profissional de satde, podendo este ser o

farmacéutico, que ira direcionar o idoso em tratamento sobre o uso das PM, para que ndo se torne

prejudicial a satde, por meio da intoxicagao.
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De acordo com Lima e Oliveira (2021), em suas pesquisas sobre as PM por idosos de uma
unidade de satde em Sao José dos Pinhais/PR foram identificadas 22 (vinte e duas) PM usadas por
idosos no tratamento de saude. Logo, no Quadro 5 esta listado as PM, bem como a suas finalidades

de uso na terapéutica.

Quadro 5 - Relacao de Plantas medicinais e suas finalidades de tratamento

N Planta Medicinal Finalidade popular mencionada
1 Boldo Problemas estomacais

2 Camomila Problemas estomacais, Calmante, Problemas de digestao
3 Hortela Calmante, Problemas de digestao, vermes e gripe
4 Losna Problemas estomacais

5 Fel da terra Calmante e gripe

6 Capim Liméao Calmante e gripe

7 Erva Cidreira Calmante

8 Alecrim Calmante, Problemas de digestdo
9 Espinheira Santa Problemas estomacais, rins

10 Cavalinha Problemas estomacais, rins

11 Guaco Gripe

12 Folha de abacate Rins

13 Gengibre Gripe

14 Quebra pedra Rins

15 Cha de Amora Rins

16 Pata de Vaca Rins

17 Salsinha Rins

18 Carqueja Problemas de digestao

19 Erva Doce Problemas de digestao, Gripe
20 Sélvia Gripe

21 Folha gorda Problemas de digestao

22 Melissa Calmante

Fonte: Lima e Oliveira (2021)

A partir do exposto no Quadro 5, pode-se observar que o uso de PM por idosos abrangem
varias enfermidades. No entanto, Lima e Oliveira (2021), narraram que o uso das PM por idosos
sem orientacdo de um profissional de satide pode acarretar em consequéncias tragicas, podendo
levar até a dbito.

As PM necessitam de estudos cientificos e procedimentos laboratoriais para qualificar e
quantificar suas caracteristicas de eficacia e faixa de toxicidade, que apesar de serem medicamentos
a base de substancias naturais, ndo deixa de apresentar efeitos adversos quando encontrado em
concentragdes maiores ou preparos com métodos empiricos, podendo causar danos a saude

(OLIVEIRA et al. 2020; SILVA et al. 2021).

2.2.3 A necessidade de um farmacéutico diante da orientacdo ao idoso diante do uso de

plantas medicinais

Segundo Balbinot, Velasquez e Diisman (2013), as PM tém elevado valor terapéutico e tem

propriedades reconhecidas de cura, preven¢ao, diagnostico ou tratamento de sintomas de doengas,
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afirmando que seu uso ¢ benéfico e recomendado. Mas, também existem estudos que mostram que
muitas dessas plantas tem substancias maléficas e, por esse motivo, precisam ser usadas com
prudéncia, respeitando seus riscos toxicoldgicos. Diante disso, os autores narraram que a partir da
necessidade de serem fornecidas aos idosos acgdes voltadas a orientacdo de um profissional na area
de Farmacia para informar como ¢ o uso apropriado, incluindo o preparo, conservacdo e dosagem
das plantas medicinais por eles usadas, impedindo os efeitos adversos.

De acordo com Santos e Sirtoli (2021), muitas PM que sdo consideradas toxicas e podem
ocasionar varias reagdes, como alergia na pele, mucosas, disturbios metabdlitos, respiratorios,
cardiovasculares, dentre outros. Com isso, destaca-se a importancia e necessidade da atuagdo do
profissional farmacéutico que deve estar qualificado para promover um atendimento ao idoso diante
do uso de PM diante do tratamento de inimeras doengas, de modo a prevenir e evitar riscos
relacionados ao uso impréprio.

Segundo Lima e Oliveira (2021), antes dos idosos fazerem uso das PM precisam
primeiramente de uma orientagao apropriada e cuidados para o uso racional dessas plantas diante do
tratamento realizado. Com isso, a atuacao do farmacéutico através de acoes educativas ¢ orientagdes
sobre o regime terapéutico, traz beneficios para a saude do idoso. Pois, a administragdo de um
profissional legitimamente licenciado na area de Farmdacia poderd impedir que substancias quimicas
bioativas comprometam o organismo da pessoa idosa.

Conforme a pesquisa de Silva, Tavares e Andrade (2014), o profissional farmacéutico
assume a Atencao Farmacéutica (AF) priorizando o bem estar do paciente, auxiliando o prescritor
na selecdo adequada e na dispensac¢do dos medicamentos, assumindo a responsabilidade direta na
colaboragdo com outros profissionais de saude e com pacientes, para alcangar o resultado
terapéutico desejado. Logo, a AF como préatica profissional coloca o paciente como o principal
beneficidrio das acdes do farmacéutico, assegurando que o paciente tenha acesso a informacao
sobre o uso apropriado das PM, priorizando o seu uso racional.

Segundo Rodrigues (2018), com o crescimento no uso de PM pelos idosos, o farmacéutico
precisa estar habilitado e ter conhecimentos especificos sobre tais produtos, sobretudo no que se se
refere as indicagdes, modo de preparo, toxicidade, contraindicagdes, além das dosagens. Diante
disso, o farmacéutico tem o objetivo de promover uma orientacdo farmacéutica de qualidade,
proporcionado o bem estar do paciente idoso.

De acordo com Silva, Tavares e Andrade (2014), o profissional farmacéutico assume a AF
priorizando o bem estar do paciente, ajudando o prescritor na sele¢do apropriada e na dispensagdo

dos medicamentos, assumindo responsabilidade direta na colaboragdo com outros profissionais de

saude e com pacientes, para alcangar o resultado terapéutico desejado. Assim, a AF apresenta-se
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como uma pratica profissional em que o paciente ¢ o principal beneficidrio das agdes do
farmacéutico, pois ele assegura que o paciente tenha acesso a informagao sobre o uso apropriado
dos medicamentos, priorizando o seu uso racional.

Segundo Pereira (2022), o profissional farmacéutico estd cada vez mais atuando junto a
populacdo idosa, e, dentre o campo de atuacdo, estd a elimina¢ao de complexidade e duplicidade
desnecessarias do regime de medicamentos, sobretudo, no uso de PM, promovendo um tratamento
que seja eficaz e seguro ao seu paciente idoso. Diante do exposto, ¢ possivel perceber que o
farmacéutico ¢ a AF s3o essenciais para a promo¢ao do uso racional desses medicamentos, com
finalidade de esclarecer duvidas, propiciar uma melhor qualidade e para uma maior comodidade aos
pacientes idosos.

Conforme as pesquisas de Noleto et al. (2022), o profissional farmacéutico representa uma
das ultimas oportunidades de identificar, corrigir ou reduzir possiveis riscos associados a
terapéutica de idosos que fazem uso das PM, pois a intervencdo farmacéutica por meio de acdes
educativas e orientagdes sobre o regime de tratamento traz beneficios a saude desse paciente € ao
processo de promogdo da saude. Logo, a AF pode levar o paciente idoso a realizar atividades de
autocuidado, a partir do aconselhamento sobre o fornecimento de um medicamento ou outro
tratamento que o leva a automedicacdo, podendo gerar uma consciéncia de que o paciente guarda
para si o controle e a responsabilidade sobre sua satde.

Diante do exposto, existe a necessidade de um farmacéutico diante da orientagdo ao idoso
diante do uso de PM, onde a atuagdo deste profissional pode contribuir de forma significativa no
tratamento de satde do idoso, informando a populagdo sobre a eficacia, os efeitos adversos e as
admissiveis interagdes medicamentosas das preparagdes naturais. Principalmente, o idoso que
praticam a polifarmacia, que precisam de auxilio e de maiores cuidados quanto ao uso de
substancias medicamentosas (FERNANDES et al. 2017; PEREIRA, et al. 2017; LIMA;
OLIVEIRA, 2021).

3. CONCLUSAO

A partir da pesquisa realizada pautada no uso de plantas medicinais por idosos e a
importancia da atuacdo do profissional na drea da Farmacia foram relatadas informagdes
importantes atreladas aos beneficios e maleficios das PM diante do tratamento de varias doengas.

O uso irracional das PM relaciona-se as intoxicag¢des provocadas por plantas, que passaram a

serem considerados como um grave problema para a saude publica, especificamente dos idosos,

onde o uso dessas plantas sem orientacdo de um profissional farmacéutico pode acarretar em
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consequéncias tragicas para a saude, podendo levar até a dbito.

Diante do exposto, destaca-se a importancia, necessidade e relevancia da atuacdo de um
farmacéutico na orientacdo de idosos diante do uso de PM. Sendo assim, a presente pesquisa
alcangou o objetivo tragado que foi analisar o uso de PM por idosos e a importancia da atuagdo do
profissional na area de Farmadcia, trazendo contribui¢des para a formacdo académica, que tera
conhecimentos especificos sobre as PM e, na orientacdo quanto ao seu uso, principalmente por

1dosos.
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Barbara Melo de Abreu

Bruno de Sousa Carvalho Tavares

RESUMO

Este estudo busca compreender a importancia da atengdo farmacéutica na satide da gestante com
Diabetes Mellitus tipo II. Este artigo refere-se de uma revisao bibliografica com carater descritivo e
analise de contetido. A coleta de informagdes foi realizada no periodo de setembro e outubro de
2022, onde os artigos cientificos foram pesquisados no sistema SCIELO e Google Académico,
relacionado com o tema atencdo farmacéutica na saude da gestante com diabetes. Devido ao
crescimento da idade materna avangada e¢ ao aumento de casos de obesidade, tem sido cada vez
maior a prevaléncia de gestante com Diabetes Mellitus tipo II ou que desenvolvem Diabetes
Mellitus Gestacional (DMG), sendo um dos fatores de riscos maternos e fetais. O rastreamento da
Diabetes deve ser realizado ja na primeira consulta do pré-natal, sendo confirmado o diagnostico a
gestante deverd ser orientada sobre a importdncia do controle glicémico, um plano dietético
compativel e sobre exercicios fisicos, caso necessario iniciar a insulinoterapia para evitar ou
diminuir os riscos para a gestante e o feto. A pratica da Atencdo farmacéutica na satide da gestante
¢ de suma importincia, pois, consiste no acompanhamento farmacoteraupéutico da paciente,
visando a prevencao, protecao e recuperagdo da satde, obtendo uma melhoria na qualidade de vida
das gestantes.

Palavras-chave: Aten¢do farmacéutica, Saude da gestante, Diabetes Mellitus.

1. INTRODUCAO

Diabetes Mellitus (DM) € uma doenca cronica que consiste na elevacdo da taxa de glicose no
sangue, resultante de deficiéncia na producao de insulina ou em sua agdo, ou até mesmo os dois,
ocasionando complicagdes graves por um grande periodo. E um dos mais importantes problemas na
saude publica, devido ao grande crescimento de pessoas acometidas pela doenga no mundo,
diminuindo a qualidade de vida dos portadores, e colocando em risco de complicagdes, podendo
levar a 6bito, caso nao tratado. Diversos fatores estdo associados ao crescente nimeros de pessoas
com diabetes, alguns deles estdo, o estilo de vida, sedentarismo, obesidade, hipertensdo arterial,
condi¢des genéticas, dentre outros.

A Diabetes Mellitus (DM) se distingue em quatro tipos: Pré-diabetes, diabetes tipo 1, diabetes

tipo 2, e a diabetes gestacional. Com énfase na Diabetes Mellitus Gestacional (DMG), ¢ uma
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doenga cronica que apresenta um nivel elevado de glicose no sangue durante a gestacdo, ¢
diagnosticada durante a gravidez, geralmente durante o segundo e o terceiro trimestre da gestacao e
podendo ou ndo persistir apos o parto. Entende-se que a gravidez ¢ um fendmeno fisioldgico natural
em que ocorre diversas alteragdes no corpo da mulher, durante esse tempo as mulheres gravidas
passam por grandes mudangas, tais como, modificagdo no metabolismo, alteragdes sistémicas,
cardiovasculares, respiratorias ¢ hormonal.

No periodo da gravidez ¢ um processo que muitas vezes se desenvolve tranquilamente, porém
em alguns casos podem apresentar riscos para a gestante e para o bebé, exigindo bons cuidados para
a boa formacio e desenvolvimento do feto e manter o bom estado de satide da mie. E importante
que a gestante realize os pré-natais, pois na primeira consulta realizada ja ¢ possivel detectar a
hiperglicemia, e quanto mais rapido intervir, menos chance tera de complicagdes para a mae € o
feto. Quando diagnosticada a Diabetes Mellitus Gestacional (DMG) ¢é necessario que a gestante
tenha acompanhamento médicos, intervengdes restritivas, para ajudar na diminui¢do dos efeitos da
doencga e moderar os riscos, € iniciar o tratamento farmacolégico.

Desse modo, a Atencdo Farmacéutica ¢ responsdvel do tratamento farmacoterapéutico,
apresentando-se com um grande propdsito de proporcionar resultados de grande eficacia na saude,
tendo como objetivo a promogdo, recuperacdo a saude e o bem-estar da paciente portadora de
diabetes. O farmacéutico tera um papel fundamental na farmacoterapia da gestante, promovendo a
adesdo adequada ao tratamento, fazendo acompanhamento e monitorando o uso racional de
medicamentos para que tratamento seja eficaz e eficiente, melhorando a qualidade de vida das
pacientes com diabetes. A partir disso, fez-se o seguinte questionamento, qual a importancia da
atencdo farmacéutica na saude da gestante com Diabetes Mellitus tipo 11?

Dessa maneira, o objetivo geral foi realizar uma revisao bibliografica sobre Diabetes Mellitus
em gestantes, buscando descrever as causas, riscos e tipos de tratamento e elucidar o processo da
atencdo farmacéutica em pacientes com DMG, confortando com os cuidados que podem ser

atribuidos ao profissional farmacéutico.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1. Metodologia
O tipo de pesquisa realizado neste trabalho, foi uma revisdo bibliografica com cunho
qualitativo e descritivo. A coleta de dados sera realizada no periodo de agosto a outubro de 2022,

no qual serad realizada uma consulta a livros, dissertagdes, artigos cientificos, revistas e por

monografias selecionados através das plataformas: Google académico, SCIELO, artigos e revistas.
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Serdo utilizadas as seguintes palavras-chaves: Atencdo Farmacéutica, Gestante, Diabete Mellitus.
Para a escolha da tematica serdo estabelecidos alguns critérios de inclusdo e exclusdo. Como
critérios de inclusdo serdo selecionados artigos em lingua portuguesa entre os anos 2009 e 2022.
Artigos com publicag@o anteriores ao ano de 2009, escritos em outro idioma e que ndo se aplicam

ao tema serdo aplicados aos critérios de exclusdo.

2.2. Resultados e Discussao

A pratica da AF ¢ uma atividade que busca privilegiar a instru¢do e supervisdo do tratamento
terapéutico com a utilizagdo de medicamentos e a junc¢ao direta entre o farmacéutico e o paciente. O
profissional mais qualificado para orienta¢do sobre o uso racional de medicamentos em tratamentos
¢ o farmacéutico, ele compreende a necessidade do paciente em relagao aos medicamentos usados,
evitando complicagdes na saude do portador. (PEREIRA et al., 2018)

A atencdo farmaceéutica € responsavel por proporcionar as atividades educativas, onde conduz
0 paciente a ter conhecimento sobre a sua doenga, concedendo informagdes pertinentes sobre a
enfermidade ¢ da sua veracidade. E importante que o farmacéutico busque se aprofundar em
conhecimentos cientificos para proporcionar educagdo especifica para o paciente e enfatizar as
necessidades educativas para a comunidade. (CASTANHEIRA, 2015).

E importante que a gestante se conscientize em relagdo ao autocuidado, pois o autocuidado é
um combo de praticas que ela ird desempenhar conforme suas restricdes, visando seu bem-estar.

Assim, ressalta-se a atuacao da assisténcia e do o tratamento, abrangendo a andalise de aspectos que

vao além do quadro clinico da paciente (Figura 1) (SILVA et. al., 2017).
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Figura 1- - Fluxograma da Ateng¢do Farmacéutica para Pacientes Gestantes com DM.
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Fonte: Christ, Fernades Krefta, 2019

A Diabetes Mellitus Gestacional devido a sua incidéncia e predominancia pode gerar algumas
complicacdes e o farmacéutico deve estar atento ao que se refere a assisténcia. O profissional
farmacéutico pode fazer a diferenga no tratamento das gestantes portadoras de DM, na medida em
que inclui as devidas orientacdes sobre os cuidados pessoais, uso dos medicamentos, preparos e
aplicacdo, visando o aumento da eficacia terapéutica, ele pode aconselhar sobre o controle da
doenga e colaborar no controle glicémico. (MASSA et. al., 2015).

E necessario que a gestante se comprometa em realizar o pré-natal corretamente, ¢ com a
realizacdo das consultas periodicamente, minimiza os riscos de complicacdo durante a gestagdo.
Independente da faixa etaria ou tempo de diagnostico, ¢ desafiador manter a glicemia dentro de
parametros adequados, demandando mudangas nos habitos de vida, uso correto de antidiabéticos,
mudancas dos habitos alimentares, pratica regular de atividades fisicas periddicas, além de
conscientizagdo sobre sua situacdo de saude (COSTA RC, 2015).

O tratamento do DMG inclui medidas farmacoldgicas e nao farmacoldgicas. Dentre as ndo
farmacologicas estdo orientagdes alimentares individualizadas priorizando alimentos com baixa
quantidade de carboidratos e controle de comorbidades (SILVA BB, et al., 2021).

De acordo com a SBD (2014), o tratamento farmacoldgico somente ¢ iniciado se a gestante,

especialmente a usuaria de insulina, ap6s duas semanas de dieta e monitoramento das glicoses pré-

27
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prandial e pos-prandial, ndo tiver um controle glicémico adequado. Como farmaco de primeira
escolha para tratamento de diabetes mellitus tipo 2 (DM2), a metformina vem sendo o anti-
hiperglicemiante oral mais prescrito, devido a apresentagdo relevante do aspecto de toxicidade o
tornando benfeitor quanto a sua eficdcia clinica. A metformina tem se mostrado com efeitos
benéficos ao ser usado durante a gestacdo, de forma que ndo contribui para malformacdes
congénitas e morte fetal durante os partos, assim cumpre o papel de auxiliar no tratamento de
diabetes gestacional. Se comparado a insulina o mais utilizado, o tratamento da metformina também
¢ eficaz (ASENJO CE e CAMAC LA, 2019).

Para que ndo ocorra o uso irracional de medicamentos, o farmacéutico visa garantir a terapia
racional, evitando possiveis erros no uso de medicamentos inadequados e decisdes terapéuticas
inapropriadas, O uso de medicamentos durante a gestagdo ¢ um dos principais problemas
irreversiveis em saude que causam complicagdes a mae-filho. Assim, o farmacéutico tem o papel
educador, o que cabe a orientacdo quanto aos riscos € maleficios da automedicacdo, promovendo
educacdo em saude com a populagdo, para assim tentar esclarecer principalmente as gestantes, mais
também os que a cercam. (SOUZA AF e GARCIA RM, 2019)

O presente artigo teve como proposta principal investigar qual a importincia da atencdo
farmacéutica na assisténcia a pacientes com diabetes mellitus gestacional. Conforme explica Silva
(2009) a DM ¢ uma doenga metabolica caracterizada pela existéncia de niveis elevados de glicose
no sangue ou hiperglicemia que resulta de defeitos na secre¢do ou agdo da insulina pode ser causada
por fatores genéticos, mas isso, ndo significa que a genética seja o Unico fator, pois a obesidade,
habitos alimentares inadequados, sedentarismo, dentre outros, também contribuem para as causas da
doenga.

Assim sendo, a DM gestacional pode ser conceituada como a intolerancia a carboidratos,
podendo apresentar graus variados, sendo diagnosticada pela primeira vez durante a gravidez,
podendo persistir apds o parto. (WEINERT, 2011)

O DMG tem aumentado progressivamente junto com o aumento da idade materna, da
obesidade e da epidemia de DM2. Opas (2017 apud GONZALES, 2019) alerta que se o DMG nao
for controlado adequadamente, ha sérios riscos de os bebés apresentarem obesidade e distirbios no
futuro, bem como, as chances de a gestante apresentar DM2 ao longo da vida sdo de 40%. Devido
aos grandes maleficios que esta condi¢ao pode trazer, o diagnostico precoce bem como o tratamento
adequado sdo muito importantes no que diz respeito a reducdo da morbimortalidade do bindmio
materno-fetal.

No que diz respeito sobre a atencdo farmacéutica, pode ser citada como uma atividade de

interagdo direta do profissional farmacéutico em busca da promocdo da racionalizagdo da
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farmacoterapia e a aquisi¢@o de resultados na melhoria de vida do paciente. (ALVES, 2009)
Segundo o Conselho Federal de Farmacia, o farmacéutico clinico tem como atribui¢des
acompanhamento farmacoterapéutico, dentre outras fungdes, atuando diretamente no cuidado ao
paciente. Esta pratica ¢ regulamentada pela Resolucdo n° 585 de 29 de agosto de 2013 para
atribuicdes clinicas do farmacéutico nas diferentes realidades que podem ser observadas na satide
da populagdo brasileira (BRASIL, 2013).
Para finalizar, Braz et al. (2017) confirma a importancia do farmacéutico no acompanhamento
e tratamento das pacientes com DMG e isso em todas as etapas da farmacoterapia. Seu papel se
destaca quando o objetivo ¢ alcancar a melhor adesdo a farmacoterapéutica, na qual a atengdo maior

deve ser para as orientagdes as pacientes que tenham duvidas.

3. CONCLUSAO

A Atengdo farmacéutica ¢ uma pratica privativa do profissional farmacéutico e ¢ de
indispensavel para a sociedade, pois ela promove a promogao, prote¢ao e recuperacao da satde nao
somente de um individuo, mas da sociedade, através da educagdo em saide, incluindo promog¢ao do
uso racional de medicamentos, orientacdo farmacéutica, acompanhamento farmacoterapéutico e
outros.

A AF exerce um grande papel para efetividade do uso racional de medicamentos,
principalmente em aqueles pacientes que tem uso continuo, ¢ ndo ¢ diferente com as gestantes
portadoras de Diabetes Mellitus, o profissional farmacéutico tem responsabilidade em promover o
uso racional e assegurar a eficacia da farmacoterapia promovendo o bem-estar da gestante e

minimizacao dos efeitos adversos que possam causar danos ao feto ou a mae.
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DE MEDICAMENTOS EM PACIENTES EM UNIDADE DE TERAPIA
INTENSIVA NEONATAIS

Geovanna Emanuele Ferreira Duarte

Bruno de Souza Carvalho Tavares

RESUMO

Este artigo relata os principais usos inadequados de medicamentos recorrentes em unidades de
terapias intensiva neonatais (UTIN), demonstrando como a atuacdo do farmacéutico € necessaria
para a minimizag¢ao de erros no uso de medicamentos no processo de recuperagdo dos pacientes. As
unidades de terapia intensiva sao totalmente preparadas para o atendimento de pacientes em estado
mais grave e com doencas mais complexas que estdo correndo o risco de morte. A UTIN ¢
responsavel pelo acompanhamento das criangas em tempo integral, para que elas possam ter todo o
suporte necessario para uma recuperagao rapida. Todo esse suporte exige o uso de muita medicagao
ao longo da internacao, por conta disso esses pacientes estdo mais expostos a sofrerem por algum
tipo de erro de medicagdo. O farmacéutico clinico ¢ fundamental nesse processo, haja vista que ele
atua avaliando as prescrigdes médicas e verificando possiveis interagdes medicamentosas. Quando
um paciente da UTIN necessita utilizar um medicamento que clinicamente ndo foi desenvolvido e estudado
para a sua idade, a Unica saida ¢ a utilizag@o da técnica off label. Esta técnica ¢ utilizada diante da auséncia
de regulamentagdo e registros de novas administra¢des medicamentosas, razdo pela qual o trabalho do
farmacéutico ¢ primordial para a analise e cuidados dos possiveis riscos que podem ocorrer pelo uso destes
medicamentos.

Palavras-chave: UTIN, medicamentos, intera¢des, farmacéutico.

1. INTRODUCAO

As unidades de terapia intensiva (UTI) sdo unidades especializadas para o tratamento de
doengas graves nas quais os pacientes necessitam de um acompanhamento mais intenso e suporte
avangado. As Unidades de Terapia Intensiva Neonatais (UTINs) possuem uma equipe especializada
a qual acompanha as criangas que estao correndo risco de morte, por isso necessitam de um cuidado
permanente e integral para que a sua recuperagdo possa ser acelerada.

A UTIN cuida de pacientes que geralmente possuem doencas complexas e por conta disso,
esses pacientes estdo mais expostos a sofrerem erros na administracdo da medicagdo, podendo ser

pela dosagem errada ou at¢é mesmo medicamento errado. Por conta disso, ¢ imprescindivel o

cuidado farmaceéutico para que possa auxiliar a equipe responsavel nesse tipo de tratamento.
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A farmécia clinica ¢ uma especialidade do profissional farmacéutico que visa cuidar e
promover a saide e bem estar para o paciente, voltada para a pratica do uso racional de
medicamentos. O farmacéutico clinico atua avaliando os riscos das medicagdes prescritas pelo
médico, possiveis interagdes medicamentosas que podem ser benéficas ou nao para os pacientes,
bem como, verificando possiveis incompatibilidade entre medicamentos. Diante disso, ele sempre
busca a melhor solugdo para a melhora do paciente através do melhor método de tratamento
medicamentoso.

A atuagao do farmacéutico clinico na UTI neonatal ndo ¢ diferente, e ainda requer atengao
cabal, pois os medicamentos para criangas, principalmente as menores de 02 anos, sdo limitados.
Para gerir este problema de limitagdo de medicamentos, o farmacéutico utiliza a técnica
denominada off label, a qual vem se tornando cada vez mais comum dentro das utis pediatricas.

E necessario conhecer as principais queixas relativas ao uso dos medicamentos por meio da
UTIN, pelo fato de que as criangas estdo muito mais suscetiveis a erros de medica¢do. Diante o
exposto, essa pesquisa foi realizada com o intuito de responder a seguinte pergunta: quais os
métodos que podem ser utilizados pela farmdcia clinica para o uso adequado de medicamentos em
pacientes de unidade de terapia intensiva neonatal?

O objetivo geral deste trabalho ¢ descrever a importancia do acompanhamento farmacéutico
em unidade de terapia intensiva neonatal. Os objetivos especificos deste artigo consistem em:
apontar o papel da farmécia clinica e como ela pode contribuir minimizando os riscos acarretado
por medicamentos em pacientes neonatais; identificar os principais problemas relacionados a
medicamentos encontrados por farmacéuticos clinicos na UTI neonatal e; descrever o uso de off

label na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1. Metodologia

O tipo de pesquisa realizada foi uma Revisdo de Literatura, onde foram pesquisados artigos
cientificos selecionados através de busca nas seguintes bases de dados “SciELO”, “Google
académico” e “PubMED”. O periodo dos artigos pesquisados foram os trabalhos publicados no

intervalo de 12 anos, sendo entdo selecionados os artigos publicados entre 2011 e 2012. As

palavras-chave utilizadas nas buscas: uti, neonatais, medicamentos.
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2.2. Resultados e Discussao

O Brasil ocupa a 23" posicdo no ranking da produgdo cientifica internacional, o

desenvolvimento e o crescimento da pesquisa cientifica sdo fundamentais para assegurar maior

autonomia do Pais em relagdo aos avangos tecnoldgicos. Apesar da relevancia desses estudos, a

pediatria ainda encontra barreiras decorrentes de dilemas éticos que permeiam a pesquisa nesse

grupo populacional (OLIVEIRA et al., 2015).

Consequentemente, o desenvolvimento de medicamentos e suas respectivas evidéncias de

eficacia e seguranca tém origem na pesquisa envolvendo adultos, de modo que o emprego dessas

tecnologias em criangas resulta de adaptagdes desses resultados, situacdes estas que ndo sdo ideais e

podem ocasionar falhas terapéuticas ou mesmo eventos adversos (KIPPER, 2016; PAULA et al.,

2011).
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Tabela 1- Proporgdo de pesquisas com criangas no Brasil.
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Fonte: Adaptado de caderneta do ministério da saide em assisténcia farmacéutica, 2017

Dados de registros de ensaios clinicos do clinicaltrial demonstram a pouca participacdo de

criancas em pesquisas, tanto no cendrio global quanto nas pesquisas realizadas no Brasil.

No grafico com dados de pesquisas com registro ativo durante o ano de 2015, observa-se que
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pesquisas com criangas € com envolvimento de algum tipo de medicamento (ndo necessariamente
seu desenvolvimento) estdo em torno de 8% do nimero total de estudos.

Esta falta de estudos de medicamentos para criancas faz com que ocorra cada vez mais casos
de uso de medicamentos inadequados, principalmente nas unidades de terapias intensivas neonatais,
haja vista que ¢ imprescindivel o uso de medicacdo para tratamento médico.

As Unidades Neonatais caracterizam-se como locais altamente especializados no cuidado
integral ao recém-nascido grave ou potencialmente grave, dotadas de estruturas assistenciais
adequadas abrangendo instalacdes fisicas, equipamentos e recursos humanos.

Sdo divididas em: Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), que se destina ao
atendimento de recém-nascidos graves ou com risco de morte; e Unidade de Cuidado Intermediario
Neonatal (UCIN), que se destina ao atendimento de recém-nascidos considerados de médio risco e
que demandem assisténcia continua e de menor complexidade (FERRARESI; ARRAIS, 2018).

Pacientes hospitalizados com perfil de UTI sdo apontados como de alto risco, pois estdo mais
susceptiveis a Reacdes Adversas aos Medicamentos (RAM’s) e erros de medicagdo, devido a
gravidade de suas doengas, mudancas constantes na farmacoterapia, uso de medicamentos
potencialmente perigosos e a polimedicacdo. Essas circunstdncias, muitas vezes levam a
administracdo rigorosa de medicamentos complexos por uma variedade de vias, exigindo um
controle efetivo de toda a farmacoterapia, evitando um tratamento inadequado e/ou ineficaz (DIAS,
e tal., 2019).

A terapia intensiva nasceu da necessidade de sistematizacdo e organizacdo dos cuidados nas
situagdes criticas de saude, vinculada de forma definitiva ao desenvolvimento e incorporagao das
ferramentas tecnoldgicas. A organizagdo especial e dos processos de trabalho buscam otimizar
recursos humanos na vigilancia clinica permanente necessaria ao cuidado intensivo (TANABE;
MOREIRA, 2021).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) apresentou, em 1998, a definicdo especifica para
cuidados paliativos em pediatria: cuidado ativo e total prestado a criangas, no contexto de seu
corpo, mente e espirito, bem como, o suporte oferecido a familia. Ainda segundo a OMS, o cuidado
paliativo deve iniciar ao se diagnosticar a doenga crdnica, e se desenvolver concomitantemente ao
tratamento curativo (SOUZA; CONCEICAO, 2018)

De acordo com Nascimento et al. (2020) devido a complexidade dos tratamentos
medicamentosos, pacientes criticos sao propensos a problemas relacionados a medicamentos
(PRMs). Segundo o Pharmaceutical Care Network Europe (PCNE), PRM ¢ qualquer evento que

interfere na farmacoterapia do paciente e, consequentemente, acarreta ou pode acarretar desfechos

clinicos indesejaveis. Essa definicdo envolve tanto os problemas oriundos de erros em processo
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terapéuticos (prescricdo, dispensacdo, administragdo) quanto o efeito nocivo e inesperado do
medicamento.

De acordo com Carvalho et al., (2021) a farmacoterapia para neonatos em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) ¢, geralmente, mais complexa. Esta ¢ uma 4rea critica destinada a internacao de
pacientes graves, que requerem aten¢do multiprofissional especializada de forma continua e
tecnologias necessarias ao diagnostico, monitorizagdo e terapia. Por isso, esses pacientes
apresentam maior risco de desenvolver eventos adversos decorrentes de Interagdes Medicamentosas
(IM), posto que além do tratamento com multiplos farmacos, ha a complicacao conferida pela
gravidade do paciente.

As interagdes medicamento-medicamento ou interagdes medicamentosas (IM) ocorrem
quando os efeitos de um farmaco sdo modificados pela presenga de outro farmaco, podendo causar
falhas no tratamento ou o desenvolvimento de reacdes adversas, importante causa de aumento da
mortalidade. Assim sendo, a IM pode ser prejudicial ou favoravel a depender de fatores como:
farmaco, caracteristicas do paciente e circunstancias em que sao utilizadas as associagdes.

As IMs ainda podem ser clinicamente irrelevantes (sem necessitar de medidas especiais para o
seu manejo), podem causar danos transitérios ou permanentes ao paciente, bem como ser
potencialmente letais (CARVALHO et al., 2021)

Um estudo descritivo foi realizado por Carvalho et al (2021) em um hospital pediatrico, que
fica localizado no municipio de Feira de Santana, Bahia, durante 01 de maio a 31 de outubro de
2016. Esse hospital oferece atendimento publico voltado para especialidades de média e alta
complexidade em pediatria e sua estrutura conta com capacidade fisica ativa de 272 leitos, sendo 20
da UTI neonatal (UTI-Neo).

O hospital realiza atendimentos de urgéncia, emergéncia e internagao pediatrica e obstétrica,
cirurgias, maternidade para gestantes de alto risco, oncologia pediatrica e possui ainda um

ambulatorio de especialidades pediatricas.

Tabela 2- Interagdoes medicamentosas potenciais mais frequentes, identificadas em prescrigdes da

UTIN de um hospital publico da Bahia.




Fentanil+Fenobarbital

Fentanil+Midazolam

Midazolam+Omeprazol

Ampicilina+gentamicin

a

Epinefrina+Linezolida

Gluconato de

calcio+Ceftriaxona
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1409 (10,5) Maior
1407 (10,5) Maior
420 (3,1) Moderada
225 (1,7) Menor
10 (0,1) Contraindicada
6 (0,1) Contraindicada

Diminuigdo da eficécia

do fentanil

Depressao respiratoria
Depressao do SNC
Depressao respiratoria
Depressao do SNC
Toxicidade

Depressao do SNC

Ineficacia terapéutica

Aumento da pressao

arterial

Risco de formacao de
precipitados de

ceftriaxona-calcio

Reacdes fatais nos
pulmbes e rins de

recém-nascidos

Fonte: Adaptado de Carvalho et al 2021.

Nesse estudo foram selecionadas 1.476 prescri¢des de medicamentos de 111 pacientes que,

destes, 67 eram recém-nascidos (0 a 28 dias) e 44 eram pacientes em processo de transi¢ao, que

deram entrada como recém-nascido e atingiram a idade de lactente, sendo 51,4% do sexo masculino

e 48,6% do sexo feminino. O tempo médio de internacdo foi de 13,5 dias, variando de 1-93 dias.

As interagdes medicamentosas mais frequentes foram fentanil + fenobarbital (10,5%,
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n=1409), fentanil + midazolam (10,5%, n=1407) e midazolam + fenobarbital (10,4%, n=1394). As
IMP com gravidade contraindicada foram: domperidona + fluconazol (0,3%, n=43), epinefrina +
linezolida (0,1%, n=10), gluconato de calcio + ceftriaxona (0,1%, n=6) e dopamina + linezolida
(0,1%, n=2).

O farmacéutico clinico trabalha promovendo a satde, prevenindo e monitorando eventos
adversos, intervindo e contribuindo na prescricdo de medicamentos para a obten¢do de resultados
clinicos positivos, melhorando a qualidade de vida dos pacientes sem, contudo, perder de vista a
questdo econdmica relacionada a terapia. (FERRACINI et al., 2011).

Segundo Koszma et al., (2021) a terapia com farmacos off label (OL) estd inclusa nesse
cenario e ocorre quando um medicamento € prescrito em condigdes diferentes daquelas
preconizadas em bula, referentes a indicacdo terapéutica, a via e frequéncia de administracao, a
posologia, a idade e a apresentagdo. Apesar disso, o uso de OL ¢ considerado legal, a menos que
viole diretrizes éticas ou regulamentos de seguranga nacional, sendo frequentemente realizado pelos
médicos no interesse de beneficio individual do paciente, especialmente em populagdes que nao
estdo bem representadas em ensaios clinicos, como criangas e gestantes.

Em pacientes neonatos, a imaturidade fisioldgica, as alteragdes de peso e o uso de
medicamentos off label contribuem para a ocorréncia de PRM. As peculiaridades farmacocinéticas
e farmacodinamicas dos neonatos estdo associadas ao rapido amadurecimento dos 6rgaos e sistemas
ao longo do tempo e aos diversos graus de amadurecimento interindividual. Em virtude da maior
necessidade de calculos de doses, a alteragdo de peso de pacientes pediatricos também pode
impactar a seguranca dos medicamentos. Outro fator importante ¢ o amplo uso de medicamentos off’
label (NASCIMENTO et al., 2020).

Os possiveis efeitos adversos em recém-nascidos diante da técnica de medicamentos off label
ndo licenciados se torna preocupante, os quais, apresentam caracteristicas farmacocinéticas que
favorecem a ocorréncia maior volume de distribui¢do de menor ligacdo as proteinas plasmaticas no
nascimento, tonando mais vulneraveis a determinado tratamento (BOUQUET et al., 2018).

Um estudo desenvolvido em Xangai, na China, analisou que 90% dos farmacéuticos relataram
terem dispensado medicamentos off label, contudo, metade pediram ao prescritor uma justificativa
para a dispensacdao desses medicamentos ou estudos que comprovassem seu uso. No caso
supracitado, cerca de 40% dos hospitais possuiam um guia para instruir sobre o uso de
medicamentos off label (MEI et al., 2019).

Dentre os profissionais que apresentaram conhecimento na pratica de prescri¢ao, dispensagao

e ciéncia no método de medicamentos off label, sendo, pediatras, médicos clinicos gerais,

enfermeiros e farmacéuticos, a maioria adquiriu conhecimento durante a pratica e um percentual
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menor foi em sua vivencia académica (MUKATTASH et al., 2011, 2018). Em uma analise de um
grupo de farmacéutico, observou-se diante de relatos que a maioria aprendeu sobre a técnica off
label na graduagdo e se familiarizam no termo “nao licenciados” ,no entanto pediatras possuem
mais afinidade no termo “off label” (MUKATTASH et., 2011).

Nesse contexto, a Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) ¢ o local que concentra os
principais recursos, humanos e materiais, necessarios para dar suporte ininterrupto aos recém-
nascidos (RN) que necessitam de cuidados intensivos. Esse cuidado envolve o uso, quase sempre,
de uma multiplicidade de medicagdes, muitas delas sem a devida recomendagao em bula para o uso
no primeiro meés de vida. (KOSZMA et al., 2021).

Considerando que a maioria das reagdes adversas, ocorrem devido ao uso simultdneo de
medicamentos (polifarmacia), inclusive em criangas, com a terapia off label supramencionada, a
inclusdo do farmacéutico a equipe multidisciplinar, por meio da oferta dos servigos de farmacia
clinica na dispensag¢do de medicamentos, a partir do manual de intervengdes farmacéuticas, além
de agdes de promogao e prevengdo na regulacdo de prescrigdes, revela-se fundamental na profilaxia
de agravos de saude decorrentes do uso irracional de medicamentos (MALFARA, 2017).

Diante da necessidade de cuidados intensivos, da complexidade do estado clinico e de
peculiaridades farmacocinéticas e farmacodinamicas, compreende-se a importancia da atuagdo do
farmacéutico clinico em UTI neonatal. Além desses fatores, as especificidades para calculo de dose
em doentes pediatricos, que variam conforme peso, idade, superficie corporea e clearance de
creatinina, aumentam o risco de eventos adversos, cujos efeitos podem ser minimizados com a

identificagdo prévia pelo farmacéutico clinico (TANABE; NUNES, 2021).

3. CONCLUSAO

Os pacientes em unidade de terapia intensiva neonatal se encontram mais expostos a erros de
medicacdes, diante da complexibilidade em seu quadro clinico, esquemas terapéuticos, dosagem
adequada para o seu peso e suas vias de administragao. Desse modo, a atuagao do farmacéutico se
torna imprescindivel para a seguranca diante da intervencdo farmacéutica aos pacientes.

No tocante as praticas de seguranga, a técnica off label na UTI neonatal ¢ uma forma
divergente de aplicagdo do medicamento na qual foi habilitado pelo 6rgao regulatério do pais, as
quais ndo possuem comprovagoes cientificas adequadas para o uso em pacientes neonatais € em
algumas vezes ndo possuindo um efeito benéfico para o paciente.

E importante a assisténcia a populacdo pediatrica, em praticas seguras de cuidados

farmacéuticos, junto com a equipe em saude, promovendo monitoramento clinico e suporte em
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pacientes durante a sua internacdo, analise de documentagdo de sistematizacdo para um
levantamento de indicadores do quadro clinico do paciente.

A partir da mudanga na forma em que os profissionais monitoram estes problemas ele possa
ser minimizado, pois podemos observar que ¢ de extrema importancia a atuacdo do farmacéutico
prevenindo e monitorando, para que possa vim a contribuir na intervencao das prescricdes, assim
diminuindo os erros e reagdes adversas que possam vim a ocorrer com o uso inadequado de

medicamentos.
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RESUMO

As endoparasitoses sdo infecgdes que sdo causadas por parasitas dentro do corpo do individuo, onde
o parasita se alimento do hospedeiro, tendo, assim, uma relagdo interespecifica. Essa ¢ uma doenga
que ocorre principalmente em areas onde ha pouco, ou até mesmo nenhum, saneamento basico,
vulgo areas de ressaca. Mas, mesmo os moradores sabendo disso, insistem em morar nela, ja que
ndo tem condi¢des de morar em um local melhor. Existem diversos tipos de parasitas, e diversos
sintomas. Mas, também, existem prevengdes. Essa pesquisa foi feita utilizando sites e artigos em
portugués e em inglés, ha mais de 10 anos. Nesta pesquisa, abordaremos a compreensdo do aumento
das infecgdes por endoparasitoses intestinais em criangas em areas de ressaca; e abordaremos,
também, quais sdo as endoparasitoses mais prevalentes em criangas em areas de ressaca ¢ a
discussao de quais formas pode-se bloquear o ciclo dos parasitas nas areas de ressaca. Esperamos
que essa pesquisa ajude vocés a aprenderem a se prevenirem dessas doencas.

Palavras-chave: endoparasitose. parasita. hospedeiro. sintomas. prevengoes.

1. INTRODUCAO

As endoparasitoses intestinais sdo doengas que ocorrem muito principalmente em area de
vulnerabilidade, vulgo areas de ressaca. Existem varios tipos de endoparasitoses. Ha diversas
formas dessa doenga ocorrer no ser humano.

Como as endoparasitoses intestinais vem aumentando em criangas em areas de
vulnerabilidade sociais? Em andamento ao assunto segue o objeto geral com abordagem de
compreender o aumento das infecgdes por endoparasitoses intestinais em criangas em areas de
ressaca. Especificando o objetivo vamos discutir quais formas pode-se bloquear o ciclo dos
parasitas nas areas de ressaca. Junto a essa questdo justificamos que o tema ¢ bastante importante,
pois, ele fala da dura realidade de se morar em areas de ressaca, principalmente quando tém crianca
morando nela. Em areas de ressaca, ¢ muito facil a crianga estar vulneravel a doencas, entre eles, as

endoparasitoses intestinais, ja que t€ém pouco saneamento basico.

J4

Essa pesquisa é muito importante porque ndo somente ¢ encontrado, na internet, o
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conhecimento dessas doengas nas criangas, mas, também, como ela ¢ transmitida nas criangas. Sao
varios exemplos de transmissdo em criangas: a crianga brincar em local contaminado; tocar em
areas contaminadas, como parede € chao; e até mesmo, comer substancias imundas, como fezes.
Essa pesquisa contribuiu e muito tanto para a sociedade quanto para os académicos, pois,
trouxe muitas informagdes sobre as endoparasitoses intestinais sobre como o que ¢ ela, o que ela

causa e como ela é transmitida.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1. Metodologia

O tipo de pesquisa foi realizado por uma Revisdo de Literatura, onde foram pesquisados
livros, dissertagdes e artigos cientificos selecionados através de busca nas seguintes bases de dados
BVSALUD, PUBMED, GOOGLE SCHOLAR e SCIELO. O periodo dos artigos pesquisados
foram trabalhos publicados de 2013 a 2020, idiomas em portugués e inglés. As palavras-chave

utilizadas na busca serdo: endoparasitose, parasita, hospedeiro, sintomas, prevengoes.

2.2. Resultados e Discussiao

As enteroparasitoses constituem sério problema de satde publica por afetar milhdes de
pessoas em todo o mundo, sobretudo nos paises subdesenvolvidos, responsaveis por quadros de
diarreia cronica e desnutrigdo, comprometendo o desenvolvimento fisico e intelectual,
principalmente nas faixas etdrias mais jovens. As principais discussdes sobre a correlacdo entre
saneamento € parasitoses intestinais abordadas nos estudos incluiram: vulnerabilidade de

grupos minoritarios, condigdes de moradia, falta de 4gua e qualidade de agua usada para beber,

auséncia de rede de esgoto, solos contaminados (TEIXEIRA, et al, 2020)
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Tabela 1: Caracteristicas e habitos de higiene

Variaveis n= 40 (2%)
Género ch.in.ix;lo 16 40
Masculino 24 60
De 0 a4 anos T 17.5
Faiwa cthida De 5 a 9 anos 20 50
De 10 a 14 anos 10 25
De 15 a 20 anos 3 7.5
Educac#o infantil 3 7,5
Ensino Fundamental I 18 45
Escolaridade Ensino Fundamental II 7 17.5
Ensino Médio 2 5
Nio Frequenta 10 25
Até 2 pessoas 8] 0
Quantidade de moradores De 3 a 5 pessoas 27 67.5
Mais de 6 pessoas 13 2.5
Sim 19 47,5
Esgoto tratado Nio 21 5o 5
Direto da torneira 28 70
Agua para consumo Pogo 7 17.5
Agua mineral 5 12,5
o Sim 36 20
Lavagem das mios antes das refeicdes Nio 4 10
Lavagem das mfos apds uso de banheiro i;;i; 328 955
Sim 39 o8
Lavagem das frutas e verduras Nio 1 2

Fonte: Os autores.

Fonte: RENOSTO; SANCHES (2021, p.4).

As parasitoses intestinais representam um verdadeiro desafio a saude publica,
principalmente em locais com alta vulnerabilidade social. Na Tabela 1 discutimos os dados
sociais e de habitos de vida constatou-se que 50% das criangas analisadas pertencem a faixa
etaria de 5 a 9 anos, com 25% dos individuos analisados ndo frequentando escolas, 52% nao
apresentando acesso a tratamento de esgoto e 70% fazendo uso de dgua direto da torneira
(RENOSTO, et al, 2021).

Desta forma, a realizagdo desse tipo de estudo reflete a preocupagdo com o bem-estar
da populagdo devido a existéncia de dreas com saneamento basico precario, pesquisas com foco na
avaliacaoda presenca de parasitos na populacdo, especialmente em criangas, devem ser
continuamente realizadas. Dentre os parasitos mais frequentemente detectados nas amostras fecais

analisadas nos trabalhos, o protozoario Giardia lamblia foi reportado como o mais prevalenteem

29,6% (8/27) dos estudos, vistos da tabela 2 seguido do Ascaris lumbricoides e Entamoeba coli

(MALDOTTI, et al, 2021).
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Tabela 2: Relagao dos parasitos mais prevalentes em criangas no Brasil

Parasito Numero de %
estudos

Giardia lamblia 8 29.6%
Ascaris lumbricoides 5 18,5%
Entamoeba coli 5 18,5%
Entamoeba histolytica/dispar 3 11.1%
Blastocystis sp. 3 11,1%
Outros 3 11,1%
Total 27 100%

Fonte: MALDOTTI, J.; DALZOCHIO (2021, p.66).

Frisa-se que a educagdo em saude foi referida como elemento indissociavel ao
saneamento na reducdo da prevaléncia de enteroparasitoses, pois ¢ a base para o compartilhar de
saberes para promogao da saude e prevengdo das infecgdes parasitarias. Devido a esses aspectos, €
necessario um trabalho de conscientizagdo da populagdo a respeito das formas de contaminagao,
tratamento e profilaxia dessas doencas (BARBOSA, et al,2019).

A Educag¢do Sanitaria tem como principal diretriz levar a informagao sobre formas de manter
habitos sauddveis de higiene na populagdo o que, consequentemente, ajuda na prevencdo das
parasitoses intestinais, sendo um elemento imprescindivel para os programas de protecao e
recuperagdo da saude, objetivando preparar os individuos em varios contextos para serem capazes,
de forma consciente, de poder decidir suas acdes para um melhor estado de saude pessoal, familiar e

coletiva (SOARES, et al, 2018).

2.2.1 Sobre as endoparasitoses intestinais

O parasitismo ¢ classificado como divisdao da escola, e deve ser analisado como um
acontecimento no meio ambiente. A patologia parasitaria decorre do aparecimento do parasito em
um dado hospedeiro em determinado ambiente, que demonstra por sinais e sintomas clinicos
(FERNANDO, PAULO, ARAUJO, 2012).

As enteroparasitoses sdo um grave problema de saude publica mundial, principalmente em
paises em desenvolvimento. Sao varios fatores que favorecem a transmissao de parasitas intestinais,
que muitas vezes esta relacionada a falta de higiene e saneamento basico, além de contato direto
entre individuos contaminados, situagdao favorecida por locais fechados, como em escolas (ANNY,

KNIPHOFF, 2017).

As infecgles parasitologicas intestinais tais como endoparasitas sdo frequentes ainda na
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atualidade. Estima-se que existem cerca de um bilhdo de infec¢des causadas por algum parasita,
devendo-se levar em consideracdo as condi¢des de vida da populagdo, como saneamento basico,
higiene e nivel socioecondmico. Essas infec¢des umas das principais causas de morbidade e
mortalidade humana no mundo®. Mesmo com avangos tecnologicos e cientificos, se mantém um
alto indice de doengas parasitarias globalmente. E notado que onde nio ha harmonia com o meio
ambiente e a saude, existe uma grande possibilidade de aumento de individuos contaminados
(VANIA, ARTUR, CLEITON, 2013).

A contamina¢ao predomina mais na infincia, as criangas sao mais suscetiveis as infec¢oes
parasitarias por apresentarem baixo conhecimento sobre habitos de higiene e por ndo apresentarem
o sistema imunoldgico totalmente desenvolvido ((VANIA, ARTUR, CLEITON, 2013).

Existem varios parasitas que habitam o trato gastrintestinal do homem, sendo os principais:
Entamoeba histolytica, Giardia lamblia, Hymenolepis nana, Taenia solium, Ascaris lumbricoides,
Trichuris trichiura, Enterobius vermicularis, Ancylostoma duodenale, Necator americanus e
Strongyloides stercoralis. As formas de transmissdo sdo principalmente por transmissao fecal-oral,
por alimentos e d4gua contaminados com ovos e cistos e algumas larvas presentes nos solos podem
penetrar na pele (NEVES, MELO, LINARDI, 2011).

Os protozoarios Endolimax nana e Entamoeba coli apesar de serem enteroparasitas comensais
ao trato intestinal humano, representam fortes indicios de falta de higiene pessoal, j4 que seu
mecanismo de contaminagdo ¢ basicamente oral-fecal (MACEDO, 2005)

Casos de parasitoses intestinais podem causar danos cognitivos e fisicos, resultando em
dificuldades no crescimento e desenvolvimento das criangas, causando sintomas como dores

abdominais, febre e diarreia (CARDOSO, 2018).

2.2.2 Prevencoes

As parasitoses sdo as doencas mais comuns na sociedade, deste modo ¢ importante que as
politicas publicas foquem na prevengdo dessas doencas, uma vez que as transmissoes das mesmas
ocorrem por falta de cuidados higiénicos e sanitarios. As parasitoses intestinais sdo muito
frequentes na infancia, principalmente em pré-escolares e escolares (WEIRICH et al., 2009).

Sao consideradas problema de satide publica, principalmente em paises chamados periféricos,
onde sdo mais frequentes, com prevaléncias totais, quando considerado o bloco de paises mais
pobres do mundo, estimadas de 26%, 17% e 15% para ascaridiase, tricuriase e ancilostomiase,
respectivamente (ROSENSTOCK; NEVES, 2010).

Sua transmissdo depende das condi¢des sanitarias e de higiene das comunidades. Além disso,

muitas dessas parasitoses relacionam-se a déficit no desenvolvimento fisico e cognitivo e
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desnutricao” (MANFROI; STEIN; CASTRO FILHO, 2009 apud BARBOSA, 2015, p.7) .

Assim, salienta-se que a prevencao deve ser de responsabilidade de todos, a iniciar pelas
politicas publicas e posteriormente com o cuidado didrio de higiene, ou seja, € um processo que
deve ser ampliado desde os cuidados em casa até os cuidados por parte do gestor do municipio
(ERMEL; FRACOLLI, 2006).

Barbosa et al. (2009, p.276) enfatizam que a educagdo em saude ¢ uma ferramenta
indispensavel ao profissional de saide no controle prevencao das parasitoses, salientando que as
acoes educativas devem ampliar seu enfoque nas escolas com as criangas, “pois, ao se trabalhar o
individuo nessa fase da vida, aumentam-se as possibilidades de se tornarem, na idade adulta,
pessoas com uma maior qualidade de vida, com consciéncia critica e com poder sobre as questoes

de saude”.

3. CONCLUSAO

Entdo, como vimos, as endoparasitoses sdao doencas que vivem principalmente em lugares
sem saneamento basico. Existem varios tipos de parasitas que habitam nas areas de ressaca, mas,
também, existem as mais graves, €, mesmos que estas sejam as mais perigosas, todos os tipos de
parasitas sao perigosos € todos e devem ser alertados. Sendo forem tratadas com antecedéncia, elas
se agravarao.

Diversos fatores relacionados a ocorréncia dessas doengas podem ser: instalagdes sanitarias
inadequadas; poluicdo fecal da 4gua e de alimentos consumidos; fatores socioculturais; contato com
animais; auséncia de saneamento basico; idade do hospedeiro; e do tipo de parasito infectante(!,
De acordo com a gastroenterologista Fernanda Oliverio, as parasitoses mais comuns s3o: amebiase;
ancilostomiase; ascaridiase; tricuriase; enterobiase ou oxiuriase; esquistossomose; estrongiloidiase;
giardiase; e teniase. As endoparasitoes podem ser evitadas das seguintes formas: alertando as
populagdes sobre os casos de endoparasitose; alertando os sintomas das endoparasitoses; alertando
em que locais as endoparasitoses ocorrem, principalmente os locais em que ha muitos parasitas, ou,
mesmo que haja poucas, mas, que sdo parasitas do tipo extremamente perigoso; e dizer as
prevencgoes.

Atualmente, mesmo com o saneamento bdsico avancado, ela ndao alcanga 100% todos os
locais. Entdo, sabendo disso, resolvemos dar algumas propostas para os proprios moderadores
saberem prevenir as criangas € a si mesmos dessas doengas. Sao essas propostas: ndo morar em

locais onde ndo tenha saneamento basico, se possivel; procurar se informar quais lugares ndo tém

saneamento basico; e, até mesmo, se possivel, criar novas prevengoes.




ESTUDOS AVANCADOS EM CIENCIAS E SAUDE Vol. 6

REFERENCIAS

ANNY MFD, KNIPHOFF GSL. Incidéncia de parasitoses intestinais em criangas das escolas
municipais de educacdo infantil e ensino fundamental de um municipio do interior do Rio Grande
do Sul. Revista Destaques Académicos: Lajeado. 2017. 09(3). [acesso 31 mar. 2020]. Disponivel
em: http://www.univates.br/revistas/index.php/destaques/arti cle/view/1508

ANNY MFD, KNIPHOFF GSL. Incidéncia de parasitoses intestinais em criangas das escolas
municipais de educacdo infantil e ensino fundamental de um municipio do interior do Rio Grande
do Sul. Revista Destaques Académicos: Lajeado. 2017; 09(3). [acesso 31 mar. 2020] Disponivel
em: http://www.univates.br/revistas/index.php/destaques/arti cle/view/1508

BARBOSA, L. A. et al. A educacdo em saude como instrumento na prevengdo de
parasitoses. RBPS, v. 22, n.4, p.272-278, 2009.

CARDOSO LA. Parasitoses intestinais em criangas que frequentam creches. Journal of Biology &
Pharmacy and Agricultural Management, v. 15, n. 1, jan/mar2019

ERMEL, R. C.; FRACOLLI, L. A.. O trabalho das enfermeiras no Programa de Saude
da Familia em Marilia/SP. Rev. esc. enferm. USP [online]. V.40, n4, p.533-539,
2006.

FERNANDES S, BEORLEGUI M, JOAO MB, et al. Protocolo de parasitoses intestinais. Acta
Pediatrica Portuguesa. 2012. 43 (1): 35-41. [acesso 20 mar. 2020]. Disponivel em:
https://www.spp.pt/Userfiles/File/App/Artigos/32/20120

530172157 Consensos_Fernandes%20S 43(1).pdf

FERNANDO LF, PAULO PC, ARAUJO A. Parasitismo ndo ¢ doenga parasitaria. S3o Paulo: Norte
Ciéncia. 2012; 03(1):200-221.

MACEDO HS. Prevaléncia de parasitos € comensais intestinais em criangas de escolas da rede
publica municipal de Paracatu (MG). Revista brasileira de andlises clinicas. 2005; 37 (4):209-213

MALDOTTI, J.; DALZOCHIO, T. Parasitos intestinais em criangas no Brasil: Revisao
Sistematica. REVISTA CEREUS, v. 13, n. 1, p. 62-73, 1 abr. 2021.

MANFROI, STEIN & CASTRO FILHO ED. Abordagem das Parasitoses Intestinais
mais Prevalentes na Infancia. Projeto Diretrizes 17 de novembro de 2009.



http://www.univates.br/revistas/index.php/destaques/arti cle/view/1508
http://www.univates.br/revistas/index.php/destaques/arti cle/view/1508

ESTUDOS AVANCADOS EM CIENCIAS E SAUDE Vol. 6

NEVES DP, Melo AL, Linardi PM, et al. Parasitologia humana. 12* ed. Rio de Janeiro: Atheneu.
2011.

RENOSTO, I.; SANCHES, 1. K.; FERLA, L. G.; ROCHA, G. H. O. da; ANDRADE JUNIOR, 1. P.
de; BARIONI, Eric D.; OLIVEIRA, R. T. D. de. PREVALENCE OF ENTERIC PARASITIC
DISEASES IN CHILDREN AND TEENAGERS ATTENDED BY SOCIAL SERVICES IN
SOROCABA — SP. Revista Uninga, /S. L], v. 58, p. eUJ4004, 2021. DOI: 10.46311/2318-
0579.58.eUJ4004. Disponivel em: https://revista.uninga.br/uninga/article/view/4004. Acesso em: 19
apr. 2023.

ROSENSTOCK, K. LV.; NEVES, M. J.. Papel do enfermeiro da atengcdo basica de
saide na abordagem ao dependente de drogas em Jodo Pessoa, PB, Brasil. Rev
Bras Enferm, v.63, n.4, p.581-586, 2010.

SOARES, A. L; NEVES, E. A. de O.; SOUZA, 1. F. A. C. de. A IMPORTANCIA DA
EDUCACAO SANITARIA NO CONTROLE E PREVENCAO AO ASCARIS LUMBRICOIDES
NA INFANCIA. Caderno de Graduacio - Ciéncias Biologicas e da Satide - UNIT -
PERNAMBUCO, /S. L], V. 3, n. 3, p. 22, 2018. Disponivel em:
https://periodicos.set.edu.br/facipesaude/article/view/5980. Acesso em: 19 abr. 2023.

TEIXEIRA, P. A.; FANTINATTI, M.; GONCALVES, M. P.; SILVA, J. S. da. Parasitoses
intestinais e saneamento basico no Brasil: estudo de revisdo integrativa / Intestinal parasites and

basic sanitation in Brazil: an integrative review study. Brazilian Journal of Development, /S. ./,
v. 6,1n. 5, p. 22867-22890, 2020.

VANIA SF, ARTUR GDL, CLEITON SP, et al. Estudo comparativo das enteroparasitoses
ocorrentes em duas areas de Barreiras, Bahia. Natureza on-line. 2013. 11 (2): 90-95 [acesso em 31

mar. 2020]. Disponivel  em: http://www.naturezaonline.com.br/natureza/conteudo/pd
f/04 FerreiraVSetal 090095.pdf

WEIRICH, C. F.; MUNARI, D. B.; MISHIMA, S. M.; BEZERRA, A. L. Q.. O trabalho
gerencial do enfermeiro na Rede Basica de Satde. Texto Contexto Enferm., v.18,
n.2, p.249-257, 2009.

WIEBBELLING, Adilia Maria Pereira et al. Prevaléncia e prevencao de parasitoses intestinais em
criangas de creches/escolas de Porto Alegre. 2019.

1. Astal Z. Epidemiological survey of the prevalence of parasites among children in Khan Younis
governorate, Palestine. Parasitol Res 2004;94:449-51.




Capitulo 5

ANSIEDADE DO JOVEM ADULTO:
OS CONFLITOS DO PRESENTEE A
INSEGURANCA DO FUTURO

DOI: 10.29327/5240650.1-5

Karina de Oliveira da Silva
Bruno de Sousa Carvalho Tavares



https://doi.org/10.29327/5240650
https://doi.org/10.29327/569925

ESTUDOS AVANCADOS EM CIENCIAS E SAUDE Vol. 6
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A INSEGURANCA DO FUTURO
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RESUMO

A ansiedade tem varias definigdes, a aflicdo e angustia que se faz presente na maior parte do tempo
sdo algumas das associagdes. Sob a oOtica das problematicas que a ansiedade pode ocasionar a
proposta aqui apresentada de estudo bibliografico tem como objetivo central do trabalho ¢
apresentar os principais problemas do jovem adulto ao lidar com as incertezas do futuro e promover
uma reflexdao de como isso impacta de forma negativa no seu presente. Este trabalho ¢ uma revisao
de Literatura, que ¢ uma pesquisa realizada em documentos ja publicados na internet como livros,
artigos, dissertagdes de mestrados, ensaios e teses de doutorados. escolha das palavras-chaves
baseou-se na diversidade de contetidos na literatura especializada: jovem; medo; ansiedade; futuro.
Os critérios de inclusdo foram artigos com titulo e/ou resumo com referéncia a ansiedade gerada
nos adolescentes pela incerteza do futuro. O percurso deste trabalho teve como pauta a ansiedade e
os maleficios que este transtorno traz consigo. Abordou informagdes de suma importancia e com
carater de extrema relevancia e fidedignidade, pois sua pauta se faz presente em todos os ambitos e
em qualquer lugar do mundo. Visou, na trajetoria, prevenir ¢ promover saude para aqueles que
buscam informagdes de como trabalhar para com esta tematica.

Palavras-chave: jovem; medo; ansiedade; futuro

1. INTRODUCAO

A ansiedade tem varias defini¢des, a aflicdo e angustia que se faz presente na maior parte do
tempo sdo algumas das associagdes. A etimologia da palavra tem a sugestdo de que seja usada na
conotagdo negativa, devido estar atrelada a um estado emocionalmente de desgosto e de
inquietagao.

Ao longo dos anos, ¢ crescente o quantitativo de adolescentes que tem como preocupagao
principal a inseguranca do futuro, o que, por vezes, os gera ansiedade. A inseguranca dos jovens a
respeito de como sera a vida adulta os gera o desconforto da incerteza. Varias sdo as perguntas que
ndo tem resposta e a pressa por querer entender a dindmica do processo de transicdo entre

adolescéncia e vida adulta ¢ apenas um dos fatores estressores.

E se faz de extrema importancia falar a respeito do processo de transigdo para a vida adulta e
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como isso impacta o presente da vida dos jovens. De fato, ha vérios fatores contribuintes para tais
preocupagdes, como: fator financeiro, alto custo de vida e incerteza de qual profissdo seguir.
Mediante o exposto, pode-se perceber a relevancia do tema levantado, visando abordar o impacto
que a ansiedade gerada nos jovens pode afetar tanto o presente quanto o futuro, levando a tomar
decisdes precipitadas.

Visto isso, mostra-se a essencialidade de se ver por trds dessa problemadtica e intervir da
melhor forma para que estes adolescentes, desta geracao e das que ainda estdo por vir, possam ter
uma melhor percepcao dessa mudanga de fase.

Sob a dtica das problematicas que a ansiedade pode ocasionar a proposta aqui apresentada de
estudo bibliografico tem como objetivo central do trabalho ¢ apresentar os principais problemas do
jovem adulto ao lidar com as incertezas do futuro e promover uma reflexdo de como isso impacta
de forma negativa no seu presente. Além de buscar compreender o contexto geral dos fatores de
risco que fazem com que esses jovens se sintam pressionados a respeito do futuro.

A execugdo do estudo foi de acordo com os principios da pesquisa bibliografica de carater
qualitativo e explicativo, isto €, foi fundamentada a partir de material j& elaborado sobre o tema. Foi
levantado livros, artigos académicos, revistas eletronicas, pesquisadas em base de dados como:

scielo, pumed, bibliotecas fisicas e virtuais.

2. DESENVOLVIMENTO

2.1. Metodologia
Para este estudo utilizou-se abordagem metodologica conhecida como Revisdo de Literatura,
que ¢ uma pesquisa realizada em documentos ja publicados na internet como livros, artigos,
dissertacdes de mestrados, ensaios ¢ teses de doutorados (SILVA; MENEZES, 2005). Para montar o
banco de materiais coletados para o estudo utilizou-se uma busca sistematica, no qual foi feito
através dos seguintes descritores: (a) Scielo - nos portais de pesquisa cientifica: Scielo Artigos;
Agéncia Brasil; e Biblioteca Virtual de Saude — BVS, da Organiza¢do Panamericana de Saude.
A escolha das palavras-chaves baseou-se na diversidade de conteudos na literatura
especializada: jovem; medo; ansiedade; futuro. Os critérios de inclusdo foram artigos com titulo

e/ou resumo com referéncia a ansiedade gerada nos adolescentes pela incerteza do futuro.

2.2. Resultados e Discussoes

A adolescéncia, bem como ja foi dito, ¢ uma fase de multiplas mudangas. Isabel Brito (2011)

traz que o adolescente vivencia um sentimento de inquietacdo com si proprio e atividades que eram
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costumeiramente prazerosas nao sdo mais. Portanto, as mudangas que estdo fora de controle, como
corpo e sexualidade, geram comportamentos criticos € 0 mesmo passa a se rebelar. Ainda traz que
essas mudancas e decisdes sobre o futuro podem ser o ponto de partida para a situagdo-problema
para um quadro ansioso.

Em relacdo ao comportamento dos jovens adultos, verifica-se que a nova geragdo (aqueles
nascidos a partir da década de 1980) tem caracteristicas muito singulares em relacdo as precedentes
(COIMBRA; MENDOCA, 2013). Em parte, isso decorreu de mudangas econdmicas, politicas e
culturais observadas nas ultimas décadas nas sociedades industrializadas, que modificaram as
relacdes entre os jovens e as suas familias, com implicagdes para a definicdo dos papéis que
demarcam a entrada na vida adulta (ANDRADE, 2010).

Essas transformagdes que contribuiram para modificacdes quanto as atitudes dos jovens em
assumir papéis de adulto envolvem o prolongamento do tempo dedicado ao estudo, devido & maior
instabilidade profissional, maior dependéncia financeira dos pais e protelamento da emancipagdo da
residéncia parental para constituir a propria familia (GUERREIRO; ABRANTES 2005; Pais, 2009).

Sob a dtica antropologica, no processo de tornar-se adulto, ¢ importante retomar as discussoes
sobre os ritos de passagem (ou auséncia destes) na sociedade contemporanea. Rangel (1999), ao
tratar a questdo sobre os ritos de passagem e o processo de amadurecimento, afirma que a sociedade
deve, a partir dos seus referenciais, preparar as criangas para entrar no mundo adulto, além de ter
momentos que funcionem como marcos que direcionam para a maturidade e para a convivéncia em
sociedade. Sendo assim, o rito de passagem tem um sentido organizador do psiquismo, enquanto um
ritual de iniciacdo que marca o fim de uma etapa e o inicio de outra, sinalizando para o individuo
que agora ele tem um novo papel na sociedade. Apesar de o rito ter uma caracteristica pontual, a
preparagdo ¢ gradual e permanente. Assim, Silva e Soares (2001), relatam que muitos tentam
associar o vestibular a esse rito de passagem, mas os autores questionam essa proposicao, uma vez
que se trata de uma oportunidade elitizada que exclui a maioria dos sujeitos que a experimentam.

Observou-se que, apesar de haver o fator estressante em relagdo as problematicas vivenciadas
por esse jovem, a familia pode ser o ponto de partida e/ou porto seguro para as temidas escolhas que
podem definir seu futuro. Em casos de ansiedade, as intervengdes com as familias objetivam
conscientiza -las acerca das crises ansiosas, auxilid-las a aumentar a autonomia e a competéncia da
pessoa e reforgar suas conquistas (CASTILLO et al., 2000).

Desta forma, ¢ importante compreender a interagdo ¢ a dindmica familiar ao estudar a
ansiedade. Dindmica familiar ¢ entendida como a forma de funcionamento da familia, que abrange

os motivos que viabilizam esse funcionamento e as relacdes hierarquicas estabelecidas.

Elenca-se, por fim, que outro fator relacionado ao ambiente familiar que possui grande
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influéncia para suporte ¢ o acolhimento e a liberdade que podem oferecer, sem pressionar esse
jovem a escolhas para o futuro, tendo como pauta a cronologia a ser seguida. Sugere-se que uma
situacdo de tensao ¢ capaz de causar uma alta carga de estresse entre os familiares.

Portanto, a auséncia de empatia com os jovens além de gerar estresse entre os familiares,
dificulta o processo de evolugdo e melhora do quadro clinico do jovem e impacta de maneira
severamente negativa, podendo evoluir para casos graves ou de quadros de depressao.

Cada fase dessa torna-se grandiosa, a cada passo que esse jovem da, principalmente na
terceira fase, que demanda muito mais responsabilidade, escolhas que podem ser certeiras ou nao e
¢ neste momento que o medo prevalece, pois, a pressdo ¢ constante. E a incerteza do futuro fica
mais proxima. O periodo da adolescéncia €, de fato, um periodo de desenvolvimento onde os jovens
passam por uma experiéncia de crise de identidade (KEMPH, 1969), e ¢ nesse mesmo periodo que
iniciam a sua segunda separacdo dos progenitores, e a partir dai se deslocam para as relacdes com
os seus pares e sdo confrontados com a dificil tarefa de formar a sua propria identidade (GARCIA,
2009).

Ademais, perante esses desafios a familia ¢ uma conjuntura extremamente importante, pois o
papel desempenhado por esse conjunto € crucial para o crescimento e fortalecimento dessa etapa, o
distanciamento do grupo ¢ importante para o surgimento da autonomia, além de ser o porto seguro,
aonde o individuo pode ir e vir sempre quiser e precisar. Apesar das transformagdes a familia € o
elo que permanece, ¢ a constancia que ele tera.

Existem variadas perspectivas sobre o futuro, algumas delas sdo sobre ciclos, outras sobre
trajetorias e assim por diante, mas na atualidade aparenta ser mais complexa e plural, pois ¢ como
ser enredo precisasse ser reescrito quando ndo tem 100% de sucesso e ¢ uma forma cansativa de
estar no mundo.

E de suma importancia deixar claro que idade cronolégica nunca foi tdo importante como no
mundo atual, tudo precisa estar cronometrado, pois ¢ possivel que seja intitulado como atrasado no
processo, velho demais para executar tarefas, legitimo de organizagdo social e fixacdo de direitos e

deveres. Como esclarece Debert (1999, p.73):

A histéria das sociedades ocidentais contemporaneas] estaria marcada por trés etapas
sucessivas, em que a sensibilidade investida na idade cronoldgica ¢é radicalmente distinta: a
pré-modernidade em que a idade cronoldgica seria menos relevante do que o status da
familia na determinacdo do grau de maturidade e no controle de recursos de poder; a
modernidade, que teria correspondido a uma cronologizagao da vida; e a pés-modernidade,

que operaria uma desconstrugdo do curso da vida em nome de um estilo unietario.

Para Lens (1993) o panorama de tempo futuro ¢ uma configuracdo estavel da personalidade
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do jovem, as metas sdo fixadas de duas formas, as maiores ¢ a menores espacos de tempo. Lens
(1993) continua a destrinchar sua perspectiva e agrega a existéncia de trés niveis de Perspectiva
Futura (PF), que sdo elencados: extensos, restritos e alongados. O autor explica que as metas,
estabelecidas pelos jovens, que serdo executadas num futuro distante sdo munidos de uma PF
extensa e quando essa meta ¢ fixa em objetivos para um futuro préoximo, pode ser elencado como
uma PF restrita. Ainda ha os jovens que perseguem objetivos que requer tempo, uma grande espera
e exige um grande engajamento, acredita-se que esses sdo capazes de se colocar em segundo plano

e ainda assim persistir a sua meta (SCHMITT, 2010).

3. CONCLUSAO

O percurso deste trabalho teve como pauta a ansiedade e os maleficios que este transtorno traz
consigo. Abordou informagdes de suma importancia e com carater de extrema relevancia e
fidedignidade, pois sua pauta se faz presente em todos os ambitos e em qualquer lugar do mundo.
Visou, na trajetdria, prevenir e promover satde para aqueles que buscam informagdes de como
trabalhar para com esta tematica.

Concluindo assim que se faz necessario politicas publicas mais amplas, mais exigentes, mais
acessiveis e que possa oferecer perspectiva de um futuro real e acessivel, ofertando oportunidades,
que de fato, possa abranger os jovens, diminuindo a tensdo de iniciar uma nova fase sem sequer ter
tido uma breve ou completa experiéncia do que o espera. E valido ressaltar que este trabalho teve

como base artigos publicados a partir de 1969 até os anos de 2016.
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RESUMO

A presente pesquisa, intitulada de “O Auxilio da Curmina na Prevencao do Alzheimer”, ¢ de cunho
cientifico, no intuito de informar através de uma revisdo da literatura narrativa de como a
curcumina pode agir no organismo para prevenir ao Alzheimer. A justificativa da pesquisa ¢ acerca
do Alheimer, que ¢ uma patologia que ocorre quando os tecidos neurais inflamam e ndo conseguem
se reconstituir, levando assim, a um declinio cognitivo, sendo que esse processo patoldgico consiste
na morte das células neuronais. Segundo dados da Organizacdo Mundial de Satde (OMS), 5% dos
homens e 6% das mulheres com mais de 60 anos em todo mundo sofrem com a doenga. Dentro dos
objetos gerais e especificos destaca-se os artigos de autores que mostram como os curcuminoéides
possuem efeito antioxidante, pelo fato de inibir a agdo da producdo, formacdo e reprodugdo dos
radicais livres, sendo assim, ocorre a reducdo da oxidacdo da lipoproteina de baixa intensidade e
dos radicais livres, um dos principais causadoras de danos das células nervosas. A metodologia estéa
pautada na revisao da literatura voltada para os autores que frizam que, Doenca do Alzheimer, ¢
caracterizada, patologicamente, por acumulo de proteinas deformadas no Sistema Nervoso Central
(SNC): beta amiloide extracelular e proteina tau associada a microtibulos intracelulares (MAPT),
causando a atrofia cerebral severa e neurodegeneracdo no hipocampo e no cortex cerebral, ou seja,
essa € a questao tedrica de como as células entram em estado degenerativo até sua morte,
consequentemente os danos cognitivos, a deméncia e a morte do paciente. Uma das hipdteses da
pesquisa ¢ informar quais os beneficios da curcumina, retirada da curcuma longa, mostrando de que
forma pode prevenir o Alzheimer e a possibilidade de agir no organismo de forma medicamentosa
para o combate a DA.

Palavras-chave: Alzheimer. Curcumina. Curcumindides.

1. INTRODUCAO

A presente pesquisa visa mostrar que a doenga de Alzheimer (DA) ¢ uma doenga irreversivel,
sua manifestacao ocorre em pessoas de idade mais avancada, e ¢ a principal causa de deméncia. Ela
acomete cerca de 5% dos homens e 6% das mulheres acima de 60 anos no mundo.

No Brasil, o indice ¢ mais preocupante, pois, cerca de 10% da populagdo acima de 60 anos
sofre da DA e a situagdo fica critica na faixa etaria de 80 anos em que o indice aumenta para 40%.

Dado preocupante e que serve como justificativa para a constru¢do da pesquisa sobre o uso da

curcumina na prevenc¢ao do Alzheimer.

(SANTOS et al., 2013)
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O uso da curcumina pode atuar na prevencao da DA, estudos mostram quio benéfica a
substancia ¢ para a redu¢ao do processo de envelhecimento das células e o estresse oxidativo.
Estudos apontam que a curcumina age de forma positiva na prevencao do Alzheimer porque inibe o
acumulo de proteinas deformadas no sistema nervoso central, mas ndo serve para tratar a doenga,
havendo a necessidade de um estudo genético e de imagem para identificar o quanto antes se a
pessoa tem propensao de desenvolver essa patologia tdo maléfica a saude mental e fisica, refletindo
fisicamente pelo fato da necessidade de auxilio de ajuda rotineira para se alimentar, necessidades
fisicas e no psicoldgico com o atrofiamento das células neuronais levando a deméncia.

O objetivo geral do artigo foi descrever como a curcumina pode atuar na prevencao da DA.
Ja quanto aos objetivos especificos foram: estudar a patogénese da DA; descrever a acdes da
curcumina, ¢ de que forma esta age na DA; citar os beneficios quanto a prevengao da DA.

A problemadtica da pesquisa foi de como a curcumina pode agir no organismo para prevenir a

DA?

2. METODOLOGIA

A metodologia utilizada na confec¢do do trabalho foi a revisdo de literatura, com pesquisa em
bases bibliograficas, nas quais foram buscados novos conceitos, tendo como fontes de pesquisas
uma variedade literdria pertinente ao assunto abordado, tais como: livros, artigos académicos em
bases de dados bibliograficos — PubMed, Lilacs, Scielo, Google Académico entre outros. Os dados
coletados foram secundarios, ou seja, provenientes de materiais informativos disponiveis, tais como
revistas especializadas, periodicos, publicacdes, sites da Internet de cunho publico, assim como
livros de autores ja conceituados sobre o assunto em questdo tendo como os seguintes descritores:
Pereira (2018), Nelson et al (2012), Niranjan et al (2013), Amoah et al (2015), Zhou et al (2014),
Cruz et al (2020) e Montoya et al (2019) para embasar sobre os estudos da DA e o processo de
degeneracdo cerebral até levar o individuo a morte; Sobre os estudo da curcumina e sua acao
benéfica no organismo destacam os autores Pereira (2018), Mallmann et al (2012) que salienta
sobre a antioxidag¢do dos curcumindides, Miquel et al (2002), Gilani (2014), Pinto et al (2015) e
Giacomo (2016) nos estudos da curcumina e dos inimeros beneficios a saude. A pesquisa foi

limitada ao periodo de 2012 A 2023, no idioma portugués, melhor captar e repassar a ideia central

tematica.

2.1. RESULTADOS E DISCUSSOES
2.1.1 O Alzheimer
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Os estudos de Nelson et al (2012) salientam que, a Doenga de Alzheimer ¢ mencionada nos
escritos literarios do médico psiquiatra Alois Alzheimer, em 1906, ao descrever pela primeira vez
uma forma de deméncia presente em uma paciente de 51 anos que apresentou problemas de
linguagem e memoria com piora progressiva, caracteristica principal da doenga até hoje em
pacientes com DA, sendo que a paciente faleceu poucos anos depois do inicio das consultas. Na
autopsia, foi observado acimulo de placas amildides no espaco extracelular e lesdes
neurofilamentares dentro dos neurdnios por todo o cortex cerebral, caracteristicas marcantes da
doenca de Alzheimer e a patologia foi chamada ou apelidada por “Alzheimer” tempos depois por
um professor de psiquiatria, alemao, chamado Emil Kraepelin, fazendo mencao a seu descobridor.

Segundo os autores Scherr et al (2013), a doenga de Alzheimer ¢ uma patologia que regride as
fungdes cognitivas e mentais, causada pela destruicdo dos tecidos neurais e atinge cerca de 18 a 25
milhdes de pessoas no mundo. E a principal causa de deméncia, com aproximadamente 50 a 56%
dos casos. Atinge, em maior numero, os individuos acima de 85 anos, apresentando 30% dos casos,
e 5% dos acima de 65 anos.

Os estudos de Montoya et al (2019) mostram que os numeros de casos aumentarao
consideravelmente, chegando a 132 milhdes de pessoas com DA em 2050. O numero de oObitos
causados por Alzheimer tém aumentado consideravelmente, cerca de 140% mais frequente se for
comparada com oObitos por doengas cardiacas, AVC (Acidente Vascular Cerebral) e HIV (Virus da

Imunodeficiéncia Humana). Nos Estados Unidos de 2000 a 2018, segundo o autor o nimero
sO tende a crescer cada vez mais pela falta de diagndstico precoce e por muitas pessoas ainda
desconhecerem a doenga, a prevengao e o tratamento.

Para Rodrigues et al (2020), mesmo que a causa da doenca ainda ndo tenha sido descoberta, o
notério que ela esta relacionada ao fatores genéticos e ambientais, € que estd associada a perda
macica de sinapses e atrofia cerebral e consequentemente a morte. Segundo os estudos de Talmelli
et al (2013), a deméncia ¢ uma condicdo comumente encontrada nos casos mais avangados de
Alzheimer em que ocorre diminui¢cdo da funcdo cerebral, causando alteragcdes de comportamento,
falha na memoria, pensamento e confusao mental.

A velhice, a aposentadoria, o estresse intenso ¢ isolamento social podem favorecer o
aparecimento da doenga. Além disso, os pacientes acometidos apresentam um grave declinio motor
e cognitivo causado por alteragdes estruturais e bioquimicos no cérebro, impossibilitando a
transmissao sinaptica devido a neurodegeneracao, que torna os acometidos pela doenca dependentes
de cuidadores e diminuem a expectativa de vida desses para no maximo 12 anos (NIRANJAN ef al.,

2013).

O Alzheimer ¢ uma patologia irreversivel, todos os tratamentos que se possa salientar ainda
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sdo de carater paliativo, visando a melhoria da qualidade de vida do paciente ou para que o idoso,
principal alvo da doenga, possa gozar de dias de vida sem transtornos que depreciem sua saude
mental, sendo que o tratamento na maioria das vezes permeia em medicar segundo os sintomas do
individuo. Parte dai a necessidade de estudos que promovam o diagndstico precoce, pois ainda nao
existe cura, mas o que a medicina pode viabilizar sdo estudos e propostas que possam fomentar as
terapias para inibir a doenga ainda na fase assintomatica, quando ndo ha a destrui¢do das células
neuronais ou propriamente dos neurénios (AMOAH et al., 2015).

H4 intimeras situagdes sobre a causa da doenca, sdo levantadas questdes genéticas e do
proprio ambiente em que o paciente de DA vive, dentre estes o mais cientifico e aceito ¢ que a
formagdo de placas senis e emaranhados neurofibrilares, por meio do deposito de peptideos
amiloides e hiperfosforilacdo da proteina Tau, sdo agentes que causam lesdes em areas especificas
do cérebro. Entretanto, pequenas quantidades desse peptideo amildide nao provocam a doenga,

sendo também encontradas em cérebros saudaveis (FALCO et al., 2016).

2.1.2 A hipotese da cascata amiloide e a neurodegeneracio
Para os autores, a hipdtese da cascata amiloide ¢ uma teoria que descreve que a
neurodegeneracdo na doenga de Alzheimer ¢ causada por acimulo excessivo de placas constituidas
por peptideo AP em vdrias areas do cérebro, esse peptideo AP ¢ derivado de agdo enzimatica sobre
a proteina precursora amiloide (APP) e o seu amontoado ¢ considerado um dos principais eventos
patologicos da DA, causando perda sinaptica e morte celular neuronal (SERAFINI et al., 2017).
Segundo os estudos de Pereira (2018), a APP ¢ uma proteina transmembrana amplamente
distribuida que apresenta um dominio N-terminal extracelular longo ¢ um dominio C-terminal
citoplasmatico curto, seu gene codificador localiza-se no cromossomo 21 e, por esse motivo,

pacientes com sindrome de Down desenvolvem as lesdes histologicas da DA.

2.1.3 O maleficio do peptideo af

De acordo com Pereira (2018), o peptideo AP apresenta comprimento que pode variar entre
39 e 43 residuos de aminodcidos, entretanto as formas com 40 (Ap40) e 42 (AP42) aminoacidos sao
as mais abundantes no cérebro. A producdo de peptideo AP ocorre em células de mamiferos ao
longo da vida e ele pode ser detectado no estado nao-patolégico em plasma e liquido
cefalorraquidiano. E rapidamente produzido e igualmente degradado, contudo em concentragdes
elevadas, tem uma forte tendéncia a se auto-agregar formando dimeros, trimeros, tetrameros, ou

ainda oligdmeros maiores soluveis, bem como fibrilas insoliveis que podem mediar diversos efeitos

toxicos em diferentes estagios da DA.
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Essa parece ser a principal espécie encontrada em depdsitos precoces do peptideo, sendo a
forma AP40 capaz de agregar-se mais tardiamente. A patogénese da DA ¢é caracterizada,
principalmente, por excessivo acumulo extracelular de peptideo AP na forma de placas amiloides
ou senis. Essas placas amiloides maduras sdo compostas por um nucleo formado por agregados
fibrilares de peptideo AP, rodeado por neuritos distréficos (processos neurais anormais) € por um
infiltrado de astrdcitos reativos e microglia (PEREIRA, 2018).

Os autores Zhou et al (2014) salientam que, estresse oxidativo € o principal motivo ou causa
da DA, o aumento da carga oxidativa j& foi observado no tecido cerebral de pacientes com DA em
um intervalo pds-morte muito curto, de aproximadamente 4,5 horas, em regides ricas em depositos
de peptideo AP, indicando a sua possivel acdo indutora sobre estresse oxidativo (EO).

Ja para Brito e Silva (2018), os fatores importantes que contribuem para o aparecimento da
doenca de Alzheimer sdo os externos, estdo relacionados com a baixa qualidade de vida, de
exercicios, alimenta¢do, a idade avancada e as doengas adquiridas no decorrer da vida, como: a
obesidade, hipertensao arterial, diabetes, depressdo e auséncia de vitamina B12.

Os estudos de Cruz et al (2020) afirmam que, dentre todos os fatores predispostos ¢ mais
preocupante o alto indice de colesterol que pode sobrecarregar as células neuronais de proteinas e a
consequéncia serd a oxidacdo destas células, em contrapartida, o autor afirma que a magreza
excessiva pode provocar a auséncia de vitaminas B12, B3 e B9, que sdo vitaminas ausentes quando

ha o aparecimento da DA.

2.1.4 A curcumina na prevenciao do Alzheimer

Para Pereira (2018) o que muito se sabe sobre a finalidade agafrdo ¢ que serve na culinaria
para colorir alimentos e dar sabor, mas o que pouco se sabe sdo os efeitos que causam no
organismo. O agafrdo tem inimeras potencialidades como: adstringente, analgésico, antibacteriano,
anticoagulante, antifungico, anti-inflamatorio, antioxidante, antisséptico, aromatico, estimulante e

que pode ser usado medicinalmente no auxilio de doencas como:

Anemia, amenorreia, artrite, asma, calculos, biliares, cancer, candidiase, catarro, coagulos,
colesterol alto, contusoes ¢ pe de atleta (na forma de cataplasmas), disenteria, dismenorreia,
eczema, doencas da vesicula biliar, faringite, flatulencia, gastrite, hepatite, inchacos,

indigestao. (PEREIRA, 2018).

Segundos os estudos de Pereira (2018), a alimentacdo ¢ de suma importancia para a
prevencao do Alzheimer, algumas plantas e compostos que derivam delas tém ajudado na redugdo

do estresse oxidativo, fator determinante para o agravamento da DA. Voltado aos estudos destas

substancias, o autor cita algumas, como: o retinol, suforafano, a quercetina, as catequinas, os
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ginsenosideos, o resveratrol e a curcumina, como agentes antioxidantes e que protegem contra o
EO.

O estudos mostram que a curcumina € um polifenol que ¢ retirado da planta Curcuma Longa,
suas propriedades sdo estudadas pelo excelente poder antioxidativo e outros beneficios a satide. J4 a
curcuma longa ¢ uma planta de caule curto e mede cerca de um metro de altura, cultivada na regiao
da India, e é conhecida em alguns lugares como acafrdio, agafrio-da-terra, acafrdo-da-india e
gengibre amarelo. A India ¢ o pais que mais produz a ctrcuma no mundo, cerca de 90%, ela esta
presente em inimeros produtos alimentares, como: o curry, conservante de alimentos, na mostarda,
em salgadinhos e laticinios (PEREIRA, 2018).

Os estudos de Pereira (2018) mostram que a India é o pais com menos incidéncia de
Alzheimer no mundo, podendo relacionar a circuma, pois foi realizada uma pesquisa em Cingapura
que mostra que os idosos indianos possuem maior capacidade cognitiva comparados aos malaios e
chineses. Os testes foram de carater cognitivo, dentre eles: memdria, linguagem, praxia e a
capacidade espago visual, sendo que os consumidores de curry tiveram o escore maior dos que nao
tém costume de consumir o condimento.

Mallmann et al (2012) afirma que, em relacdo a plantas antioxidantes atreladas a extratos de
outros antioxidantes ja conhecidos possuem um efeito complementar. Além disso, relata-se a
observacao de que extratos de plantas podem conter um nimero de antioxidantes desconhecidos
com atividades complementares que merecem continuar a ser investigados em relagdo a sua
identidade quimica bem como aos seus mecanismos de agdo. O autor deixa implicito que o
beneficio de substancias antioxidantes pode ter inumeros beneficios a satde e no processo de
prevencao e combate de doencas oriundas da oxidacao das células nervosas.

Para Miquel et al (2002), a curcumina que ¢ extraida da Curcuma longa ¢ o principal
composto fendlico antioxidante na natureza, agindo com excelente potencializador dos efeitos da
Vitamina E. O estudos mostraram efeitos antiaterogé€nicos nos processos relacionados com aumento
da peroxidacao lipidica sanguinea, como infarto do miocardio e dislipidemias em mulheres que
estdo no processo da menopausa.

Gilani (2014) afirma que foram encontrados e isolados cerca de 235 compostos de todas as
partes da planta Curcuma longa, das raizes, caule e folhas estavam presentes inimeras substancias e
deste o mais importante, os curcuminoides, importante no processo de combate e prevengdo de
inimeras doencas. Todos os compostos estavam presentes no seu rizoma e dentro desse complexo
se encontra diferuloilmetano em uma propor¢cdo de 75-90%, demetoxicurcumina 15-20%,

bisdemetoxicurcumina. O diferuloilmetano (C21H2006), conhecido como curcumina, ¢ um

polifenol, importante no combate da oxidagdo das células nervosas, que contém dois anéis fenolicos
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ligados simetricamente por uma porcao B-dicetona; esse polifenol foi isolado pela primeira vez em
1815 e a sua estrutura foi determinada apenas em 1910.

A forma medicamentosa para o Alzheimer nao pode simplesmente ser pautada simplesmente
na farmacologia, ¢ necessario terapias para tratar os sintomas da doenca com a finalidade de buscar
o entendimento e o cognitivo do paciente e envolve o acompanhamento multidisciplinar de diversos
setores e profissionais da area da saude. Vé-se entdo uma preocupagdo terapéutica e fisioterapeuta
no tratamento da DA (BRASIL, 2013). Porém, os estudos de Pinto et al (2015) e Giacomo (2016),
mostram que ndo somente o uso de antioxidantes e da curcumina sao importantes no tratamento da
doencga, o resveratrol aparece como importante retardante no neurodegeneracdo e a deméncia.
Sintomas agudos do Alzheimer, tem-se medicinalmente mais um aliado na busca para atenuar os
sintomas da DA, mas a cura ainda continua sendo discutida na medicina atual.

De acordo com Pfeiffer et al (2003) e Lao et al (2006), vé-se que ha muita dificuldade para
separar os curcuminoides, a contrapartida disso ¢ a venda da curcumina de forma separada e
misturada com outras substancias, sendo diferuloilmetano a forma mais presente na mistura. Os
estudos apontam que a ingestao de curcumindides € bem tolerada pelos individuos, a ingestao oral
de dose tnica de extrato em pd contendo uma concentragdo de 95% de curcuminoides, reconheceu-
se toxicidade minima na ingestao de até 12.000mg ao dia.

Os estudos de Yu et al (2012) mostram que, a agdo da curcumina ndo ¢ benéfica somente para
o Alzheimer, além disso, a curcumina apresenta acao antiinflamatéria, antitumoral, antimicrobiana,
exercendo efeitos em diferentes doencas. Na medicina chinesa e indiana ayurvédica ¢ utilizada ha
anos para o tratamento de colicas, dores no peito, problemas de estdbmago e figado, na cura de
feridas e cicatrizacdo, vé-se entdo que a medicina chinesa e indiana estdo além de outros paises no
tratamento de doencas como o Alzheimer e que o velho e novo mundo ainda precisam aprender
muito com estudos realizados naquele continente.

Salienta-se que o assistencialismo para com a doenca de Alzheimer ¢ de responsabilidade dos
estados e dos municipios, o tratamento da doenga deve seguir os parametro do Ministério da Satde
e estar atrelado ao protocolo exigido pela Organizacao Mundial da Satide (OMS) e que os gestores
devem estruturar e definir planos para o atendimento de pessoas com a DA, mesmo que seja por

intermédio do SUS (BRASIL, 2013).

3. CONCLUSAO

A preocupagdo com a doenga de Alzheimer ¢ iminente, principalmente por se tratar de uma

doenca ou patologia que ndo tem cura. Pode-se inferir ou atribuir que a DA ¢ caracterizada pela
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velhice, ndo s6 pela idade, mas pelo envelhecimento das células nervosas e sua oxidagdo, ela estd
presente na vida de mulheres e homens acima de 60 anos, sendo que a preocupagdo ¢ maior na faixa
etaria de 80 anos em que a prevaléncia ¢ de 40% da populagdo.

Os estudos mostram que a curcumina ¢ excelente antioxidante e que pode ser usada no
tratamento de inumeras doengas, para o Alzheimer. A curcumina age de forma que elimina o
estresse oxidativo (EO). O EO ¢ o fator determinante para a

destruicao dos tecidos neuronais, neurdnios, € que promove a patologia da DA e suas
consequéncias sdo agudas, a deméncia e a morte.

O Alzheimer estd relacionado a velhice, & ma alimentacdo, baixa qualidade de vida e
inameros fatores externos, sendo sua principal causa ainda desconhecida, mas através de exames e
tratamento adequado pode-se favorecer ao paciente uma melhor qualidade de vida. A forma de
detectar a doenga ¢ por meio de imagem ou tomografia e quanto antes detectar, melhor fica para o
combate e o tratamento, principalmente na fase assintomatica.

Pode-se concluir que o Alzheimer ¢ uma doenca complexa e com taxa de mortandade
bastante alta. H4 intimeras vias que culminam para o desenvolvimento da doenca, com
aparecimento precoce ou esporadico, com atores sintomaticos e assintomaticos e isso depende dos
fatores genéticos e ambientais associados, isso pode ser determinante para atenuar ou agravar a
forma de evolugdo da doenga e o seu fim comum: a degeneragdo cortical grave, deméncia e morte.
Entao, diante desta revisao bibliografica vé-se a melhor forma de prevencao ainda ¢ o cuidado

rigoroso com a saude fisica e mental.
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PERDA PRECOCE EM DENTES DECIDUOS
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RESUMO

As doengas e desordens bucais tais como carie dentaria, mal oclusdo e traumatismo dentario,
problemas de erupcao dentdria, patologia dos tecidos moles bucais sao comuns durante a infancia e
causam um impacto negativo na qualidade de vida das criangas, tais como dor, dificuldade de
mastigar, diminui¢ao no apetite, menor rendimento escolar, insonia, alteracdo no comportamento. A
carie dentaria ¢ uma doenga biofilme-agucar dependente que provoca uma destrui¢do progressiva da
parte mineral do dente. Sabe-se que ¢ de suma importancia, a reabilitacdo do mesmo. O objetivo do
trabalho ¢ demonstrar a importancia as consequéncias da perda precoce em dentes deciduos e expor
propostas de intervengdo quanto ao desenvolvimento de carie em dentes deciduos. Para embasar
esse trabalho, foram utilizados artigos e livros, encontrados no google académico, pubmed,
biblioteca virtual, a perda percoce em dentes deciduos. Tendo em vista o processo de conscientizar
os cirurgides dentistas, da importancia de seu papel como profissional de saide em diagnostica
precocemente, fundamental para que o individuo possa aumentar sua perspectiva de vida,
devolvendo-lhe bem estar e qualidade de vida.

Palavras-chave: Traumatismo dentério. Prevencdo. Perda dental. Odontopediatria. Saude bucal.

1. INTRODUCAO

A perda precoce de dentes deciduos gera um grande desconforto tanto para a crianga, quanto
para os pais, sendo que sdo de extrema importancia para a fonagdo, oclusdo, mastigacdo e
articulagdo, até a chegada de sua erupcao. Entre os principais fatores que estdo relacionados a perda
desses dentes, a carie tem alta prevaléncia, e em seguida fica as periodontopatias e os traumas
dentarios. A perda precoce dos "dentes de leite”, podem ocasionar diversas manifesta¢cdes, como em
instalacdo de habitos bucais viciosos, problemas psicologicos, comprometimento na fonacao e até
na arcada dentéria.

A perda do dente deciduo ¢ inevitavel, e uma preservacdo do espaco para o surgimento do
permanente se torna crucial, dessa forma ird garantir o equilibrio e uma boa satide oral. Apesar dos
problemas decorrentes de perda precoce variarem muito, ¢ importante que haja um bom diagnostico
e tratamento.

A denti¢do decidua apresenta uma importancia grande na questdo da fonagdo, mastigacdo e

articulagdo dos musculos da face, a perda precoce relacionada aos dentes deciduos gera disfungdes
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prejudiciais, onde que podem ocasionar mudangas psicoldgicas e na denti¢do decidua ou mista.

A ocorréncia de migracdo dos dentes adjacentes para regido onde houve a perda acontece
normalmente, levando ao fechamento ou redugdo do espago destinado a irrup¢ao do dente
permanente sucessor e até a extrusdo do dente antagonista, afetando assim o desenvolvimento da
futura oclusio do paciente. E saber detectar e intervir junto com o profissional a tempo, por meio de
aparelhos ortodonticos, podem tranquilizar a situagdo, sendo que se deve manter sob
acompanhamento com manutencdes e avaliacdes para o sucesso no tratamento. Qual a importancia
dos cuidados com os dentes deciduos?

Esse estudo objetiva de forma principal, demonstrar de forma clara a importancia as
consequéncias da perda precoce em dentes deciduos, e especificamente demonstrar propostas de

intervenc¢do quanto ao desenvolvimento de carie em dentes deciduos.

2. DESENVOLVIMENTO

2.1. Metodologia

Realizei um estudo em artigos cientificos, cujo as fontes de buscas foram Pubmed, Lilacs
(Literatura Latino- Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), e google académico. Entre os
periodos 1994-2022, os idiomas pesquisados foram em inglé€s e lingua portuguesa, também utilizei

as seguintes palavras-chaves: Traumatismo dentario, prevencao, perda dental, odontopediatria.

2.2. Resultados e Discussiao
2.2.1 Carie dentaria na infancia

A Carie dentaria ¢ uma doenca caracterizada pela desmineralizacao dos tecidos dentarios,
resultante da producdo de 4acidos pelas bactérias do biofilme dentario durante a fermentagdo de
acucares da dieta, sendo considerada, portanto, uma doenga biofilme-agicar dependente e, quando
nao controlada, pode levar a destruicdo dentéria (Fejerskov, 1997).

No Brasil, de acordo com os dados do levantamento epidemiologico de Satde Bucal de 2010
(SB Brasil), apenas 46,6% das criangas aos 5 anos de idade estdo livres de carie na denti¢dao
decidua e 56,5% das criancas brasileiras de 12 anos de idade tém pelo menos um dente
permanente com experiéncia de carie (Roncalli, 2011).

Quando esta desordem acomete uma ou mais superficies dentarias cavitadas ou nao,
perdidas ou restauradas, em criancas menores de 71 meses de idade ¢ denominada carie na

primeira infancia (CPI) (American Academy of Pediatrics, 2008), a qual pode trazer sérias

consequéncias para as criancas como dor, infecgdes e abscessos e, ainda, atraso no
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crescimento, problemas nutricionais e de sono, baixa autoestima, além de prejuizo no
rendimento escolar (Ramos-Gomez et al., 2004).

A denticdo humana abrange duas fases: decidua ou temporaria e permanente, sendo que em
determinada fase do desenvolvimento da crianga (entre 06 & 12 anos de idade) dentes deciduos e
permanentes estdo presentes na cavidade bucal, constituindo a denominagdo mista (SUCUPIRAM,
2000).

Os habitos presentes na dieta infantil compdem um fator importante na etiologia e progresso
na carie precoce na infancia (CPI). A relacdo CPI e dieta se da pelo tipo de alimento consumido,
sua frequéncia de exposi¢ao e consisténcia (SCALIONI et. al.,2012).

Lemos (2013), enfatiza que a pratica de habitos alimentares corretos na primeira infincia ¢
muito importante, ndo sé pelo fato de evitar o aparecimento de lesdes cariosas, mas também por
constituir a base para os futuros habitos dietéticos, tornando-se um importante indicador do risco de
carie.

Para Galbiatti et. al. (2002) a Educagdo em Saude Bucal deve conscientizar os pais a
respeito do seu papel na preservagao e manutencao da satde bucal de seus filhos, salientando que
quanto mais cedo forem adquiridos conhecimentos relacionados aos habitos de higiene, normas,
condutas e dieta, menor serd o risco de instalagcdo de futuros problemas bucais.

Os cuidados com a denti¢do temporaria sdo importantes para prevengdo da carie na denti¢ao
permanente, portanto, os dentes deciduos devem ser preservados até a época de sua esfoliagdo,
fisiologia (BARCELOS, 2002), prevenindo desta forma problemas futuros que demandaram gastos

nos niveis secundarios e/ou terciario de atengao.

2.2.2 Perda precoce em dentes deciduos

A perda precoce de dentes deciduos caracteriza-se pela perda de um elemento antes do seu
processo de esfoliagdo natural (BRUSOLA, 1989). Tal auséncia pode ocorrer por duas razdes
principais — a carie dentidria que leva a exodontia e ao traumatismo dentidrio (HOLAN;
NEEDLEMAN, 2014; MURSHID, 2016).

Os principais impactos fisicos que envolvem a perda precoce de um dente deciduo incluem a
ma oclusdo, o retardo ou aceleracdo da erupcdo do dente permanente (BEZERRA; NOGUEIRA,
2012), tendo relagdo com a fonética e fungdo mastigatoria dessas criancas (ALENCAR;
CAVALCANTI; BEZERRA, 2007). Além destes prejuizos ha, também, impactos psicossociais
relacionados a essa perda precoce, que podem modificar a qualidade de vida da crianca e de sua

familia (CORREA; SANTOS, 2002). A familia, nesse contexto, pode ter sua qualidade de vida

afetada em consequéncia do impacto na qualidade de vida da crianga (PEREIRA, 2010).
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O problema maior surge quando a perda de um dente deciduo se processa um pouco antes da
raiz do elemento sucessor permanente estar formada (entre os estagios 5 ¢ 6 de Nolla). Nestes casos
forma-se umas espécies de fibrose, camada cicatricial, que parece atrasar a erupcao do dente
permanente, com conseqiiéncia deslocamento dos dentes adjacentes e extrusdo do dente antagonista
(Garcia, 1998). Portanto sendo considerada precoce quando ocorre comprovagdo radiografica de
que o sucessor permanece ainda estd com sua formagdo aquém do estagio 6 de Nolla (1960) e
quando o dente for extraido com um espago de tempo de pelo menos, um ano antes da erup¢ao do
sucessor permanente.

Os dentes deciduos podem ser perdidos precocemente por trauma, reabsor¢cdo prematura de
suas raizes, carie, ou por extracdo. A perda precoce dos dentes anteriores ocorre principalmente por
traumatismo, e em segundo lugar pela doenca carie. Para os dentes posteriores a perda precoce
ocorre principalmente pela carie dentaria, sendo a reabsor¢ao patologica das raizes a segunda causa
mais comum das referidas perdas (PINKHAN, 1995).

Os problemas decorrentes da perda precoce de dentes deciduos sdo muito variaveis para cada
paciente ¢ dependem do dente perdido, do estdgio de desenvolvimento da denticdo, da idade da
crianga, das caracteristicas proprias do sistema estomatogndtico e das anomalias da musculatura
bucal. Dessa forma, a necessidade da manutencdo de espago difere entre a regido anterior e a
posterior, de acordo com as inimeras for¢as e meios de erupcao: a acdo dos musculos da lingua e
dos labios, assim como alguns habitos bucais, influenciam na perda de espago anterior; por sua vez,
as forcas de erup¢do mostram maior potencial na modificagdo do espago da regido (KORYTNICKI,
1994).

O Traumatismo dental, reabsor¢do prematura das raizes dentérias e carie sdo apontadas como
as principais causas responsaveis pela perda precoce de dentes deciduos. (Martins, 1998).

A perda antes da época normal de esfoliagcdo, ou seja, antes do estagio 6 de Nolla retarda o
processo de erupcdao do permanente sucessor; ja a perda proxima ao periodo de esfoliacdo natural,
ou seja, apos o estagio 7 de Nolla pode acelerar o processo eruptivo. Ha diferencas entre as
alteragdes que ocorrem no arco superior e inferior quando se analisa a diferenca da soma das
dimensdes mésio-distais do primeiro e segundo molares deciduos comparadas aquelas de seus
sucessores permanentes. Esta diferenga ¢ maior na mandibula do que na maxila, o que leva a
concluir que qualquer diminuicdo do espago em decorréncia da perda prematura de molares
deciduos traz menores consequéncias na mandibula do que na maxila. (SILVA, 2007).

Pinkhan (1995) afirma que na denticdo decidua a perda precoce pode ocorrer nos dentes

anteriores e posteriores. Com relacdo a perda dental anterior, principalmente de incisivos, sua

etiologia esta relaciona ao traumatismo e a carie dentaria. Em dentes posteriores, a maior parte das
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perdas precoces ocorre por lesdes de carie.

Segundo Martins (1998) a reabsor¢do prematura pode ocorrer devido a erupcdo de um
permanente que entre em contato com a proeminéncia da superficie de um dente deciduo causando
reabsorcao radicular atipica nessa regido.

Tomita et al. (2000) diz que as criangas brasileiras apresentam altos indices de extragdes
dentarias sem a devida manuten¢do do espaco perdido. Estas ocorrem principalmente devido a
presenca de extensas lesdes de cérie, que, de acordo com Aratijo (2002) ¢ a doenga que mais atinge
a denti¢do, causando desconforto, dor, e limitagdes ao individuo que a possuem.

As sequelas das perdas precoces dependem do dente perdido, da idade que tinha o paciente
quando ocorreu a perda, do espago disponivel na arcada dentaria, do padrao de erupcio e de
intercuspidagdo, da funcdo muscular, das caracteristicas esqueléticas individuais e das condig¢des
periodontais (Kisling e Hoffding, 1979).

2.2.3 Intervengdo de carie em dentes deciduos

A influéncia da satide dentaria é muito importante. Quando se trata da primeira denti¢do da
crianca, € o especialista quem ir4 orientar os pais e filhos quanto a higiene oral ideal no dia a dia, e
garantir que os primeiros dentes permanecam saudaveis, livres de carie e outras doengas dentarias.
O estimulo para uma boa higiene oral comeca na infincia. Uma mae que esteja amamentando ou
utilizando a mamadeira para alimentar seu filho, devera fazer a higiene oral do bebé. Antes que a
erupcdo dos dentes ocorra, deve-se limpar a gengiva com gaze ou um lengo umedecido macio.
Quando os dentes estiverem ja na boca, deve-se manté-los limpos. Utilizar as ferramentas
adequadas ¢ essencial para a rotina didria. Por exemplo, ¢ importante adquirir uma escova de dente
especifica para criangas, com a cabega menor ¢ as cerdas macias para a escovagao dos dentes.

O odontopediatra ¢ um profissional habilitado ndo s6 para avaliar problemas de dentigdo,
como alteragdes na arcada dentaria do bebé, mas também para orientar quanto ao uso de
mamadeira, habitos dietéticos e higienizagdo bucal antes do surgimento do primeiro dente de leite
(VARELLA, 2022).

Sabe-se que a carie ndo tratada resulta em dor, o que afeta as tarefas cotidianas, como comer,
dormir e brincar, podendo também prejudicar o rendimento escolar (EDELSTEIN, 2006).

Outra consequéncia importante ¢ a perda dentdria; quando essa ocorre na regido
anterossuperior, pode desenvolver degluticdo e fonacdo atipicas, provocar atraso ou acelerar a
erupcdo dos sucessores permanentes, dificultar a alimentagdo e favorecer a instalagdo de problemas
ortodonticos, além de afetar psicologicamente a crianca. Quando ocorre em dentes posteriores leva

a uma dificuldade mastigatoria, além da possibilidade de perda de espago, podendo causar desvios

de erupcdo ou até impactagdo do dente permanente sucessor (CLEMENTINO et al., 2015;
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LOSSO et al., 2009).

Segundo Ferreira (2020), desde a primeira denticdo ja € necessdria a busca por um
especialista, sendo que desde a amamentagdo, ¢ importante a boa higiene oral. Devendo tal pratica
cotidiana ser seguida posteriormente, quando os dentes comegam a nascer, utilizando-se assim de
uma boa escovagdo e demais habitos de higiene, para que ndo ocorra problemas futuros na denti¢ao.

Diante dessas possiveis consequéncias da evolugdo da carie dentaria, ¢ de suma importancia a
prevengdo do seu estabelecimento. Segundo a AAPD(AAPD, 2014), as recomendacdes sdo: levar o
bebé entre 6 meses e 12 meses a primeira consulta odontoldgica, controlando assim as fontes de
risco para a instalagdo da CPI, assim como orientar os cuidadores; ndo deixar as criangas ingerirem
alimentos com carboidratos fermentaveis no periodo noturno, bem como, diminuir sua ingestao
durante o dia, e quando ocorrer deve ser seguido de escovacdo que precisa ser feita pelo
pai/responsavel até o paciente apresentar controle motor para realiza-la sozinho, esta pode ser
realizada duas vezes ao dia, usando uma escova macia de tamanho apropriado para cada idade.

Sabendo das possiveis dificuldades enfrentadas na pratica, em clinica da Odontopediatria, os
profissionais desta area utilizam recursos conhecidos como “Técnicas de Manejo Comportamental”,
sendo aquelas que de tal forma distraem o paciente, ou utiliza-se de determinadas técnicas, como o
ver e tocar no objeto utilizado pelo dentista, de forma a passar confianca ao paciente. Essas técnicas
podem ser executadas durante a consulta de condicionamento, ou seja, aquela consulta
especializada em trazer seguranca a crianga, estabelecendo uma relacdo de confianga, entre o
paciente e o dentista, ou durante todo o tratamento. Segundo o condicionamento ¢ um conjunto de
técnicas que visam aproximar o profissional e o paciente, de modo que os pacientes se sintam mais
confortaveis na consulta (VENTICINQUE, 2018).

Para um bom atendimento, o vinculo entre profissional e paciente ¢ necessario. Porém, ¢
comum existir resisténcia por motivos de ansiedade, dor, imaturidade ou desejo de ndo colaborar.
Embora, a maioria das criangas resiste a tratamentos odontoldgicos, o vinculo na relacdo
profissional-paciente ¢ imprescindivel, em razdo da crianca se sentir assegurada e tranquila na hora
de seu atendimento. No entanto, uma pequena parte das criancas pode resistir sim ao atendimento
odontologico e ndo atender satisfatoriamente aos comandos do Cirurgido-Dentista, ainda que este
demonstre empatia, lideranca e habilidade de ouvir. Essa resisténcia deve-se a ansiedade,
imaturidade, dor ou ao simples desejo de ndo colaborar. Para ambos os grupos de criangas, o
profissional deve apoiar a crianga e sua familia para o enfrentamento da situagdo. As técnicas de
adaptacdo comportamental sdo as ferramentas para isso, desde que baseadas em evidéncias

cientificas, na arte do profissional em conduzir o atendimento e no respeito aos principios de

autonomia”, esclarece Helenice (APCD, 2018).
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3. CONCLUSAO

No presente trabalho, pode-se concluir que uma perda dental quando precoce em dentes
deciduos, podem ocasionar alteragdes funcionais e psicologicas.

A intervengdo do profissional quanto ao tratamento e diagnostico, se torna estreitamente
importante, visto que a perda dental pode ocasionar varios agravos dentarios futuros maiores ao
paciente infantil.

Vale lembrar que ¢ essencial haver praticas e métodos educativos e
preventivos como orientagdes para 0s responsaveis € para as criangas, cujo tem objetivo de se

diminuir a sua prevaléncia, visto que a principal causa ¢ a doenga carie.
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ANFETAMINICOS ANOREXIGENOS COMO MODERADORES
DE APETITE
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Josiellen Anunciag¢do do Nascimento

RESUMO

A presente pesquisa apresenta uma revisao de literatura sobre os riscos do uso indiscriminado de
medicamentos anfetaminicos com propriedades anorexigenas como emagrecedores, salientando as
consequéncias ocasionadas pelo uso abusivo desses farmacos. Para a elaboracdao desse estudo, foi
utilizada a Pesquisa Bibliografica como metodologia, viabilizando discussdes sobre: os fatores que
podem levar a utilizacdo das anfetaminas como tratamento farmacoldgico para perda de peso; a
importancia da elucidacdo dos aspectos farmacocinéticos e farmacodindmicos desses compostos,
para melhor compreensdo de seus efeitos colaterais; e, por fim, os critérios adequados para sua
dispensagdo. O uso terapéutico das anfetaminas ¢ realizado somente nos casos em que, a
reeducagao alimentar atrelada a pratica de atividades fisicas, dentre outras mudancas importantes
estilo de vida do paciente, ndo tenham apresentado eficacia. Assim os resultados da pesquisa
evidenciaram que o uso leviano dos farmacos com propriedades anorexigenas, sem estratégia
especifica ou medicac¢do pré-definida recomendada por um profissional da satide, nos casos onde
ndo ha necessidade da administragdo dessas sustancias, implica na ocorréncia de eventos
potencialmente danosos a saude dos usuarios.

Palavras-chave: Anfetaminas. Anorexigenos. Perda de peso. Efeitos Adversos. Tratamento.

1. INTRODUCAO

Com o progresso oriundo do avango tecnologico na area da satde, o uso da terapia
medicamentosa, tornou-se a principal forma de tratamento para as doengas que circundam a
populacdo atualmente. Entretanto, a crescente adesdo irregular dessas substancias desencadeada por
maus habitos prescritivos e falhas na dispensacdo, impulsiona cada vez mais a pratica da
automedicagdo. Devido a grande demanda de produtos disponibilizados pela industria farmacéutica,
propondo bem-estar fisico e social, e da banalizacdo dos riscos provenientes da automedicagdo
atrelada a falta de informacgdo, a busca erronea por essas drogas para fins ndo terapéuticos ¢
recorrente.

Nesse contexto, os medicamentos anfetaminicos, sdo frequentemente utilizados de forma

recreativa para fins estéticos, como inibidores de apetite em busca da satisfacdo pessoal. Justifica-se
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a presente pesquisa pois sao inimeros os maleficios que estes faArmacos acarretam para o organismo
quando utilizados de forma inapropriada, considerando que em alguns casos, as anfetaminas nao
sdo indicadas como primeira via de tratamento para perda de peso, mas sim para o tratamento de
disfungdes neuroldgicas, como o transtorno de déficit de atencdo e narcolepsia.

Assim como a importancia da elucida¢do dos aspectos farmacologicos destes medicamentos,
objetivando diminuir o uso abusivo de derivados anfetaminicos para fins estéticos. E que as praticas
inadequadas de prescrigdo e dispensacao influenciam diretamente nesta problematica.

Esta pesquisa visou responder ao seguinte questionamento: Quais sdo os fatores que levam a
utilizacdo de medicamentos anfetaminicos como inibidores de apetite? Tendo como objetivo geral,
apontar como o uso inapropriado de anfetaminicos pode ser prejudicial para o organismo, € como
objetivos especificos: estabelecer quais sao os medicamentos anfetaminicos mais utilizados; citar os
efeitos adversos desses medicamentos, quando utilizados de forma imprudente para o

emagrecimento; compreender os critérios para sua dispensacao.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1. Metodologia

O tipo de pesquisa realizada neste trabalho ¢ uma revisao bibliografica, tipo qualitativa,
utilizando uma compilag¢do de artigos cientificos e livros disponibilizados online. As informacdes
pesquisadas sdo provenientes do banco de dados do Google Académico, Pubmed e SCIELO
(Scientific Electronic Library Online). As palavras-chaves utilizadas na busca foram:
anfetaminicos, anorexigenos, uso indiscriminado, perda de peso, efeitos adversos.

Como critérios de inclusdo estdo os materiais dos autores e textos publicados nos anos de
2009 a 2022, que abordaram o uso indiscriminado de moderadores de apetite para a perda de peso,
seus aspectos farmacologicos e respectivos efeitos adversos. Os critérios de exclusdo foram os
textos cientificos pulicados que avaliassem o uso abusivo de anfetaminas em individuos nao
pertencentes ao publico investigado. Para a anélise do tema proposto, foram levantadas inicialmente
38 amostras bibliograficas publicadas. Assim, foram utilizadas 25 amostras publicadas, que

possuiam maior afinidade ao tema proposto.

2.1 Resultados E Discussao
2.1.1 A Historia da Anfetamina e sua Utiliza¢do como Droga Anorexigena

As anfetaminas sdo drogas sintéticas, produzidas pela primeira vez na Alemanha, pelo

quimico Lazar Edeleanu em 1887. Durante a segunda Guerra Mundial, essa substincia foi
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vastamente utilizada por soldados devido as suas propriedades farmacologicas, reduzindo a fadiga.
Posteriormente, passaram a ser utilizadas no tratamento da asma, promovendo da dilatacdo das vias
respiratorias (nasais e bronquiais), atuando também como estimulante do sistema nervoso central.
Nas décadas de 60 e 70 o consumo desenfreado de anfetaminicos culminou em uma epidemia,
levando a formulacao de normas para regularizar seu emprego (MUAKAD, 2013).

“Os anorexigenos sao medicamentos que promovem a reducdo de peso, atuam na supressao
de apetite, também conhecidos como inibidores ou moderadores de apetite” (SOUZA 2019, p.48).
Esses medicamentos anorexigenos oriundos das anfetaminas, foram os primeiros a serem aprovados
para o tratamento da obesidade. FArmacos anorexigenos apresentam similaridade no mecanismo de
acdo, em relacdo as anfetaminas, no que se refere principalmente ao estimulo sofrido no sistema
nervoso central.

“A acdo dessas drogas baseia-se na inibicdo da recaptacdo de dopamina, noradrenalina/
adrenalina e serotonina, as chamadas monoaminas, outros mecanismos adicionais que levam a
liberagdo aumentada desses neurotransmissores. ~” (MESQUITA ef al. 2022, p.2). O aumento da
frequéncia desses neurotransmissores no cérebro, acarreta modificagdes significativas nas fungdes
de raciocinio e perdas cognitivas relacionadas a aten¢do e tomada de decisdes.

A classe de farmacos anfetaminicos ¢ extensamente utilizada como uma das alternativas para
o tratamento controlado de doengas, como Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) em
criancas, e narcolepsia, caracterizada como transtorno do sono ocasionado pela sonoléncia diurna
excessiva e alucinagdes em alguns casos. Todavia, no decorrer do tratamento dessas doengas,
notou-se que esses fArmacos apresentavam como efeito colateral, a perda de peso, por consequéncia
da liberagdo de noripinefrina na area do cérebro responsavel por controlar a fome, e acelerar o
metabolismo (RIBEIRO, 2009).

Devido as suas propriedades farmacologicas anorexigenas, esses medicamentos podem a ser
utilizados no tratamento da obesidade, em alguns casos especificos. O segmento da estrutura das
anfetaminas responsavel pelos efeitos mais nocivos, foi substituido pelo radical fenetilamina,
amenizando as reacdes adversas mais graves. Porém, o uso dessas substancias ainda ¢ bastante
controverso, devido sua facilidade em causar dependéncia e de seus efeitos adversos, como
taquicardia e insonia (SOUSA, BARBOSA, COIMBRA, 2011).

“Dados da Junta Internacional de Produtos Entorpecentes indicam que o Brasil,
recentemente, ocupava o primeiro lugar no mundo na venda de anorexigenos, tipo anfetaminicos.
(MARCON et al. 2012, p. 248). Apesar de todas as medidas legais adotadas pela Agencia Nacional

de Saude (ANVISA), como o aviamento de formulas de dois ou mais medicamentos que contenham

substancias psicotropicas anorexigenas associadas, visando a diminuir seu uso inapropriado.
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2.1.2 Fatores Que Podem Levar A Utilizacao De Medicamentos Anfetaminicos Como
Inibidores De Apetite
A obesidade, hoje em dia, ¢ considerada uma patologia cronica, ndo transmissivel de endemia

global, com grande fator de risco para o surgimento doengas e comorbidades. O intuito do
tratamento da obesidade ¢ a prevencdo do agravamento e desenvolvimento de doengas cronicas.
Incialmente seu tratamento ¢ baseado na terapia nutricional, tendo como base um planejamento de
reeducacao alimentar (TOLEDO, 2010).

A busca pela perda de peso, seja ela por motivos de satde ou estética, pode ser alcancada de
diversas formas, como por exemplo: dietas elaboradas por um profissional da satde habilitado,
tencionadas a reeducagdo alimentar do paciente, pratica de atividades fisicas ou mudangas
importantes estilo de vida, assim como tratamentos farmacologicos ou até mesmo cirurgias. A
adesdo da farmacoterapia a base de medicamentos anorexigenos e anfetaminicos ¢ utilizada
somente nos casos em que tais medidas, ndo tenham apresentado eficacia, para pacientes com indice
de massa corporal (IMC) > 30 Kg/ m? ou com IMC > 25 Kg/ m? com alguma comorbidade
associada (MELO; OLIVEIRA, 2011).

Atualmente, ¢ notoria a preocupacdo exacerbada com a aparéncia e a beleza estética, com
incessante busca pelo corpo esguio e magro, que ¢ amplamente difundida através da industria
cultural. Os medicamentos nesse contexto, ndo sdo vistos apenas como substancias que objetivam
curar doengas ou aliviar sintomas, transformam-se em uma alternativa perigosa pela busca de um
corpo ideal, sendo assim, os anorexigenos ou moderadores de apetite, um exemplo de
medicamentos idealizados para essa finalidade (MELO; OLIVEIRA, 2011).

Grande parte dos individuos que almejam o emagrecimento, buscam tratamentos com
métodos instantaneos, optando pelo uso farmacologico de inibidores de apetite, como tentativa de
diminuir o excesso de peso. Levando-os a crer que somente com o uso destes medicamentos,
conseguirdo alcangar o peso desejado sem grandes esforcos (MELLO; OLIVEIRA, 2011).

A busca por aprimoramento fisico, seja por influéncia das midias sociais, insegurancas
proprias, ou estimulo neurolégico, como estudo e esportes, pelo aumento da concentragdo e
disposicdo para a pratica dessas atividades, sdo algumas das causas que levam ao uso destes
medicamentos. As mulheres, especialmente as mais jovens, sdo o publico que mais busca e
consome os medicamentos dessa classe (PAIM; KOVALESKI, 2020).

A dependéncia quimica observada no uso cronico desses medicamentos, esta intrinsecamente

associada a fatores fisicos e psicoldgicos, ja que o uso recorrente da droga oferece uma valvula de

escape, seja com relacdo ao peso do individuo, para fins estéticos, tratamentos de saude ou
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transtornos de alimentacdo (MUAKARB, 2013).

2.1.3 Farmacos Derivados De Anfetaminas Mais Utilizados e Seus Respectivos Efeitos
Colaterais
Dentre os compostos mais procurados para a perda de peso, estdo o fempropopex,

sibutramina, o mazindol ¢ a anfepramona, que manipulados em concentragdes diferentes, sdao
capazes de inibir o apetite. Sa3o medicamentos utilizados desde de 1950, porém sempre causam
debates entre os profissionais da saude, sobre sua seguranga e a possibilidade de causar
dependéncia. Os primeiros levantamentos de dados obtidos com o SNGPC (Sistema Nacional para
Gerenciamento de Produtos Controlados) confirmaram as evidéncias do consumo abusivo de
anfetaminas e substancias relacionadas no Brasil (MOREIRA; ALVES, 2015).

No ano de 2009, Juiz de Fora-MG, foram verificadas as dispensagdes de medicamentos
psicotropicos usados no tratamento da obesidade e, mediante pesquisas e boletins de consumos,
designados a Vigilancia Sanitaria Municipal e em registros obtidos no Sistema Nacional de
Gerenciamento de Produtos Controlados (SNGPC), constatou-se que de 7.759 notificagdes, a
Anfepramona e o Femproporex foram os mais dispensados, conforme mostra a Figura 1 (Martins

ELM et al.,2012).

Figura 1- Dispensacgao de anorexigenos anfetaminicos

m Anfepramona = Femproporex = Mazindol

Fonte: Martins ELM, et al. (2012)

Em alguns casos, os usuarios de anfetaminicos podem apresentar um quadro de miocardite e
complica¢des vasculares, como hipertensdo arterial, devido a estimulagdo excessiva do coragao.
Em concentracdes elevadas, essas substancias sao neurotoxicas, podendo causar lesdes permanentes
nos neurdnios dopaminérgicos ou serotoninérgicos do cérebro (ALARCON, 2012).

As andlises de um estudo realizado sobre o consumo de medicamentos anorexigenos
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derivados da anfetamina como a sibutramina, fempropex e anfepramona, nas cidades de Anapolis,
Abadiania, Jaragud, Petrolina e Uruacu, aplicados durante os meses de julho e agosto de 2011 com
85 pessoas, demonstraram que 92,9% dos entrevistados eram do género feminino e 7,05% eram do
género masculino. A percentagem do uso de anorexigenos, 63,3% dos entrevistados usaram
sibutramina, 48,2% usaram anfepramona, 21% usaram femproporex, estes dados sdo verificados no

Grafico 1 (SILVA et al. 2012).

Gréafico 1- Anorexigenos mais utilizados

Sibutramina Anfepramona Femproporex

Fonte: SILVA et al. (2012)

Aproximadamente 45,8% dos individuos entrevistados no estudo, buscaram orientagao
médica para iniciar o tratamento farmacoterapéutico com um anorexigeno, 31,7% optaram
pelo uso farmacolodgico através de recomendagdes de outras pessoas que ja teriam usado tal
droga, 23,5% conseguiram o medicamento de interesse, por conta propria nas farmacias sem

receituario médico. Cerca de 54,1% dos entrevistados usaram anorexigenos por um periodo

maior que quatro meses (SILVA et al. 2012).
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Tabela 1- Efeitos adversos observados com o uso anorexigenos

Efeito adverso %
Insbnia 52,2
Ansiedade 50,0
Dor de cabeca 411
Tremores 38,8
Palpitagbes 37,6
Tontura 34,1
Nausea 22,3
Constipacao 1,7

Fonte: SILVA et al. (2012)

Com os dados descritos na tabela 1, constatou-se que maioria dos usuarios, cerca 94,1%
manifestou de algum efeito adverso, citado no questiondrio. Sobre a questdo, foi permitido marcar
mais de uma opgao.

Os medicamentos anorexigenos como o fempropopex, anfepramona e mazindol, sdo
responsaveis por liberar ou bloquear a receptacdo da dopamina na fenda sinaptica, sendo assim
considerados farmacos catecolaminérgicos. A sibutramina, que por sua vez, bloqueia o receptor da
serotonina e norepinefrina, promovendo sensacdo de saciedade e inibindo o apetite, faz parte dos
farmacos catecolaminérgicos/ serotoninérgicos (SOUZA, 2019).

O fempropopex foi desenvolvido na década de 1960 e foi um dos primeiros medicamentos
anoréxicos aprovados para o tratamento da obesidade. E um agente estimulante central
simpatomimético, atuante na neurotransmissdo noradrenérgica, dopaminérgica das vesiculas pré-
sindpticas. Tanto a propria droga, quanto seus metabolitos, inibem a recaptacdo de dopamina no
hipotalamo lateral, responsavel por controlar o apetite. Apos sua administragdo, ¢ biotransformado
em anfetamina, sendo assim eliminado do organismo (NAVARRO, 2013).

E amplamente absorvido pelo trato gastrintestinal e ¢ distribuido a todos os tecidos,
encontrando-se maiores concentragdes ao nivel do SNC (Sistema Nervoso Central). Este
medicamento pode desencadear episodios de tontura causar calafrios, palidez ou rubor das faces,
palpitacdo, arritmia cardiaca, dentre outros. E contraindicado é para pacientes com hipertensdo
grave ndo controlada, insuficiéncia cardiaca ou coronariana graves, doenca psiquidtrica e glaucoma

(ANVISA, 2011).

A Anfepramona também conhecida por dietilpropiona, ¢ um anorexigeno, inibidor do apetite,
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simpaticomimético, anfetaminico e adrenérgico de alta poténcia que pode proporcionar perdas de
peso em 84 dias, numa faixa entre 9,7 a 17,5 kg. Atua no Sistema Nervoso Central produzindo
efeito anorexigeno-saciogénico com a estimulagao do centro hipotalamico da saciedade. Atua na
Noradrenalina (Norepinefrina), estimula receptores beta 3-adrenérgicos e pode aumentar a lipdlise
(queima de gordura). Entdo também pode ter um efeito duplo no emagrecimento, diminuindo a
fome e aumentando a queima de gordura (ANVISA, 2011).

Estimula no cérebro o centro de saciedade, suprimindo assim o apetite. Auxilia no tratamento
da obesidade exdgena em curto prazo, embasados nos esquemas de reducdo de peso com estri¢gao
calorica, atividade fisica e mudanga nos habitos alimentares. Entre os efeitos documentados pelo
uso da anfepramona estdo: nervosismo, insonia, agitacdo e, em casos de intoxicagdo aguda, pode
levar a alucinagdes, delirios e a quadros de psicoses (DE OLIVEIRA et al. 2014).

O mazindol ou Absten S, ¢ um fidrmaco derivado da imidazolina, que ndo apresenta o
grupamento fenetilaminico, assemelha-se aos antidepressivos. Atua bloqueando a recaptagdo da
noradrenalina e da dopamina nas terminagdes nervosas, com acdo hipotaldmica e no sistema
limbico. E responsavel pela redugdo da insulina e do horménio de crescimento e promove elevagio
do hormonio tireoidiano T4. Nao produz sensagao de euforia, ¢ seu potencial de abuso ¢ baixo, em
comparagdo aos outros de sua classe (DE OLIVEIRA, et al. 2014).

O mazindol pode provocar constipacdo, boca seca, taquicardia, irritabilidade, constipagao,
enjoo, nausea, nervosismo, insonia. Esse medicamento foi retirado do mercado em 2011 pela
ANVISA, devido a falta de estudos cientificos que comprovem sua eficicia na reducdo de peso e
pelo risco de desenvolvimento de sérios efeitos colaterais, como problemas cardiacos ou
psiquiatricos. Em junho de 2017 foi re-liberado pelo Senado do Brasil para sua produgdo,
comercializacdo e consumo (ANVISA, 2011).

A sibutramina, ¢ classificada como um derivado da P-feniletilamina. Foi inicialmente
desenvolvida como uma medicagdo antidepressiva e posteriormente, testes clinicos demostraram
que essa droga ¢ ineficiente no tratamento da depressdo. Seu mecanismo de acdo inibe
seletivamente a recaptagdao de noradrenalina e de serotonina em um grau reduzido de dopamina em
sinapses no sistema nervoso central. Apresenta significativa melhora no perfil lipidico, e na
diminui¢do do colesterol (DE OLIVEIRA, ef al. 2014).

A sibutramina e seus metabolitos (M1 e M2) ndo sdo agentes liberadores de monoaminas e
também ndo sao IMAOs (inibidores da monoamina oxidase). Eles ndo apresentam afinidade para
um grande nimero de receptores de neurotransmissores, incluindo os receptores serotoninérgicos

(5-HT1, 5-HT1A, 5-HT1B, 5-HT2A, 5-HT2C), adrenérgicos (B1, B2, B3, al e 02), dopaminérgicos

(D1 e D2), muscarinicos, histaminérgicos (H1), benzodiazepinicos e glutamato (NMDA). O uso
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desse medicamento pode ocasionar distirbios no sistema cardiovascular, dismenorreia, constipacao,
boca seca, anorexia, cefaleia, convulsoes, insonia, estimulagao do Sistema Nervoso Central, tontura,

sonoléncia, instabilidade emocional, nervosismo (DE OLIVEIRA, et al. 2014).

2.1.4 Os Critérios Para Dispensacio De Anfetaminicos E Anorexigenos

Na contemporaneidade, o farmacéutico desenha um papel fundamental na atengdo e
assisténcia farmacéutica, sua atuagao tem por finalidade facilitar a adesdo do uso racional de
medicamentos. A dispensacdo de medicamentos exige o desenvolvimento das competéncias
atribuidas ao farmaceéutico, para poder analisar com precisdo as necessidades de saude do individuo
(REDELLI, 2016).

A adesao irregular dos moderadores de apetite, caracteriza um problema grave de saude
publica. Apesar deste grupo de medicamentos serem comercializados sob prescrigdo médica, com
rigoroso controle de notificacdo de receita, o uso dessas substancias, muitas vezes, ocorre sem
nenhuma orientacdo profissional, sendo adquiridos de maneira ilicita no mercado clandestino
(KONFLANZ; SILVA; DALLAGNOL, 2014).

A trivializacdo do uso de emagrecedores ¢ alarmante, uma vez que, a maioria dos usuarios
dessas drogas, sdo pessoas que ndo se enquadram no perfil do paciente com necessidade para
tratamento da obesidade. E ainda assim, possuem acesso a essas medicagdes, utilizando-as de forma
indiscriminada, sem prescricdo e orientacdo correta, sendo expostas a uma série de eventos
colaterais ¢ a dependéncia medicamentosa. A producdo das anfetaminas sintetizadas em
laboratorios clandestinos para uso recreativo obteve um aumento exponencial nos ltimos anos,
uma vez que sua producdo ¢ de baixo orcamento. A mais conhecida e utilizada no Brasil ¢ a 3,4-
metilenedioxi-metanfetamina (MDMA), o ecstasy, uma metanfetamina usada em festas, conhecidas
por raves (PAIM; KOVALESKI, 2020).

No ano de 2010, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA, junto a comunidade
cientifica, realizou uma série de discussdes para reavaliar a utilidade clinica e riscos desses
medicamentos como reguladores do apetite. Resultando na RDC N°52, de 6 de outubro de 2011,
que estabelece a proibi¢do do uso das substancias anfepramona, femproporex e mazindol, seus sais
isomeros e intermediarios, e medidas de controle da prescricao e dispensacdo de medicamentos que
contenham a substancia sibutramina e seus sais isdmeros e intermediarios (ANVISA, 2011).

Entretanto, o presidente da cdmara dos deputados, sancionou a lei n° 13.454, de 23
de junho de 2017, que autorizou a producdo, a comercializacdo e o consumo, sob

prescricdo médica no modelo B2, dos anorexigenos: sibutramina, anfepramona,

femproporex e mazindol. A notificagao de receita "B2", de cor azul, impressa as expensas
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do profissional ou instituicdo, passou validade de 30 trinta dias contados a partir da sua
emissao em todo o territorio nacional (CRF-RS, 2022).

A Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) 689/2022, que alterou trecho da RDC 58/2007,
que dispde sobre o aperfeicoamento do controle e fiscalizagdo de substincias psicotropicas
anorexigenas (CRF-RS, 2022).

Com as recorrentes mudancas na legislagdao, em detrimento da dispensagdo de medicamentos
controlados, nota-se que o papel do farmacéutico ¢ de extrema importancia, visto que, no ato da
dispensagdo, ¢ momento que o profissional orientard o usuario corretamente em relacdo ao uso do
medicamento, explicando de forma concisa, as consequéncias do mau uso, assim como as

orientagdes para a eficacia da farmacoterapia (REDELLI, 2016).

3. CONCLUSAO

Com base nos resultados apresentados através desta revisdo bibliografica, percebe-se a
intensidade da problematica oriunda do uso abusivo de drogas anfetaminicas com propriedades
emagrecedoras por parte da populagdo, apesar de todas as normas de fiscalizagdo estabelecidas pela
Anvisa. O uso irracional desses compostos ¢ extremamente nocivo a saude, pois esses, apresentam
propriedades psicoativas estimulantes do sistema nervoso central, que a longo prazo causam
tolerancia e dependéncia no organismo.

A indicacdo do tratamento farmacoterapéutico das anfetaminas anorexigenas ¢ feita para
pacientes que possuem quadros graves de obesidade, contudo, nota-se que a maioria dos usuarios
dessas drogas sdo pessoas que ndo se enquadram nesse perfil. Nessa perspectiva, os fatores que
levam a utilizagdo de medicamentos anfetaminicos estd especificamente associada a questdes fisicas
e psicologicas. A busca por métodos instantaneos para a perda de peso também interfere
diretamente adesao das anfetaminas, como terapia farmacoldgica para o emagrecimento.

Observa-se que, embora esses farmacos apresentem eficiacia na redug¢do de peso, podem
também trazer consigo reagdes adversas graves, se ndo forem administrados de forma adequada,
como hipertensdo arterial, arritmia cardiaca, quadros psicoticos, insonia, taquicardia. Esses riscos,
muitas vezes, ndo sao elucidados para o paciente, no ato da prescricdo e dispensacdo, o que
contribui para seu uso indiscriminado, sendo o publico feminino o que mais busca esses
medicamentos para reducao do peso corporal.

Mediante ao estudo realizado, ¢ necessario destacar a importancia do farmacéutico para a

contribuicdo do tratamento farmacoterapéutico, assegurando o uso racional e a diminui¢cdo dos

riscos referente a automedicacdo dos farmacos derivados da anfetamina. Cabe as autoridades da



http://antigo.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/483696
http://antigo.anvisa.gov.br/legislacao#/visualizar/28011
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saude, a implementacao de medidas que auxiliem no esclarecimento dos conceitos farmacologicos,
através de programas educativos voltados para a populagdo em geral, com énfase para os
medicamentos psicoativos mais consumidos, como as anfetaminas com propriedades anorexigenas,
e seus principais efeitos colaterais. A luz das teorias, exploradas na fundamentacio tedrica desta
pesquisa bibliografica, torna-se possivel afirmar que os objetivos especificos e geral foram

alcancados neste estudo cientifico.
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A IMPORTANCIA DA ATUACAO ODONTOLOGICA EM
PACIENTES INTERNADOS EM UTI

Vitoria Gabrielle David Figueiredo

Bruno de Sousa Carvalho Tavares

RESUMO

A conservacao da saude bucal de pacientes em UTI, causa a diminuicdo do tempo de internagao,
reducdo de indicadores de infecgdes hospitalares, além de contribuir com a recuperagdo da saude do
paciente. O objetivo deste estudo foi apresentar sobre a presenca do cirurgido dentista no ambiente
hospitalar, frente aos cuidados indispensaveis aos pacientes internados. A pesquisa foi realizada nas
bases de dados como Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Scientfic Electronic Library Online (SciELO) e Google académico. Os dados explorados para busca
foram: Odontologia hospitalar, pneumonia nosocomial, cirurgido dentista na UTI. Considerou-se
como critério para selecdo dos artigos as palavras ou expressdes: odontologia hospitalar, tempo de
internagdo, infec¢des bucais. Com o presente estudo conclui-se que o cirurgido-dentista, vem
compreendendo a importancia da sua atuagcdo no ambiente hospitalar e tem alcancado mais espago,
fazendo parte do quadro de profissionais de satide que atuam no ambito hospitalar.

Palavras-chave: Odontologia Hospitalar. Pneumonia Nosocomial. Infec¢des Bacterianas. Cirurgido
dentista.

1. INTRODUCAO

A odontologia hospitalar busca o controle e o tratamento de doengas oriundas da placa
dental, de lesdes bucais traumdticas e infeccdes, que representem riscos aos pacientes
hospitalizados. O presente levantamento bibliografico visa mostrar a importancia e a necessidade do
cirurgido dentista no ambiente hospitalar de UTI, objetivando prevenir as infecgdes bucais, que
interferem na evolugdo dos pacientes criticos, bem como limitar a disseminagao de microrganismos
patogénicos que possam colonizar desde a cavidade bucal ao trato aéreo inferior, afim de prevenir
uma infec¢do sistémica.

A falta desse profissional na equipe multidisciplinar, compromete a qualidade de satide bucal
e prejudica o reestabelecimento do paciente.
O paciente de UTI ¢ precocemente infectado por agentes patdgenos adquiridos por meio

externo. Alteragdes sist€émicas podem alterar o meio bucal, o que predispde ao acometimento de

infeccOes oportunistas. Far-se-4 necessario afim de evitar, através da higiene oral, que
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microrganismos bucais possam migrar para outras partes do organismo e desencadear mais
problemas, ou piorar condi¢des pré-existentes em tratamento no paciente.

Qual a relevancia do acompanhamento com cirurgido dentista para pacientes hospitalizados
na unidade de terapia intensiva (UTI)?

O presente trabalho tem como objetivo principal promover a compreensdo sobre a
importancia da atuacdo odontoldgica no ambiente hospitalar de UTI e especificamente analisar
sobre a importancia da odontologia hospitalar, mostrar as consequéncias de ndo se ter uma
assisténcia odontologica para os pacientes internados em UTI e discutir sobre as praticas executadas

pelo cirurgido dentista na odontologia hospitalar.

2. DESENVOLVIMENTO

2.1. Metodologia

O presente estudo foi desenvolvido a partir de um levantamento bibliografico, utilizando
bases de dados como Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Scientfic Electronic Library Online (SciELO) e Google académico. Os dados explorados para busca
foram: Odontologia hospitalar, pneumonia nosocomial, cirurgido dentista na UTI. Considerou-se
como critério para selecao dos artigos as palavras ou expressdes: odontologia hospitalar, tempo de
internacdo, infec¢des bucais. Com isso, a presente revisdo de literatura foi construida a partir da

leitura critica de trabalhos encontrados sobre o tema.

2.2. 2.2 Resultados e discussoes
2.2.1 A odontologia hospitalar

A odontologia hospitalar teve seu desenvolvimento gracas aos esfor¢cos e desempenho dos
doutores Simon Hullihen ¢ James Garretson na metade do século XIX. Iniciou-se com a cirurgia
bucomaxilofacial, a que ¢ creditado seu desenvolvimento. Ao longo do tempo, a odontologia
hospitalar lutou para ter seu reconhecimento nas comunidades médica e odontoldgica, o que veio a
acontecer no inicio do século XX, com a conceituacdo da odontologia hospitalar e a criagdo do
departamento de Odontologia no Hospital Geral da Filadélfia pelo Comité de Servigo Dentario da
American Dental Association (ADA).

No Brasil, a atencdo odontoldgica a nivel hospitalar era reservada apenas aos atendimentos
emergenciais, nos casos de trauma de face, pelos cirurgides bucomaxilofaciais. No entanto, o

aumento da longevidade da populacdo modificou o perfil epidemiolégico das doengas, criando

novas tecnologias, medicagdes e tratamentos, assim, culminou com a necessidade da inser¢dao do
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profissional da odontologia na promoc¢ao de satde aos pacientes hospitalizados, levando a melhoria
da qualidade de vida, buscando reduzir o tempo de internacdo, tendo em vista que a saude ¢ um
conjunto.

A presenca do cirurgido dentista dentro dos hospitais ¢ de grande valia para a satde dos
pacientes internados, principalmente para os que possuem doengas graves. Estudos apontam que a
boca ¢ um dos maiores focos infecciosos, destacando assim a importancia da manutencdo da
higienizacao da cavidade oral, para a prevencao de possiveis infeccoes.

A odontologia hospitalar, apesar de ndo estar citada como uma especialidade no Conselho
Federal de Odontologia, ¢ apontada dentro do Cédigo de Etica Odontoldgico, no capitulo IX, como
competéncia do °’[...] cirurgido dentista internar e assistir pacientes em hospitais publicos e
privados, com ou sem carater filantropico, respeitada as normas técnico-administrativas nas
instituigdes [...]".

Portanto, a odontologia hospitalar ¢ a 4rea da odontologia que integra uma equipe
multiprofissional, interagindo com todas as outras profissdes que dela participam, a fim de
proporcionar um atendimento integral aos pacientes no ambito hospitalar.

Berkey e Scabbapieco (2013), explicam que algumas doencgas do sistema estomatognatico,
como caries, doenca periodontal e disturbios mastigatorios, em idosos em torno de 70 anos € em
populacdes desassistidas, sdo frequentemente relacionadas a problemas de satde sistémicos, como
bacteremias, sepsemias e doengas cronicas. Algumas condigdes sist€émicas podem ser
primeiramente identificadas por achados bucais, o que significa a atuacdo do dentista na conjuntura
hospitalar.

Aragdo e Dias (2013) declaram, na revisdo de literatura sobre a relagdo entre doenca
periodontal e infeccdo nosocomial, que a cavidade oral ¢ habitada por uma variedade de micro-
organismos, incluindo patégenos capazes de instalar infecgdes sist€émicas em pessoas com
comprometimento odontolédgico.

A odontologia hospitalar busca o controle do biofilme, o tratamento de doengas oriundas da
placa dental de lesdes bucais traumaticas e infec¢des, que representem riscos aos pacientes

hospitalizados.

2.2.2 Odontologia na UTI
A literatura tem identificado uma condi¢ao bucal insatisfatoria nos pacientes internados em
UTI. Além disso, parece haver uma concordancia entre os pesquisadores sobre a possibilidade de o

biofilme bucal ser colonizado por patdgenos respiratdrios, € os micro-organismos associados a

pneumonia nosocomial serem provenientes da boca.
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A preocupacao das infecgdes bucais como foco primdrio de infecgdes sistémicas em pacientes
apesar de pouco documentada, tem sido relevante nas discussdes das equipes multidisciplinares.

A infecgdo pode ser de alta mortalidade nos pacientes. Este se divide em: infec¢des exdgenas
(quando o patdgeno infectante ¢ adquirido por meio externo) e endogenas (quando esse pertence a
flora microbiana do paciente), ABO, 2011.

O paciente de UTI ¢ precocemente infectado por agentes patdgenos adquiridos por meio
externo, eles modificam a flora microbiana de tal maneira que as infec¢des enddgenas sdo
subdivididas em primarias (produzida pela flora microbiana residente) e secundarias (produzidas
pela flora microbiana adquirida em UTI), sendo que os micro-organismos principais na UTI tem
relacdo bucal as Pseudonomas aeruginosa, o Stafilococos aureos e o Streptococos coagular.

A forma mais comum dos microrganismos bucais alcangarem o trato-respiratdrio ¢ através da
aspiragdo do conteido da orofaringe, inalagdo de aerossois infectantes, disseminagdo de 4reas
adjacentes e hematogénica. Em pacientes com a percep¢do prejudicada, como em pacientes
comprometidos neurologicamente, o risco se torna muito maior, pois muitas vezes estes pacientes

ficam com a boca entreaberta ou até mesmo aberta.

2.2.3 Pneumonia nosocomial

A pneumonia nosocomial ¢ pneumonia associada a ventilagdo mecanica, ¢ consequentemente
uma das infec¢des hospitalares mais frequentes € a causa mais comum de morte entre infecgdes
adquiridas no ambiente hospitalar. Nas UTIs, a maior parte das pneumonias hospitalares sdo, de
fato, casos de PAVM, podendo ocorrer em 8-38% dos pacientes submetidos a ventilagdo mecanica.

As taxas de mortalidade dessas infec¢des podem variar de 24% a 76% dos casos,
especialmente quando a pneumonia esta associada a Pseudonomas spp. ou Acinetobacter spp. €
pacientes sob ventilagdo internados em UTI apresentam um risco 2-10 vezes maior de morte que
pacientes sem ventilacdo.

Os fatores de risco para o desenvolvimento das pneumonias nosocomiais incluem: idade
acima de 70 anos; desnutricdo; doencas de base; depressdao do nivel de consciéncia; doengas
pulmonares e cardiologicas; ventilagdo mecanica, manipula¢do do paciente pela equipe hospitalar;
uso de sondas ou canula nasogastrica, intuba¢@o ou reintubagdo oro traqueal; traqueostomia; macro

ou microaspiragdo de secre¢do; permanéncia em posi¢ao supina; e transporte dentro do hospital.

2.2.4 Candidose Oral

Infeccdo fingica causada pelo género Candida (Candida albicans, Candida glabata, Candida

tropicalis, Candida Krusei, entre outras), espécie que faz parte da microbiota habitual. Entretanto,
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alteracdo no estado imunoldgico do paciente, modificacdo da flora bacteriana bucal e a resisténcia
do fungo podem torna-lo patogénico.

Alguns fatores como diabetes, imunossupressdao, higiene bucal insatisfatoria,
antibioticoterapia e corticoterapia, condi¢des comuns em pacientes de UTIL, predispde a candidose.
O tratamento utiliza, geralmente, compostos farmacéuticos azdis ou poliénicos. O tratamento topico
unico ou associado ao tratamento sist€émico deve ser realizado com solucao de nistatina ou solugao

aquosa de clorexidina a 0,12%.

2.2.5 A atuacio do cirurgido-dentista na UTI

Atualmente, existem discussdes sobre a necessidade da participagdo do profissional da satide
bucal em nivel hospitalar, at¢ mesmo nas UTIs. Literaturas sugerem que pacientes hospitalizados
sdo mais propensos a contrair patologias orais, pois as alteracdes sistémicas podem alterar o meio
bucal, o que predispde ao acometimento de infecgdes oportunistas como candidose bucal, que ¢ a
infec¢do fungica que mais acomete pacientes de UTI e pneumonia nosocomial.

Segundo, Lima e Santos (2017) o cirurgido dentista em UTI evita, através da higiene oral, que
microrganismos bucais possam migrar para outras partes do organismo e desencadear mais
problemas, ou piorar condi¢des pré-existentes em tratamento no paciente. Procedimentos invasivos,
quando necessarios € em momento oportuno, sdo justificados pela intencdo de manter a cavidade
bucal livre de focos infecciosos, acrescenta Taques et al. (2019).

Tais cuidados poderao ser primordiais na prevengao de novas infec¢des que poderdo reduzir o
tempo de internacdo desse paciente. Dessa forma, se torna necessario uma avaliagdo sobre o nivel
de mobilidade e consciéncia do paciente, que em alguns casos, pode ou nido, estd sob sedagdo por
uso de aparatos que facilitem sua respiragdo, somente entdo executar-se-a um planejamento clinico,
objetivando um bom prognostico para esse paciente (Fonseca et al, 2022, Rocha, 2014, Rocha,
2021; Aranega et al, 2012; Matevvi, 2011; Assis, 2012).

Dado o exposto, a atuacao do cirurgido dentista no cenario hospitalar (UTI) tem sido alvo de
inimeros estudos voltados para a plena implantagcdo da especialidade nas equipes multidisciplinares

nos hospitais. (Rocha, 2014; Aranega et al, 2012; Wayama, 2014; Assis, 2012, Fonseca et al, 2022).

2.2.6 Procedimentos de higiene bucal na unidade de terapia intensiva
Em um trabalho para estabelecimento de procedimento operacional padrao de higiene bucal
em UTI, De Luca (2019), propds a implementagdo da escovagdo dental, higienizagdo de mucosas

com clorexidina a 0,12%, aspiracdo constante das secre¢des, raspagens dentais, higienizacdo da

lingua e limpeza do tubo oro traqueal. Esse protocolo mostrou resultados com forte tendéncia na




diminui¢do de eventos de pneumonia associada a ventilagio mecanica (PAVM), entre os grupos

teste e controle.

A clorexidina ¢ um composto ativo antimicrobiano catidnico contra bactérias aerdbicas e
anaerdbicas. Esse aumento de permeabilidade da parede celular em uma dose depende da
forma de interagdo com receptores anidnicos nas superficies bacterianas, [...] mostrou
acentuada diminui¢do nas bactérias aerdbicas e anaerdbicas na cavidade bucal de 55% a
97% em trés meses de uso, sem qualquer mudanga importante na resisténcia bacteriana,

hipertrofia de organismos oportunistas ou outra mudanga adversa no ecossistema
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microbiano local. (BENATTI, BRUNETTI, MONTENEGIRO, 2013, p.253).

Fourrier et al. (2005) utilizou o gel de clorexidina 0,2%, aplicando-o topicamente na
superficie bucal. Concluiram, a partir disso, que a clorexidina diminuiu a patogenicidade da placa

dentaria, reduzindo a taxa de colonizacdo por patégenos aerdbicos, sendo capaz, assim, de reduzir

infec¢des nosocomiais.

Todavia, Beraldo e Andrade (2008) e Li et al. (2013) consideram que ha a necessidade de
estudos futuros para confirmar os beneficios do uso da clorexidina, além de definir a concentragao

ideal de uso, forma de apresentacdo, frequéncia e técnica de aplicagdo mais adequadas, criando

assim protocolos padrdo para a utilizagdo da mesma.

Figura 1 — Descrigdo dos estudos selecionados através da revisao bibliografica.

Autor / ano

Resultados

Conclusao

Aranega et al. (2012).

A maioria da populagao
nao sabe do que se trata
a odontologia hospitalar,
muito menos dos
procedimentos realizados,
sendo que n&o abrange
somente a intervencgdes

cirargicas,

A odontologia hospitalar
necessita de maior
atencdo e conhecimento
por parte do cirurgiao
dentista, para que possa
este

ser introduzido

conceito nas
comunidades cientificas e

nao cientificas.

Amaral, Cortés e Pires (2009).

Manobras de higiene oral,
com uso de antissépticos
orais, como a clorexidina,

tem se mostrado uteis na

Inserir, dentro do
protocolo de prevencéao
da pneumonia

nosocomial, o)
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diminuicao de sua

incidéncia.

monitoramento e a
descontaminagao da
cavidade oral desses
individuos por um
profissional  capacitado,
pode ser um grande
aliado na colonizagao de
patégenos e
consequentemente na
reducdo da incidéncia da

pneumonia.

SILVA et al. (2017).

Exercicio do cirurgido dentista
nesse campo ainda é muito
restrito pelo fato desse
profissional ndo fazer parte da
equipe  multidisciplinar  da
grande maioria dos hospitais.

E de suma importancia a
integragdo do cirurgido dentista
habiltado em  odontologia
hospitalar dentro da UTls para
a realizagdo de meninas
preventivas bucais e para a

melhoria dos pacientes
internados. do quadro clinico

Fonte: autores (2023)

Visando modificar a realidade do tratamento odontologico para paciente internados e
enfatizando a importadncia da odontologia, foi aprovado em maio de 2013 o projeto de lei
2.776/2008, estabelecendo a obrigatoriedade da presenga de cirurgides dentista na equipe
multiprofissional em UTIs. Entretanto, essa lei restringe-se ao ambiente de tratamento intensivo,
nao abordando o ambiente hospitalar como um todo.

A odontologia hospitalar abrange também a capacitagdo e a supervisdao dos pacientes
internados em relacdo a manuten¢do da satde bucal e a prevencdao de doencas, incentivado a
higienizacao e a constante inspecao da boca e estruturas associadas.

A relagdo entre custo e efetividade também se faz presente nessa consideragao, uma vez que o
cirurgido dentista, por meio de exames complementares e controle de infec¢des, auxilia de forma
direta na diminuicao de custos e na média de permanéncia do paciente no hospital.

O cirurgido dentista deve estar presente na equipe multidisciplinar nas instituigdes de saude
pois assim o paciente internado sera avaliado de forma integral, possibilitando dessa forma uma
maior qualidade de vida no tempo de internagao e potencializando seu processo de cura.

Assim, partindo do principio que a satde bucal é parte inseparavel e integrante da satide geral
do individuo, segundo a I Conferéncia Nacional de Satde Bucal (1986), e de acordo com o artigo

196 da Constitui¢ao Brasileira de 1988, que reconhece ser a saide um direito de todos e dever do
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Estado, inserir a odontologia a equipe hospitalar ¢ um direito do cidadao.

3. CONCLUSAO

O presente artigo evidencia a relevancia do cirurgido dentista na equipe multiprofissional
dentro do ambiente hospitalar, ressaltando a importancia do profissional em prevenir, diagnosticar e
tratar os mais diversos tipos de patologias orais que podem acometer e agravar as condi¢des de
saude dos pacientes hospitalizados, dando énfase a aqueles que se encontram na Unidade de Terapia
Intensiva (UTI).

Vé-se evidente a necessidade da reformulag¢ao do cuidado, através de mudancas no fluxo e
processos de trabalhos estabelecidos em UTI’s publicas e privadas, objetivando qualidade de vida e
bem-estar ao paciente, influenciando também na reducao dos custos hospitalares.

Dado o exposto, conclui-se que ¢ de suma importancia a presenga do cirurgido dentista na
Unidade de Terapia Intensiva (UTTI), tanto para a satide bucal quanto para a melhoria da satde geral

do paciente.
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MANIFESTACOES ORAIS EM PACIENTES COM HIV/AIDS

Vitoria Vilhena Nunes

Bruno de Sousa Carvalho Tavares

RESUMO

O HIV ¢ uma infecgdo viral que se ndo tratada pode evoluir para a AIDS que ¢ um estagio final
critico da doenga. O virus do HIV ataca o sistema imunolédgico, especialmente os linfocitos TCD4+,
contribuindo para alteragdes na microbiota bucal e o surgimento de doengas na cavidade devido a
baixa imunidade. O objetivo geral do trabalho foi conhecer as principais manifestacdes orais que
acometem esses pacientes soropositivo e compreender a importincia do acompanhamento
odontologico para esses pacientes, estudando as caracteristicas das doencas, e como elas se
manifestam clinicamente, a partir disso foi realizado uma revisdo de literatura, onde foram
pesquisados livros, dissertacdes e artigos cientificos selecionados através de busca nas seguintes
bases de dados como Scielo e Google académico, nos periodos de 2013 a 2023. Com base nas
pesquisas realizada conclui-se que as manifestagdes mais frequentes em pacientes soropositivo sao
infeccdes fungica, bacterianas, doengas periodontais, infecgdes virais e lesdes neoplasicas, essas
manifestagdes apresentam-se clinicamente na cavidade oral sdo elas candidiase oral, herpes labial,
gengivite ulcerativa necrosante, periodontite ulcerativa necrosante, leucoplasia pilosa e sarcoma de
kaposi, visto isso o cirurgido dentista tem uma papel muito importante em um possivel diagnostico
de HIV umas vez que os primeiros sinais da doenca manifestam-se na cavidade oral, ajudando
também, na verificagao de progressao do HIV para a AIDS.

Palavras-chave: Infec¢do viral bucal, Odontologia para imunocomprometidos, Doencas na
cavidade oral, Soropositivo.

1. INTRODUCAO

A AIDS ¢ uma infec¢do grave associada a queda da imunidade deixando o paciente HIV
positivo vulneravel a doengas oportunistas. Ainda nos dias de hoje, o paciente soropositivo sofre
grandes preconceitos causando um impacto negativo na procura de tratamentos. O atendimento
odontologico em pacientes HIV positivo com carga viral baixa, no geral, ndo se difere de outros
pacientes, uma vez que, os equipamentos de biosseguranga devem ser utilizados como sempre,
independente do paciente possuir alguma doenga ou nio.

Na realizacdo de um atendimento com seguranga e clareza, o conhecimento sobre os sinais

comuns em paciente soropositivo, na anamnese e exame fisico ¢ fundamental levando em

consideracdo a importancia do cirurgido dentista no diagnodstico da doenga. De acordo com o codigo
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de ética odontologico Art. 2° a Odontologia € uma profissdo que se exerce em beneficio da satide do
ser humano, da coletividade e do meio ambiente, sem discriminagdo de qualquer forma ou pretexto.

Em relacao ao exame fisico intraoral, pacientes com HIV/AIDS apresentam sinais da doenga
na cavidade oral? Geralmente os primeiros sinais clinicos da doenca se apresentam na cavidade
oral, por isso o principal objetivo foi conhecer as principais manifestagdes orais que acometem
esses pacientes soropositivo e compreender a importancia do acompanhamento odontoldgico para
esses pacientes, estudando as caracteristicas das doengas, como elas se manifestam clinicamente.
Contudo o cirurgido dentista tem um papel muito importante no diagndstico e tratamento desses
pacientes contribuindo ainda mais para a qualidade de vida dos mesmos.

O paciente com AIDS possui uma imunidade muito baixa causando respostas exageradas, na
fase inicial do estado cronico, ¢ comum o aparecimento de doencas na cavidade oral causadas por
virus, bactérias fungos e parasitas. As doengas mais comuns sdo herpes virus, citomegalovirus,
papiloma virus humano, sarcoma de kaposi, virus de Epstein-bar, varicela-zoster, doenca
periodontal, tlceras aftosas xerostomia e neoplasias.

O aparecimento dessas manifestacdes orais com respostas graves sao consequéncias do nivel
baixo das células de defesa linfocitos TCD4+, e também outros fatores como a dependéncia ao
alcool, o uso de cigarro e ma higiene oral. No caso de pacientes com o sistema imune muito
debilitado ¢ adiado o tratamento odontoldgico até o paciente apresentar uma melhora no seu estado

imune.

2. DESENVOLVIMENTO

2.1. Metodologia

O tipo de pesquisa realizada foi uma Revisdo de Literatura, onde foram pesquisados com
critérios de inclusao em livros, dissertagdes e artigos cientificos selecionados através de busca nas
seguintes bases de dados como Scielo e Google académico. O periodo dos artigos pesquisados
foram os trabalhos publicados nos ultimos 10 anos, nos periodos de 2013 a 2023, nos idiomas em
portugués e inglés. Ja nos critérios de exclusdo, todos os trabalhos que ndo estdo alinhados com a
linha de pesquisa. As palavras-chave utilizadas na busca foram: HIV/AIDS ledes bucais, etapas do

HIV e paciente soropositivo.

2.2. Resultados e Discussao

HIV ¢ a sigla do virus da imunodeficiéncia humana que ataca diretamente o sistema

imunologico do paciente, hoje em dia existe um arsenal de antirretroviral que prolonga e melhora a
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qualidade de vida desses pacientes soropositivo, contudo, ainda ndo existe nenhuma cura ou vacina.
A infeccdo pelo HIV ¢ uma das situagdes bioldgicas mais complexas. (AZEVEDO-PEREIRA ¢
LORETO, 2012, p.2)

Ao ser infectado pelo virus, inicia-se a fase aguda, para diagnosticar a infeccdo pelo HIV ¢
utilizado a técnica que faz a detec¢ao de anticorpos especificos anti-HIV em quantidade suficiente
para ser detectado pelo exame, esses anticorpos s6 aparecem no sangue depois de 3 a 12 semana
ap6s a infeccdo. O periodo de infeccao até o aparecimento de anticorpo ¢ chamado de janela
imunologica (ANDRADE e CORREA, 2005, p.2).

De acordo com Rachid e Schechter (2017) a infec¢ao pelo virus HIV ¢ dividia em trés fases,
fase aguda, chamada também de sindrome de soro conversdo, a fase assintomatica e a fase
sintomatica. Sem interven¢ao terapéutica, a progressao da fase aguda para a fase sintomatica ¢ de
aproximadamente uma década. Os primeiros sintomas da infec¢@o pelo virus HIV na fase aguda sdao
parecidos com o da gripe, por isso muitas das vezes esse periodo passa despercebido. Os sinais e
sintomas mais comum nessa fase ¢ febre alta, fadiga, dores musculares, dor de cabega, linfonodos
aumentados, diarreia, suor noturno, dor de garganta, mal-estar, perda de peso e de apetite, enjoo e
vomito.

Na década de 80 com o surgimento da AIDS foi uma época marcante pelo fato de ser uma
doenga grave e fatal e ser associada ao contagio sexual e o uso de drogas ilicitas, trazendo um forte
impacto psicologico ao portador. Apds trés décadas, os avangos no diagndstico e tratamento foram
significativos e o brasil se destaca internacionalmente pelos medicamentos serem distribuidos pelo
sistema publico de satide, aumentou o tempo de sobrevida dos pacientes soropositivos apds a
introdugdo da terapia antirretroviral de alta poténcia (HAART), o tratamento aumenta o nivel de
linfécitos CD4+, células alvo do HIV, inibindo a replicagdo do virus, diminuindo o risco de
infecgoes oportunistas.(FERREIRA; OLIVEIRA; PANIAGO, 2012, p.1).

Na fase assintomatica o paciente soropositivo pode viver anos sem apresentar
manifestacédo clinicas, fazendo o tratamento corretamente melhorando a qualidade de
vida, caso contrario, sem tratamentos e acompanhamento médico o paciente chega na
fase sintomatica da infegdo, mencionado por Rachid e Schechter (2017) A fase sintomatica ¢é
dividida em dois, fase precoce e fase tardia, a fase precoce ¢ caracterizada pelas manifestagdes mais
comuns em pacientes com imunodeficiéncia inicial mas que também podem ocorrer em individuos
imunocompetentes, ja na fase tardia, caracteriza-se pela ocorréncia de infeccdes e neoplasias que
raramente acometem individuos imunocompetentes.

Segundo Rachid e Schechter (2017) ¢ comum ocorrer perda de peso progressiva, astenia,

febre intermitente, mialgias, sudoreses noturnas, herpes-zoster, em fases um pouco avangada podem
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surgir candidiase oral, leucoplasia pilosa, perda de peso acentuada, diarreia sem causa aparente com
longa duragdo, em fase mais avangada da imunodeficiéncia ocorre infec¢des oportunistas. Com a
quantidade de linfécitos TCD4+ reduzida chegando abaixo de 200 unidades por mm? de sangue o

paciente desenvolve a AIDS permitindo o aparecimento de doengas oportunistas.

As lesdes bucais e peribucais sdo comuns nos pacientes infectados pelo virus HIV e podem
representar os primeiros sinais da doenga, antes mesmo das manifesta¢des sist€micas, o que
torna essencial aos cirurgides-dentistas, o conhecimento sobre essas manifestagdes bucais.

(CRUZ et al, 2017, p.1)

O paciente com HIV/AIDS apresenta manifestagdes bucais fingicas, virais, bacteriana, e
também neoplasias. Assim foi mencionado que as lesdes mais frequentes por infec¢do fungicas ¢
(Candidiase e Queilite angular), infec¢des bacterianas (Gengivite ulcerativa necrosante, doencas
periodontais), infec¢des virais (Herpes, Leucoplasia pilosa oral), e lesdes neoplasicas (Sarcoma de

kaposi). (CRUZ et al.,2017, p.2).

2.2.1 Caracteristicas clinicas das lesées bucais mais comuns em paciente soropositivo.

A candidiase ¢ causada pela candida albicans é uma infec¢do fingica oportunista de 4 tipos,
sdo elas candidiase eritematosa, candidiase hiperpléasica, pseudomembranosa, ¢ a Queilite angular.
A candidiase pseudomembranosa se manifesta clinicamente como mancha branca na superficie da
mucosa bucal, palato lingua e labio, essas lesdes se assemelham a coalhada de leite e podem ser
facilmente removidas com uma espatula ou gaze revelando uma superficie eritematosa por baixo.

(PLAS, 2016, p.12). essas caracteristicas podem ser observadas na Figura 1.

Figura 1- Candid

il

iase pseudomembranosa
II.' Sl T -‘1? ] |.

Fonte: Adaptado de Plas (2017, p.13)
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Como visto na Figura 1 um caso de candidiase pseudomembranosa, de acordo com
Silva (2013, p.28) os medicamentos mais utilizados para o tratamento de infecgbes
fungicas causadas pela candida é anfotericina B injetavel, fluconazol em comprimido,
nistatina solugcédo oral, o sucesso do tratamento depende da espécie, portanto o
diagnéstico especifico € fundamental.

A candidiase eritematosa surge como consequéncia da candidiase pseudomembranosa,
também associada com o uso de corticosteroides, antibioticos de largo espectro, especialmente
tetraciclina, clinicamente a candidiase eritematosa aparece como uma mancha vermelha na zona
posterior-média do dorso da lingua, palato ou na mucosa bucal. As lesdes no dorso da lingua
apresentam dareas despapiladas (PLAS, 2016, p.13). Caracteristicas clinica da candidiase
eritematosa na Figura 2.

Figura 2- Candidiase eritematosa

Fonte: adaptado de Silva (2013, p.19).

Observa-se na Figura 2 a candidiase eritematosa no palato do paciente. "Lesdes eritematosas
no palato sdo especialmente comuns em individuos infetados pelo HIV. A candidiase eritematosa ¢
normalmente assintomdtica e permanece despercebida se o clinico ndo estiver alerta durante a
inspe¢do da mucosa oral”. (PLAS, 2018, p.13). Nos casos de Queilite angula, pode ser observada na

Figura 3, ¢ caracterizada por fissuras no canto da boca, podendo ser unilateral e bilateral.

Figura 3- Queilite angular bilateral

b I

Fonte: Couto et al (2018, p.4).
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Exemplo de queilite angular na Figura 3, A queilite angular ¢ uma lesdo em regido de
comissura labial, podendo apresentar descamacao, rompimento do tecido epitelial, expondo o tecido
conjuntivo e provocando algia, sendo o fungo candida o agente etiologico, por ser uma doenga
multifatorial varios fatores predispdem o seu desenvolvimento , como agdo irritante de
medicamentos, perda de dimensdo vertical, utilizacdo de proteses, xerostomia, acimulo salivar,
individuos com cancer e HIV. (ALLEGRETTI et al, 2008, p.1)

De acordo com Reznik (2006 apud SCHEIDT, 2008, p.9) O maior contribuinte de problemas
dentais em pacientes com HIV ¢é a xerostomia, provocada por medicagdes ou problema nas
glandulas salivares, diminuindo a quantidade de saliva, incluindo a diminui¢do de propriedades
antibacterianas, contribuindo para o declinio dental e de doencas periodontais. A gengivite
ulcerativa necrosante possui sinais € sintomas peculiares como sangramento, necrose, halitose,
hipertermia, ganglios infartados e nduseas, a etiologia esta associada a bactérias anaerdbicas como a
Prevotella intermedia, fusobacterias e espiroqueras. (FERNANDES e GUIMARAES 2018, P.7),

Caso de gengivite ulcerativa necrosante na Figura 4.

Fonte: Adaptado de Fernandes e Guimaries (2018, p.13).

Representado na figura 4 um caso de Gengivite ulcerativa necrosante na arcada superior na
gengiva vestibular. A gengivite ulcerativa necrosante atinge mais os tecidos moles quanto a
periodontite ulcerativa necrosante atinge o periodonto de inser¢do. Essas infec¢des sdo consideradas
raras, sendo mais comum em paciente soropositivo. "A infec¢do ocorre na presenca de estresse
psicoldgico e estados de imunossupressao, principalmente associados com a AIDS. Sua prevaléncia
na populagdo normal ¢ menor que 0,1%". por conta da baixa imunidade o aparecimento de infec¢ao
bacteriana em pacientes com AIDES ¢ frequente. O tratamento para gengivite ulcerativa necrosante
e feito com a irrigagdo da 4area com oxigenada e remocdo das partes necrosadas com gaze

embebedada em clorexidina a 0,12%, deve ser prescrito antibiotico e bochechos com clorexidina ou

oxigenada diluida, apds a terapia inicial ¢ feito o tratamento periodontal. (CRUZ et al, 2017, p.3).
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O virus herpes simples ¢ bem comum podendo existe 2 tipos a do tipo HSV-1 que se
dissemina mais comumente pela saliva ou por lesdes na cavidade oral, e a do tipo HSV-2 que se
predomina na regido genital, entretanto decorrente das praticas sexuais ambas podem ocorrer na
cavidade oral e genital. A herpes labial ¢ uma das viroses mais frequentes em pacientes
imunocomprometidos, sdo vesiculas que estouram e viram ulceras sobre uma base eritematosa
formando uma crosta o, o tratamento ¢ feito com aciclovir 200mg cinco vezes ao dia e o tratamento
com laser de baixa poténcia hoje em dia ¢ um procedimento bem estabelecido. (ALLEGRETTI et
al, 2008, p.1)

A leucoplasia ¢ um importante indicador da progressdo da infeccdo pelo virus HIV pra o
quadro da AIDS associado a quantidade reduzida de linfocitos CD4+, apresentando um alto nivel
de carga viral quando essas células estao abaixo de 200mm? (cortina; LIMA; MIZIARA, 2004). Na

figura S observa-se a manifestagado clinica da leucoplasia pilosa.

Figura S- Manifestacao clinica da leucoplasia pil

Fonte: Adaptado de Santos (2021, p.20)

Demonstrado na Figura 5 a leucoplasia pilosa se manifesta clinicamente como placas
esbranquicadas ndo removiveis através de raspagem comumente localizada nas bordas laterais da
lingua podendo ser bilateral ou unilateral com superficie corrugada ou pilosa. A leucoplasia pilosa
¢ a Unica lesdo oral reconhecida a partir da epidemia da AIDS (DIAS et al, 2001)

O sarcoma de kaposi ¢ uma neoplasia maligna mais frequente em paciente soropositivo,
apesar de nao totalmente esclarecida, tem sido associado a presenca de um virus herpes que estaria
contribuindo para o surgimento da doenga. Na cavidade bucal ele se manifesta mais na mucosa oral,
faringe, amigdalas, palato, lingua, nariz e regido facial. No geral seu aparecimento ¢ precoce,
assintomatica, plano ou macular na aparéncia, podendo ser Unica ou varias com uma gama de cores

que varia de rosa, vermelho ou azul-purpura e marrom escuro (LIRA; MARTINES; PEREZ, 2020,

p.6) representado na Figura
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Figura 6- Caso clinico de sarcoma de kaposi

Fonte: Lira, Martines e Perez (2020, p.7)

Como observado na Figura 6 um caso inicial de sarcoma de kaposi. Mencionado por Lira,
Martines e Perez (2020, p.6) posteriormente ele pode evoluir para papulas, nodulos ou massas
causando destrui¢ao do local e dor, interferindo na fala e na mastigagdo, o diagnostico do Sarcoma
de kaposi na cavidade oral ¢ feito por bidpsia e entre eles estdo os diagndsticos diferenciados como

angiomatose bacilar, hemangioma, granuloma piogénico, melanoma, linfomas e leucemia.

2.2.2 A importancia da odontologia e bons habitos para o bem-estar de pacientes soropositivo.

Os bons habitos de higiene oral, alimentagdo saudéavel, praticar esportes fisicos ter
acompanhamento psicologico, terapias com antirretrovirais melhoram o bem-estar e satide geral do
paciente diminuindo a carga viral e consequentemente possibilitando tratamentos odontoldgicos
mais invasivos. A diminui¢do da carga viral do paciente e tdo favordvel ao mesmo quanto ao
profissional de saude na questdo de transmissdo da doenga, por esses motivos € tdo importante que
o paciente HIV positivo tenha esse controle da doenga com acompanhamento médico e tratamento
antirretroviral e psicologico.

Com o gradativo aumento da populacdo com HIV, mostrou-se necessario politicas publicas
voltadas para o cuidado em saude, na odontologia ha escassez de programas envolvendo individuos
com HIV, o relato subjetivo do paciente é tdo importante quando as necessidades clinicas,
expressando seus sentimentos e necessidades que na maioria das vezes ficam oculto devido o
preconceito da sociedade (ALMEIDA; MACIEL; BARBOSA, 2018, p.3)

O risco de transmissdo do virus HIV em consultorio odontoldgico ¢ baixo, porém ainda
existe, 29% dos dados percutineos sdao provocados pela agulha da seringa, e destes, 17%
acontecem na hora de tampar a agulha, a maneira de lidar com esses acidentes odontoldgicos ¢
seguir as normas de biosseguranca, levando em consideracdo que qualquer paciente pode ser

portador de uma doenca infectocontagiosa ( MADEIRA; ROCHA, 2019)

Baseado na pesquisa realizada o cirurgido dentista tem uma grande importancia no
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diagnostico inicial do HIV, sabendo que, os primeiros sinais da infeccdo se manifestagdo na
cavidade oral, entre essas manifestagdes observou-se a candidiase oral como manifestacdo mais
comum nesses pacientes, decorrente da baixa imunidade e alteracdo da microbiota oral contribuindo
para o desenvolvimento dessa infecdo fungica. Vale ressaltar também o sarcoma de kaposi como
uma doenca que se desenvolve mais em pacientes com AIDS alertando um alto nivel de carga viral
possibilitando assim uma caracteristica muito importante no diagnostico do HIV em um estado
critico e final, uma vez que essa doenca ndo ¢ comum em pacientes na fase inicial aguda e

assintomatica do HIV. (GOLUB et al, 2017, p.2)

3. CONCLUSAO

Conclui-se que o exame intra-bucal tem um papel muito importante em uma possivel suspeita
de infeccdo pelo virus HIV, levando em consideragdo que os primeiros sinais da doenga,
manifestam-se na cavidade oral, contribuindo entdo para um diagndstico precoce e
consequentemente prolongando a vida desses pacientes, trazendo qualidade de vida e satde bucal.
Com a odontologia ¢ possivel diferenciar um caso inicial de um caso mais critico através de
caracteristicas clinicas de doengas e infecgdes, alertando o paciente na procura de tratamentos e
exames.

Destacando a candidiase oral e herpes labial como manifestacdes mais frequentes em
pacientes soropositivo decorrente da alteragdo na microbiota bucal devido a baixa imunidade,
observou-se também doengas bucais que servem de indicativo de progressdo do HIV para o quadro
da AIDS, sendo elas neoplasias, leucoplasia, gengivite ulcerativa necrosante, periodontite ulcerativa
necrosante e sarcoma de kaposi.

Ha escassez de programas odontoldgicos envolvendo individuos soropositivo, além de
consequéncias do historico do HIV, por ser uma doenga muito associada ao contagio sexual e
usudrios de drogas, e por fim ainda ndo ter cura, os pacientes soropositivo sofrem muita
descriminacdo, trazendo um grande impacto negativo psicologico, contribuindo para a baixa
procura de tratamentos , a partir disso politicas publicas voltadas para o cuidado em satide bucal
para pacientes soropositivo mostrou-se necessario, através de agdes, trazendo informagdes para esse

publico como também para a sociedade num todo, resultando em acolhimento, empatia e satude.
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	RESUMO
	A partir da industrialização das plantas medicinais obtém-se os medicamentos fitoterápicos, onde ambos são utilizados com muita frequência, sobretudo, pela população idosa. No entanto, o uso indiscriminado desses ativos pode ser prejudicial, principalmente, para os idosos que apresentam várias comorbidades. Diante desse problema, a orientação farmacêutica é necessária para impedir os efeitos adversos. O objetivo geral desta pesquisa foi analisar o uso de plantas medicinais por idosos e a importância da atuação do profissional na área de Farmácia. Para tanto, realizou-se uma Revisão de Literatura, onde foram pesquisados em teses, livros, monografias, dissertações e artigos científicos selecionados através de busca nas seguintes bases de dados: Scielo, Portal CAPES, Google Acadêmico. O período das publicações científicas foram trabalhos com abrangência nos últimos 10 anos. Os resultados da pesquisa mostraram que a atuação do farmacêutico é fundamental para orientar os idosos, no uso das plantas medicinais, visto que o uso incorreto destes podem levar a riscos à saúde.
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	Atenção Farmacêutica na Saúde da Gestante com Diabetes Mellitus Tipo II
	RESUMO
	Este estudo busca compreender a importância da atenção farmacêutica na saúde da gestante com Diabetes Mellitus tipo II. Este artigo refere-se de uma revisão bibliográfica com caráter descritivo e análise de conteúdo. A coleta de informações foi realizada no período de setembro e outubro de 2022, onde os artigos científicos foram pesquisados no sistema SCIELO e Google Acadêmico, relacionado com o tema atenção farmacêutica na saúde da gestante com diabetes. Devido ao crescimento da idade materna avançada e ao aumento de casos de obesidade, tem sido cada vez maior a prevalência de gestante com Diabetes Mellitus tipo II ou que desenvolvem Diabetes Mellitus Gestacional (DMG), sendo um dos fatores de riscos maternos e fetais. O rastreamento da Diabetes deve ser realizado já na primeira consulta do pré-natal, sendo confirmado o diagnóstico a gestante deverá ser orientada sobre a importância do controle glicêmico, um plano dietético compatível e sobre exercícios físicos, caso necessário iniciar a insulinoterapia para evitar ou diminuir os riscos para a gestante e o feto. A pratica da Atenção farmacêutica na saúde da gestante é de suma importância, pois, consiste no acompanhamento farmacoteraupêutico da paciente, visando a prevenção, proteção e recuperação da saúde, obtendo uma melhoria na qualidade de vida das gestantes.
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	A Importância da Farmácia Clínica no Uso Inadequado de Medicamentos em Pacientes em Unidade de Terapia Intensiva Neonatais
	RESUMO
	Este artigo relata os principais usos inadequados de medicamentos recorrentes em unidades de terapias intensiva neonatais (UTIN), demonstrando como a atuação do farmacêutico é necessária para a minimização de erros no uso de medicamentos no processo de recuperação dos pacientes. As unidades de terapia intensiva são totalmente preparadas para o atendimento de pacientes em estado mais grave e com doenças mais complexas que estão correndo o risco de morte. A UTIN é  responsável pelo acompanhamento das crianças em tempo integral, para que elas possam ter todo o suporte necessário para uma recuperação rápida. Todo esse suporte exige o uso de muita medicação ao longo da internação, por conta disso esses pacientes estão mais expostos a sofrerem por algum tipo de erro de medicação. O farmacêutico clínico é fundamental nesse processo, haja vista que ele atua avaliando as prescrições médicas e verificando possíveis interações medicamentosas. Quando um paciente da UTIN necessita utilizar um medicamento que clinicamente não foi desenvolvido e estudado para a sua idade, a única saída é a utilização da técnica off label. Esta técnica é utilizada diante da ausência de regulamentação e registros de novas administrações medicamentosas, razão pela qual o trabalho do farmacêutico é primordial para a análise e cuidados dos possíveis riscos que podem ocorrer pelo uso destes medicamentos.
	Palavras-chave: UTIN, medicamentos, interações, farmacêutico.
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	ESTUDAR O AUMENTO DAS ENDOPARASITOSES INTESTINAIS EM CRIANÇAS EM AREAS DE VULNERABILIDADES SOCIAIS: aREA DE RESSACAS COMO REVISÃO BIBLIOGRAFICA
	RESUMO
	As endoparasitoses são infecções que são causadas por parasitas dentro do corpo do indivíduo, onde o parasita se alimento do hospedeiro, tendo, assim, uma relação interespecífica. Essa é uma doença que ocorre principalmente em áreas onde há pouco, ou até mesmo nenhum, saneamento básico, vulgo áreas de ressaca. Mas, mesmo os moradores sabendo disso, insistem em morar nela, já que não tem condições de morar em um local melhor. Existem diversos tipos de parasitas, e diversos sintomas. Mas, também, existem prevenções. Essa pesquisa foi feita utilizando sites e artigos em português e em inglês, há mais de 10 anos. Nesta pesquisa, abordaremos a compreensão do aumento das infecções por endoparasitoses intestinais em crianças em áreas de ressaca; e abordaremos, também, quais são as endoparasitoses mais prevalentes em crianças em áreas de ressaca e a discussão de quais formas pode-se bloquear o ciclo dos parasitas nas áreas de ressaca. Esperamos que essa pesquisa ajude vocês a aprenderem a se prevenirem dessas doenças.
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	Ansiedade Do Jovem Adulto: Os Conflitos Do Presente E A Insegurança Do Futuro
	RESUMO
	A ansiedade tem várias definições, a aflição e angústia que se faz presente na maior parte do tempo são algumas das associações. Sob a ótica das problemáticas que a ansiedade pode ocasionar a proposta aqui apresentada de estudo bibliográfico tem como objetivo central do trabalho é apresentar os principais problemas do jovem adulto ao lidar com as incertezas do futuro e promover uma reflexão de como isso impacta de forma negativa no seu presente. Este trabalho é uma revisão de Literatura, que é uma pesquisa realizada em documentos já publicados na internet como livros, artigos, dissertações de mestrados, ensaios e teses de doutorados. escolha das palavras-chaves baseou-se na diversidade de conteúdos na literatura especializada: jovem; medo; ansiedade; futuro. Os critérios de inclusão foram artigos com título e/ou resumo com referência à ansiedade gerada nos adolescentes pela incerteza do futuro. O percurso deste trabalho teve como pauta a ansiedade e os malefícios que este transtorno traz consigo. Abordou informações de suma importância e com caráter de extrema relevância e fidedignidade, pois sua pauta se faz presente em todos os âmbitos e em qualquer lugar do mundo. Visou, na trajetória, prevenir e promover saúde para aqueles que buscam informações de como trabalhar para com esta temática.
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	O Auxílio da Curcumina na Prevenção do Alzheimer
	RESUMO
	A presente pesquisa, intitulada de “O Auxílio da Curmina na Prevenção do Alzheimer”, é de cunho científico, no intuito de informar através de uma revisão da literatura narrativa de como a curcumina pode agir no organismo para prevenir ao Alzheimer. A justificativa da pesquisa é acerca do Alheimer, que é uma patologia que ocorre quando os tecidos neurais inflamam e não conseguem se reconstituir, levando assim, a um declínio cognitivo, sendo que esse processo patológico consiste na morte das células neuronais. Segundo dados da Organização Mundial de Saúde (OMS), 5% dos homens e 6% das mulheres com mais de 60 anos em todo mundo sofrem com a doença. Dentro dos objetos gerais e específicos destaca-se os artigos de autores que mostram como os curcuminóides possuem efeito antioxidante, pelo fato de inibir a ação da produção, formação e reprodução dos radicais livres, sendo assim, ocorre a redução da oxidação da lipoproteína de baixa intensidade e dos radicais livres, um dos principais causadoras de danos das células nervosas. A metodologia está pautada na revisão da literatura voltada para os autores que frizam que, Doença do Alzheimer, é caracterizada, patologicamente, por acúmulo de proteínas deformadas no Sistema Nervoso Central (SNC): beta amiloide extracelular e proteína tau associada a microtúbulos intracelulares (MAPT), causando a atrofia cerebral severa e neurodegeneração no hipocampo e no córtex cerebral, ou seja, essa é a questão teórica de como as células entram em estado degenerativo até sua morte, consequentemente os danos cognitivos, a demência e a morte do paciente. Uma das hipóteses da pesquisa é informar quais os benefícios da curcumina, retirada da cúrcuma longa, mostrando de que forma pode prevenir o Alzheimer e a possibilidade de agir no organismo de forma medicamentosa para o combate à DA.
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	Perda precoce em dentes decíduos
	RESUMO
	As doenças e desordens bucais tais como cárie dentária, mal oclusão e traumatismo dentário, problemas de erupção dentária, patologia dos tecidos moles bucais são comuns durante a infância e causam um impacto negativo na qualidade de vida das crianças, tais como dor, dificuldade de mastigar, diminuição no apetite, menor rendimento escolar, insônia, alteração no comportamento. A cárie dentaria é uma doença biofilme-açúcar dependente que provoca uma destruição progressiva da parte mineral do dente. Sabe-se que é de suma importância, a reabilitação do mesmo. O objetivo do trabalho é demonstrar a importância as consequências da perda precoce em dentes decíduos e expor propostas de intervenção quanto ao desenvolvimento de cárie em dentes decíduos. Para embasar esse trabalho, foram utilizados artigos e livros, encontrados no google acadêmico, pubmed, biblioteca virtual, a perda percoce em dentes decíduos. Tendo em vista o processo de conscientizar os cirurgiões dentistas, da importância de seu papel como profissional de saúde em diagnostica precocemente, fundamental para que o indivíduo possa aumentar sua perspectiva de vida, devolvendo-lhe bem estar e qualidade de vida.
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	O Riscos do Uso Indiscriminado de Medicamentos Anfetamínicos Anorexígenos como Moderadores de Apetite
	RESUMO
	A presente pesquisa apresenta uma revisão de literatura sobre os riscos do uso indiscriminado de medicamentos anfetamínicos com propriedades anorexígenas como emagrecedores, salientando as consequências ocasionadas pelo uso abusivo desses fármacos. Para a elaboração desse estudo, foi utilizada a Pesquisa Bibliográfica como metodologia, viabilizando discussões sobre: os fatores que podem levar à utilização das anfetaminas como tratamento farmacológico para perda de peso; a importância da elucidação dos aspectos farmacocinéticos e farmacodinâmicos desses compostos, para melhor compreensão de seus efeitos colaterais; e, por fim, os critérios adequados para sua dispensação. O uso terapêutico das anfetaminas é realizado somente nos casos em que, a reeducação alimentar atrelada a prática de atividades físicas, dentre outras mudanças importantes estilo de vida do paciente, não tenham apresentado eficácia. Assim os resultados da pesquisa evidenciaram que o uso leviano dos fármacos com propriedades anorexígenas, sem estratégia específica ou medicação pré-definida recomendada por um profissional da saúde, nos casos onde não há necessidade da administração dessas sustâncias, implica na ocorrência de eventos potencialmente danosos à saúde dos usuários.
	Palavras-chave: Anfetaminas. Anorexígenos. Perda de peso. Efeitos Adversos. Tratamento.
	1. INTRODUÇÃO
	2. DESENVOLVIMENTO
	2.1.2 Fatores Que Podem Levar À Utilização De Medicamentos Anfetamínicos Como Inibidores De Apetite
	2.1.3 Fármacos Derivados De Anfetaminas Mais Utilizados e Seus Respectivos Efeitos Colaterais

	2.1.4 Os Critérios Para Dispensação De Anfetamínicos E Anorexígenos
	3. CONCLUSÃO
	REFERÊNCIAS


	A importância da atuação odontológica em pacientes internados em UTI
	RESUMO
	A conservação da saúde bucal de pacientes em UTI, causa a diminuição do tempo de internação, redução de indicadores de infecções hospitalares, além de contribuir com a recuperação da saúde do paciente. O objetivo deste estudo foi apresentar sobre a presença do cirurgião dentista no ambiente hospitalar, frente aos cuidados indispensáveis aos pacientes internados. A pesquisa foi realizada nas bases de dados como Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), Scientfic Electronic Library Online (SciELO) e Google acadêmico. Os dados explorados para busca foram: Odontologia hospitalar, pneumonia nosocomial, cirurgião dentista na UTI. Considerou-se como critério para seleção dos artigos as palavras ou expressões: odontologia hospitalar, tempo de internação, infecções bucais. Com o presente estudo conclui-se que o cirurgião-dentista, vem compreendendo a importância da sua atuação no ambiente hospitalar e tem alcançado mais espaço, fazendo parte do quadro de profissionais de saúde que atuam no âmbito hospitalar.
	Palavras-chave: Odontologia Hospitalar. Pneumonia Nosocomial. Infecções Bacterianas. Cirurgião dentista.
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	Manifestações orais em pacientes com HIV/AIDS
	RESUMO
	O HIV é uma infecção viral que se não tratada pode evoluir para a AIDS que é um estágio final crítico da doença. O vírus do HIV ataca o sistema imunológico, especialmente os linfócitos TCD4+, contribuindo para alterações na microbiota bucal e o surgimento de doenças na cavidade devido à baixa imunidade.  O objetivo geral do trabalho foi conhecer as principais manifestações orais que acometem esses pacientes soropositivo e compreender a importância do acompanhamento odontológico para esses pacientes, estudando as características das doenças, e como elas se manifestam clinicamente, a partir disso foi realizado uma revisão de literatura, onde foram pesquisados livros, dissertações e artigos científicos selecionados através de busca nas seguintes bases de dados como Scielo e Google acadêmico, nos períodos de 2013 a 2023. Com base nas pesquisas realizada conclui-se que as manifestações mais frequentes em pacientes soropositivo são infecções fúngica, bacterianas, doenças periodontais, infecções virais e lesões neoplásicas, essas manifestações apresentam-se clinicamente na cavidade oral são elas candidíase oral, herpes labial, gengivite ulcerativa necrosante, periodontite ulcerativa necrosante, leucoplasia pilosa e sarcoma de kaposi, visto isso o cirurgião dentista tem uma papel muito importante em um possível diagnóstico de HIV umas vez que os primeiros sinais da doença manifestam-se na cavidade oral, ajudando também, na verificação de progressão do HIV para a AIDS.
	Palavras-chave:  Infecção viral bucal, Odontologia para imunocomprometidos, Doenças na cavidade oral, Soropositivo.
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