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Liga Contra o Cancer

Catalogacao de Publicacdao na Fonte — Biblioteca Dr. José Tavares/IEPI/LIGA

C749 Congresso da Liga (8.: 2025 : Natal, RN)

Anais do VIII Congresso da Liga: acesso, gestao,
educacdo e precisdo em saude, 5 a 7 de junho de 2025,
Natal, Rio Grande do Norte, Brasil [recurso eletronico] /
coordenacao Kleyton Santos de Medeiros... [et al.] — Natal:
Liga Contra o Cancer, 2025.

ca. 169 p.

Evento realizado pela Liga Norte Riograndense Contra
o Cancer.

1. Oncologia — Congresso. 2. Tecnologia e saude —
Congresso. 3. Saude — Congresso. |. Medeiros, Kleyton
Santos de. II. Paiva, Rafaela Carla Melo de. lll. Silva, Raissa
Sabino. IV. Silva, Bruna Leticia da. V. Titulo.

LIGA/CONGRESSO CDU: 08(Congresso Liga)

Elaborado por Raissa Sabino da Silva — CRB 15 n. 522
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SOBRE O IEPI

O Instituto de Ensino, Pesquisa e Inovacao da Liga Contra o Cancer tem como priori-
dade produzir e compartilhar conhecimento; promover e incentivar a investigacao cientifi-
ca; e estimular o desenvolvimento de solugdes técnicas e tecnoldgicas.

Em busca da construgcdo de conhecimento integrado a transformacao das praticas
profissionais, busca por meio da inteligéncia coletiva e colaborativa multiprofissional, valo-
rizar experiéncias e promover o protagonismo e a proatividade, através de programas edu-
cacionais. Sua atuacao esta ligada a difusao do conhecimento relacionado as boas praticas
e a gestdo na area da saude, com os programas de residéncia, pés-graduagdes, cursos,
estagios curriculares e eventos.

No instituto, além da pesquisa institucional, a pesquisa clinica conduzida pelo Cen-
tro de Pesquisa Clinica (CPC) da Liga, conduz ensaios clinicos multicéntricos objetivando
descobrir ou verificar os efeitos farmacodindmicos, farmacoldgicos, clinicos e identificar
reacdes adversas ao produto em investigacédo com o intuito de averiguar sua seguranca e
eficacia.

No campo da inovacgao, o Instituto se propde a desenvolver de forma continuada a

busca por novas solugdes para problemas internos e externos, trafegando desde o estimulo
a ideacgao, insercéao mercadoldgica e a capacitagao continuada.

O Instituto atua também em parceria com diversas instituicbes publicas e privadas
alinhadas com os mesmos valores, acreditando sempre que podemos combater o cancer
transformando vidas.
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SOBRE O CONGRESSO

A Liga Contra o Cancer, uma das principais referéncias filantropicas em atengdo on-
colégica no Norte/Nordeste, promoveu entre os dias 5 a7 de junho de 2025, no Centro de
Convencoes de Natal/RN, a oitava edicdo do seu congresso — intitulado “8° Congresso da
Liga Contra o Cancer — Acesso, Gestdao, Educacao e Precisdao em Saude”.

O evento reuniu mais de 3.000 participantes, entre profissionais da saude, gestores,
pesquisadores, estudantes e representantes da sociedade civil. Contou ainda com a parti-
cipacao de diversos palestrantes e expositores, em 10 espacos fisicos com programacgoes
simultaneas que incluiram simpdsios, minicursos, arenas tematicas e atividades de intera-
cao cientifica.

Entre as palestras magnas, destacaram-se Renata Sandoval, que abordou os avangos
da medicina de precisdo, Nelson Teich, com uma analise sobre os desafios da gestdo em
saude, e Rossandro Klinjey, que encerrou o congresso refletindo sobre saide mental.

Ao longo de trés dias, o congresso consolidou-se como um espaco de referéncia para
atualizacao cientifica, troca de experiéncias e fortalecimento de redes colaborativas em
saude. Além de promover debates de alto nivel, reafirmou o compromisso da Liga Contra o
Cancer com a inovagao, a pesquisa e a integracao multiprofissional, deixando como legado
uma experiéncia transformadora que impacta diretamente a pratica clinica, a gestao em
saude e o cuidado oncoldgico.

Patricia Pascoto.

Presidente do 8° Congresso da Liga
Gerente da Pesquisa Clinica — IEPI LIGA
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TB-009801
USO DE CIGARRO ELETRONICO COMO FATOR DE RISCO PARA O DESENVOLVIMENTO
PRECOCE DE CANCER COLORRETAL

Leticia Alves de Oliveira, Maria Julia Toscano de Azevedo Santos,
José Eduardo Nébrega Moura

Objetivo: Analisar a relagao entre o uso de cigarro eletronico e o desenvolvimento precoce
de cancer colorretal. Método: Consiste em uma revisio integrativa da literatura, na qual se
utilizou bases de dados PubMed, BVS e SciELO. Para a pesquisa, utilizou-se os descritores
indexados “Vaping”, “Colorectal Neoplasms”, “Intestinal Neoplasms” e “Rectal Neoplasms”,
juntos ao operador booleano AND para relacionar as palavras. Foram incluidos artigos pu-
blicados nos ultimos 5 anos, nos idiomas inglés e portugués, que abordassem acerca dos
efeitos do cigarro eletrénico na saude intestinal e no desenvolvimento de cancer colorretal.
Resultados: Estudos demonstram que os aerossodis presentes nos cigarros eletrénicos con-
tém compostos altamente reativos, como formaldeido, acroleina e propilenoglicol, capazes
de induzir danos ao DNA, estresse oxidativo e inflamacgao crénica no epitélio colorretal.
Além disso, evidéncias sugerem que o0 uso regular desses dispositivos favorece a proli-
feracao de cepas pro-inflamatdrias, como Fusobacterium nucleatum e Escherichia coli —
microrganismos intimamente relacionados a tumorigénese colorretal. Pesquisas também
indicam que usuarios de cigarros eletrénicos apresentam um aumento na permeabilidade
intestinal, facilitando a translocacao bacteriana e exacerbando processos inflamatorios no
colon. O uso concomitante com o tabaco tradicional amplifica esse cenario. Conclusao: O
uso de cigarros eletrénicos representa um fator de risco importante para o desenvolvimen-
to precoce de cancer colorretal. A exposigao continua aos compostos presentes no cigarro
eletrébnico pode causar danos no DNA, resultando em alteracdes no tecido colorretal e em
processos inflamatoérios crénicos, os quais estao intimamente associados a formacao de
neoplasias malignas colorretais.

Palavras-chave: Uso de Cigarro Eletrénico; Neoplasias Colorretais; Neoplasias Intestinais.
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TB-022901
TEORIAS DE ENFERMAGEM NO CUIDADO PALIATIVO A GESTANTES ONCOLOGICAS

Floriza Soares Bezerra, Natasha Ribas de Figueiredo Ortiz Abreu

Objetivo: Desenvolver um instrumento educativo para gestantes oncolégicas em cuidados
paliativos, fundamentado em teorias de enfermagem. Método: Estudo metodoldgico, ba-
seado em uma revisao integrativa da literatura realizada entre marco e abril de 2025, nas
bases Scielo, BVS e PUBMED, com os descritores “Palliative Care” e “Nursing Theory”. Foram
selecionados artigos dos ultimos cinco anos. Posta a caréncia de estudos relacionados as
gestantes oncoldgicas, com base na analise dos achados, elaborou-se um boletim informa-
tivo utilizando a plataforma Canva, com linguagem acessivel, recursos visuais e esquemas
ilustrativos. As teorias de Jean Watson (Teoria do Cuidado Humano) e de Cornelia Ruland
e Shirley Moore (Teoria do Final de Vida Pacifico) fundamentaram o conteiudo. Resultados:
As teorias selecionadas forneceram subsidios para estruturar o cuidado de enfermagem
centrado na humanizacao, conforto e autonomia da mulher gestante em processo de pa-
liacdo, considerando os aspectos biopsicossocioespirituais. O boletim informativo aborda
temas como controle de sintomas, apoio emocional, comunicacédo com a equipe de saude
e tomada de decisdo compartilhada a fim de prevalecer o respeito a dignidade humana.
Conclusao: A construgdo de instrumentos educativos fundamentados em teorias de enfer-
magem pode contribuir para o cuidado integral e humanizado de gestantes oncoldgicas
em cuidados paliativos. Trata-se de um grupo ainda pouco explorado na literatura, o que re-
forca a importancia de estudos que articulem teoria e pratica no contexto da terminalidade
e da maternidade. Estudos futuros devem incluir a validacdo do material por especialistas
e pela populacéo-alvo.

Palavras-chave: Gestantes; Cuidados Paliativos; Enfermagem; Teoria de Enfermagem.
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TB-023001
CRIACAOE DESENVOLVIMENTO DE UM DISPOSITIVO EM REALIDADE VIRTUAL PARA
INCLUSAO DIGITAL E ESTIMULACAO COGNITIVA DE IDOSOS

Thais Medeiros de Assis Castro, Tereza Suyane Alves de Franca, Irina Paiva Duarte, Luis
Carlos Alipio de Souza, Edilmar de Moura Santos, Irami Araujo Filho, Amalia Cinthia
Meneses do Régo, Francisco Irochima Pinheiro

Objetivos: Descrever a criagdo e desenvolvimento de um dispositivo de realidade virtual
como protétipo para inclusdo digital e a estimulagao cognitiva de idosos. Métodos: foi cria-
do o moédulo terapéutico em realidade virtual de simulagao para idosos em um ambiente
virtual interativo, utilizando 6culos 3D, que transporta os usuarios para uma casa temati-
ca dos anos 1950. No protétipo, utilizou-se as ferramentas Blender e Unreal Engine para
o design e implementagcdo do ambiente virtual. O sistema foi desenvolvido para operar
em dispositivos vestiveis de realidade virtual e projetado com elementos visuais e intera-
tivos que evocam memorias relacionadas a época retratada, promovendo engajamento e
imersdo. Resultados: Destacou-se o ineditismo do trabalho e a viabilidade técnica de criar
dispositivos acessiveis e adaptaveis para diferentes demandas de saude, especialmente no
campo da reabilitacao cognitiva e motora. Destaque aos beneficios do uso da realidade
virtual como uma ferramenta para terapia de reestruturacao cognitiva e reabilitacao rela-
cionada a doencas da senescéncia. Constata-se potencial para expansao e personalizacao
do sistema, com possibilidades de desenvolver outros ambientes virtuais para treinamentos
da memoéria, inclusdo digital e reabilitagdo funcional. Conclusao: A solucdo proposta pode
estabelecer um novo paradigma no uso de tecnologias digitais para a saude. E salutar in-
vestimentos financeiros continuos para o aprimoramento e a democratizagcdo do acesso a
dispositivos de realidade virtual que garantam maior impacto social e cientifico.

Palavras-Chave: Dispositivos eletronicos vestiveis; Inovacdo em saude; Realidade virtual;
Treino cognitivo; Idosos.
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TB-025101
QUALIDADE DE VIDA, SEXUALIDADE E ADESAO AO TRATAMENTO EM PACIENTES
COM CANCER DE MAMA

Tereza Suyane Alves de Franca, Larissa Franco Lemos dos Santos, Sulene Cunha Sousa
Oliveira, Monalisa Ceciliana Freitas Moreira de Andrade, Kleyton Santos de Medeiros,
Lenilton Silva da Silveira Junior

Objetivo: Avaliar a qualidade de vida, disfuncdo sexual e adesdo a hormonioterapia em mu-
Iheres brasileiras com cancer de mama. Método: Estudo observacional, transversal, quan-
titativo. Mulheres com histérico de carcinoma de mama em estagio inicial em hormonio-
terapia adjuvante ha pelo menos 6 meses, acima de 18 anos, participaram deste estudo. A
disfuncao sexual foi avaliada pelo questionario Female Sexual Function Index. A qualidade
de vida, pelos questionarios EORTC QLQ-C30 e QLQ-BR23 e a adesao a hormonioterapia
foi avaliada pela MMAS-8. Projeto aprovado pelo CEP da LIGA Contra o Cancer sob o niume-
ro 4.505.132. Resultados: Foram incluidas 63 pacientes, casadas (49,2%), mais de 40 anos
(89%). A funcdo mais afetada foi a emocional, e o tratamento gerou dificuldades financei-
ras. No QLQ C30 a funcdo mais relevante foi Estado Global de Saude com média de 85,7
e funcionamento fisico com 85,6. Variaveis com maiores pontuacdes: Dor - 22,0, Insbnia -
28,0, Fadiga - 18,5 e Dificuldade Financeira - 23,3. Referente a fungao sexual, em uma amos-
tra de 30 pacientes com vida sexual ativa, 70% relataram disfungdo sexual. A média final
do escore do MMAS-8 foi de 7,4, com os participantes apresentando alta (54%), moderada
(38,1%) e baixa (7,9%) adesdo. Conclusao: Disfungdo sexual e falta de desejo, dor na relagéo
sexual ou insatisfagdo com o corpo tiveram médias relevantes na pesquisa. Qualidade de
vida foi um ponto considerado satisfatorio, junto a adesao a terapia enddcrina, apesar dos
desafios com as dificuldades financeiras.



] TB-028201 R
AVANGOS TECNOLOGICOS NO DIAGNOSTICO DE CANCER DE MAMA

Kamilli Lavinia Marques de Lima, Eduardo Pinheiro e Silva, Naryllenne Maciel de Araujo,
Vanessa Almeida Otelo, Matheus Botton dos Santos, Vinicius Ramos Correio dos Santos,
Ana Laura de Almeida Guerra Fonseca

Objetivo: Identificar novas tecnologias eficazes utilizadas no diagndstico do cancer de
mama (CA) e avaliar os seus impactos clinicos. Métodos: revisdo sistematica realizada nas
bases PubMed, SciELO e MEDLINE, utilizando os descritores em Ciéncias da Saude (DECS)
“Tecnologia”, “Neoplasias da Mama”, “Diagndstico” e “Técnicas e Procedimentos Diag-
nosticos”, além dos termos MESH equivalentes. Foram considerados estudos publicados
nos ultimos cinco anos, com dados primarios, disponiveis na integra, além de guidelines e
protocolos institucionais. Artigos sobre outras neoplasias, artigos de opinido, estudos em
andamento, comentarios editoriais e pre-prints foram excluidos, assegurando a relevan-
cia tematica das publicacdes incluidas. Resultados: Inicialmente foram encontrados 173
estudos, os quais resultaram em nove para analise, aplicando os critérios de elegibilidade.
Estudos destacam o uso da Inteligéncia Artificial (IA) na deteccao do CA em exames de
ressonancia magnética sendo quatro vezes mais eficazes do que os métodos tradicionais.
Além disso, sugere-se que a IA pode melhorar a precisao e reprodutibilidade na avaliagao
de marcadores histopatolégicos, contribuindo para diagndsticos mais confiaveis, especial-
mente em tumores raros. Ademais, nova técnica de fusdo de imagens entre tomossintese
mamaria digital (DBT) e tomografia 6ptica difusa (TDO) obteve alta taxa de sucesso, maior
concordancia entre os radiologistas e melhorou significativamente a acuracia diagndstica
em comparagdo com o uso isolado de cada método. Conclusao: A adicdo de novas ferra-
mentas e tecnologias na analise de exames de imagem melhoram a eficacia e seguranca
do diagnéstico. A IA e a fusdo DBT/TDO mostraram-se ferramentas promissoras para o
diagndstico do CA.

Palavras-chave: Cancer de mama; Tecnologia em saude; Diagndstico.
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TB-028401
CRIACAO E DESENVOLVIMENTO DE UM DISPOSITIVO DE REALIDADE VIRTUAL NA
PREVENCAO DO CANCER DE CABECA E PESCOCO

Bruna Porpino Miranda, Heloisa Macédo de Araujo Matias da Costa, Irina Paiva Duarte,
Luis Felipe Alipio de Souza, Amalia Cinthia Meneses do Régo, Irami Araujo Filho, Francisco
Irochima Pinheiro

Introducgao: A realidade virtual (RV) € uma ferramenta inovadora na educagdo em sau-
de, proporcionando experiéncias imersivas para entender condicdes médicas e melhorar o
aprendizado. Estudos demonstram que simulacdes virtuais aumentam significativamente
o0 engajamento e a retencao de conhecimento na area da saude. Os tumores de cabeca e
pescoco tém aumentado, especialmente em paises desenvolvidos, e a deteccao precoce
€ essencial para o sucesso do tratamento. Objetivo: O objetivo deste estudo & descrever
a criacao e desenvolvimento de uma ferramenta educativa inovadora, utilizando 6culos de
realidade virtual 3D, voltada para a promogcao da saude e prevencao do cancer de cabeca
e pescogo. Método: Este € um estudo descritivo e de desenvolvimento tecnoldgico, com
énfase na construcao e implementacao de tecnologias aplicadas ao ensino de saude rela-
cionado ao cancer de cabeca e pescoco. Os ambientes foram construidos com um sistema
de simulagdo 3D, baseado nas plataformas Blender e Unreal Engine. Resultados: A ferra-
menta educativa foi implantada com sucesso em clinicas, hospitais e escolas, promovendo
a conscientizacao sobre este tipo de cancer. A simulacao imersiva, de facil uso, permite aos
participantes explorar a cavidade oral e observar lesfes tipicas da doenga. A navegacao é
controlada pelos movimentos da cabeca, e a experiéncia inclui narracao explicativa, grafi-
cos e textos educativos sobre sintomas e fatores de risco. Embora dados quantitativos nao
tenham sido coletados, os participantes relataram maior compreensao e consideraram a
ferramenta interativa e promissora para diferentes contextos educacionais. Conclusao: A
ferramenta educativa de RV 3D cumpriu seus objetivos ao oferecer uma experiéncia imersi-
va para a prevencgao do cancer de cabeca e pescocgco, demonstrando eficacia na ampliacao

do conhecimento sobre fatores de risco, diagndstico precoce e medidas preventivas. A
iniciativa destaca o potencial inovador da RV na educacdo em saude, promovendo maior
engajamento e superando métodos tradicionais, além de contribuir para a conscientizagao
e melhoria da saude publica.



TB-030201
CRIACAOE DESENVOLVIMENTO DE UMA FERRAMENTA VIRTUAL IMERSIVA EM
CANCER COLORRETAL

Vitéria Pires de Miranda, Raphael dos Anjos Linhares de Oliveira, Irina Paiva Duarte, Luis
Carlos Alipio de Souza, Edilmar de Moura Santos, Irami Araujo Filho, Amalia Cinthia
Meneses do Régo, Francisco Irochima Pinheiro

Objetivo: Tem como objetivo discutir os beneficios e desafios do uso da realidade virtual,
mediante um dispositivo que simule o interior do intestino, o que possibilita a visualizacao
detalhada de polipos colorretais em diferentes estagios neoplasicos. Essa ferramenta tem
como objetivo principal auxiliar na educagao médica, na conscientizagdo da populagéo sobre
o cancer colorretal e no treinamento de profissionais de saude, contribuindo para a melhoria
do diagnéstico e tratamento da doenga. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo voltado
para area da inovagao tecnolodgica, realizado no periodo de julho a novembro de 2024 em
parceria com o Instituto de Ensino, Pesquisa e Inovagao da Liga Contra o Cancer e a Startup
Experiéncia Virtual Imersiva em Saude (EVIS). O desenvolvimento do jogo teve como refe-
rencial o Design Thinking na geragao e aprimoracao das ideias. Este estudo contém quatro
etapas de ideagao que viabilizam o Design Thinking, sendo: problematizagao, ideagao, busca
e desenvolvimento. Em um primeiro encontro, seguindo a primeira etapa de problematizacao,
foram delimitados os problemas por meio de uma busca na literatura. Em seguida, iniciou-se
a etapa de ideacao e busca para resolucao dos problemas com a ideacao da ferramenta, com
0 uso de 6culos 3D responsavel por apresentar diversos ambientes virtuais e a construgao
do software. Nele, utilizou-se para realizar a modelagem 3D, o software Blender. A animacéo
é realizada sob suporte a tradicional, de personagens (rigging), por fotogramas-chave, por
base em fisica, e por simulagdes de dinédmica de corpos rigidos e moleculares. No que se re-
fere a renderizacgao, foi introduzida pelo O Unreal Engine a tecnologia Nanite. Para estruturar
a classificacao das lesdes, foi utilizado o livro “Coloproctologia: Principios e Praticas” de José
Joaquim Ribeiro da Rocha. Além disso, foram realizadas visitas técnicas de acompanhamento
a colonoscopias, e foi realizada uma classificagao por cor, diferenciando pélipos de uma neo-
plasia. Resultados: Foi desenvolvida uma ferramenta nomeada de “Intestinel”, a qual permi-
te a estudantes e usuarios em geral a visualizagcdo e navegacéao pelo interior de um intestino
grosso, com o uso de controles de movimento, possibilitando a manipulacao, o transporte e
o reconhecimento de pdlipos, os quais sao devidamente identificados com cores e legendas.
Conclusao: Por conseguinte, o presente estudo demonstra a viabilidade e o potencial da rea-
lidade virtual como uma ferramenta eficaz para a educacao em saude, especificamente no
contexto do cancer colorretal. A experiéncia virtual imersiva desenvolvida proporcionou uma
visualizacao detalhada e interativa do interior do intestino, permitindo uma compreensao
mais profunda da anatomia e das patologias relacionadas ao cancer colorretal.
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TB-037701
PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE MULHERES COM CANCER DE MAMA METASTATICO
ATENDIDAS EM UM HOSPITAL DE REFERENCIA

Livia Natany Sousa Morais, Emile Rocha da Silva Paiva, Samyla Raquel Alves Ferreira,
Marquiony Marques dos Santos, Ellany Gurgel Cosme do Nascimento, Libne Lidianne da
Rocha e Nobrega

Objetivo: Caracterizar o perfil epidemiolégico de mulheres com cancer de mama metasta-
tico. Métodos: Estudo descritivo, retrospectivo, documental e de abordagem quantitativa,
realizado na Liga Mossoroense de Estudos e Combate ao Cancer. Foram analisados 75
prontuarios de mulheres diagnosticadas com cancer de mama metastatico entre 2018 e
2022. As informacgdes foram obtidas por meio de um roteiro estruturado e os dados ana-
lisados no Microsoft Excel. A pesquisa (n° 5.976.693 | CAAE 68130423.5.0000.5294) foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da UERN em 31/03/2023. Resultados: A faixa
etaria predominante foi de 51 a 60 anos (32,0%). Quanto a histoéria reprodutiva e fatores de
risco, 5,3% das pacientes ndo amamentaram, 6,7% usaram anticoncepcionais e 28,0% eram
tabagistas. Além disso, 32,0% apresentavam histérico familiar de cancer e 50,7% tinham
filhos. A maioria possuia baixa escolaridade (ensino fundamental incompleto — 38,7%), o
que pode refletir dificuldades de acesso ao diagnodstico precoce e ao cuidado oncoldgi-
co. A exposigao ocupacional a agricultura foi relatada por 18 mulheres (24,0%), indicando
possivel contato com pesticidas. Conclusao: As pacientes avaliadas apresentaram, em sua
maioria, baixa escolaridade, histérico familiar de cancer de mama, atividade laboral com
risco ocupacional, uso prévio de anticoncepcionais e tabagismo. Tais achados reforcam a
necessidade de politicas publicas que promovam a prevencao, o diagndstico precoce e o
cuidado integral a saude da mulher, com foco em populagdes socialmente vulneraveis.

Palavras-chave: Cancer de Mama; Metastase Neoplasica; Epidemiologia Descritiva;
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TB-042901
EXPRESSAO DE CITOCINAS EM PACIENTES COM HSIL EM UMA VIA INDEPENDENTE DE
TH17

Amaxsell Thiago Barros de Souza, Talles Henrique de Araujo Pontes, Carolina de O
Mendes-Aguiar, Maria do Perpétuo Socorro Nobre Medeiros e Silva, Juliana Dantas de
Araujo Santos Camargo, Ricardo Ney Cobucci, Deyse de Souza Dantas, Janaina Cristiana
de Oliveira Crispim

Objetivo: Este estudo teve como objetivo avaliar a expressao proteica de citocinas no la-
vado cérvico-vaginal de mulheres com HSIL. Métodos: Trata-se de um estudo caso-contro-
le envolvendo 84 mulheres entre 20 e 49 anos, sendo 57 com diagnoéstico de HSIL e 27
controles saudaveis. Este estudo teve aprovacédo pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE:
68615417.0.3001.0253). As citocinas IL-2, IL-4, IL-6, IL-10, TNF, IFN-y e IL-17A foram quantifica-
das por citometria de fluxo, utilizando o método Cytometric Bead Array (CBA). Resultados:
Observou-se aumento significativo de TNF (p = 0,030) e IL-2 (p = 0,010) nas pacientes com
HSIL em comparagao aos controles. As razées TNF/IL-10 (p = 0,018) e TNF/IL-4 (p = 0,032)
estavam reduzidas, indicando um desequilibrio entre resposta inflamatdria e reguladora. No
entanto, os niveis de IL-17A e arazao IL-17A/IL-6 nao apresentaram diferencas significativas
entre os grupos, sugerindo que a via Th17 ndao desempenha papel central na imunopatogé-
nese das HSIL avaliadas. Conclusao: O perfil imunoldgico observado em mulheres com HSIL
sugere uma resposta inflamatéria mediada por TNF e IL-2, sem envolvimento significativo
da via Th17. Essa caracteristica indica que mecanismos imunoldgicos alternativos, indepen-
dentes da polarizagao Th17, podem estar associados a persisténcia e progressao das lesodes,
revelando potenciais novos alvos para estratégias imunoterapéuticas.

Palavras-chave: Lesao Intraepitelial Escamosa de Alto Grau; Citocinas; Microambiente Tu-
moral; Citometria de Fluxo.

Referéncias

Long, D.L., Song, H.L., Qu, P.P. Cytokines profiles in cervical mucosa in patients with cervical
high-risk human papillomavirus infection. J Infect Dev Ctries 2021; 15(5):719-725.

Kawahara, R., Fujii, T., Kukimoto, |., Nomura, H., Kawasaki, R., Nishio, E., Ichikawa, R., Tsuka-
moto, T., lwata, A. Changes to the cervicovaginal microbiota and cervical cytokine profile
following surgery for cervical intraepithelial neoplasia. Sci Rep 2021; 11(1):2156.

Zhu, R., Wang, W., Yang, A., Zhao, W., Wang, W., Wang, Z., et al. Interactions between vaginal
local cytokine IL-2 and high-risk human papillomavirus infection with cervical intraepithelial
neoplasia in a Chinese population-based study. Front Cell Infect Microbiol. 2023; 13:1109741.

Fujii, T., Nishio, E., Tsukamoto, T., Kukimoto, I., lwata, A. Performance of an ancillary test for
cervical cancer that measures miRNAs and cytokines in serum and cervical mucus. Cancer
Sci 2024; 115(8):2795-2807.

31



TB-042902
ASSOCIAGCAO DO POLIMORFISMO GENICO NA REGIIKOA PROMOTORA DA IL-17A/RA E
NIVEIS SERICOS EM PACIENTES COM CANCER CERVICAL

Amaxsell Thiago Barros de Souza, Jéssika Aline do Nascimento Medeiros, Carolina de O
Mendes-Aguiar, Ricardo Ney Cobucci, Janaina Cristiana de Oliveira Crispim

Objetivo: Investigar a associagao entre os polimorfismos IL-17A -197G>A (rs2275913) e IL-
-17RA -947A>G (rs4819554) com os niveis séricos da citocina IL-17 em pacientes com can-
cer cervical. Métodos: Trata-se de um estudo caso-controle, conduzido entre 2015 e 2019,
envolvendo 165 pacientes com diagndstico histopatologico confirmado de céncer cervical
e 144 mulheres saudaveis como grupo controle. Este estudo teve aprovacao pelo Comité
de Etica em Pesquisa (CAAE: 68615417.0.3001.0253). A extragdo do DNA genémico foi
realizada a partir do sangue periférico por Salting-out. A genotipagem dos polimorfismos
rs2275913 e rs4819554 foi realizada por reagdo em cadeia da polimerase (PCR) seguida de
digestdo com enzimas de restricao (PCR-RFLP), com visualizagao dos produtos por ele-
troforese em gel de agarose. A quantificagédo dos niveis séricos de IL-17 foi realizada por
citometria de fluxo com kit BD™ Cytometric Bead Array. Resultados: Houve associacido
significativa entre os gendtipos do rs2275913 e os niveis séricos de IL-17. O gendtipo GG,
mais prevalente (56,31%), correlacionou-se com niveis mais elevados da citocina, enquan-
to o gendtipo AA (7,12%) apresentou os menores niveis. Para o polimorfismo rs4819554,
nao foi possivel estabelecer associagao funcional com os niveis de IL-17 devido ao desvio
do equilibrio de Hardy-Weinberg no grupo controle. Conclusao: O polimorfismo rs2275913
demonstra potencial efeito funcional na modulacido da resposta inflamatdria em pacientes
com cancer cervical, sendo o alelo G associado a niveis elevados de IL-17, favorecendo uma
resposta inflamatéria e angiogénica. Esses achados sugerem sua relevancia como possivel
biomarcador progndstico e alvo promissor para futuras investigagoes.

Palavras-chave: Neoplasias do Colo do Utero; Polimorfismo de Nucleotideo Unico; Interleu-
cina-17; Citometria de Fluxo.
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RISCOS ONCOLOGICOS EM POPULAGCOES TRANSGENERO

Leticia Nascimento Vila, Jodo Victor Medeiros de Souza, Lyvia Fernandes de Carvalho,
Julia Macedo Bastos Damazio

Objetivo: Identificar e sintetizar as principais evidéncias cientificas sobre os riscos onco-
I6gicos enfrentados por pessoas transgénero, considerando barreiras estruturais, sociais e
clinicas ao rastreamento, diagndstico e tratamento do cancer. Métodos: Foi realizada uma
revisao sistematica nas bases PubMed, Scopus, Web of Science e Lilacs. A busca ocorreu
em abril de 2025, utilizando os descritores “transgender persons”, “cancer”, “risk factors”,
“screening” e “barriers”. Foram incluidos artigos publicados entre 2013 e 2024, nos idiomas
inglés, portugués e espanhol, que abordassem especificamente a populacao trans em rela-
cao ao cancer. Apos triagem por titulos, resumos e leitura na integra, quatro artigos foram
selecionados. Resultados: Os estudos incluidos apontaram que pessoas transgénero apre-
sentam maior vulnerabilidade a desfechos oncoldgicos negativos, principalmente devido a
exclusao de protocolos de rastreamento, estigma institucional e despreparo de profissio-
nais de saude. A literatura também sugere que o medo de discriminacéo leva a evasao dos
servigos de saude. Fatores sociais, como infeccdes crbénicas e uso de substancias, também
contribuem para o risco aumentado. Dados sobre a relagéao entre hormonioterapia e cancer
ainda sado escassos e inconclusivos. Conclusao: A populagado transgénero enfrenta barreiras
significativas no acesso ao cuidado oncoldgico, o que pode levar a diagnoésticos tardios e
piores prognosticos. A literatura existente evidencia a urgéncia de diretrizes inclusivas e
formacao profissional que considerem as especificidades dessa populacao, além da neces-
sidade de mais estudos de base populacional sobre o tema.

Palavras- chave: Transgénero; Cancer; Barreira de acesso.
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TB-059101
CRIAGAO E DESENVOLVIMENTO DE UMAﬂEXPERI,ENCIA VIRTUAL IMERSIVA EM
INSTRUMENTACAO CIRURGICA

Brenda Luiza Costa Oliveira Freitas, Lorena Brito do O Holder, Irina Paiva Duarte, Luiz Car-
los Alipio de Souza, Edilmar de Moura Santos, Irami Araujo Filho, Amalia Cinthia Meneses
do Régo, Francisco Irochima Pinheiro

Objetivo: Descrever o desenvolvimento de uma tecnologia com ambientes virtuais de
aprendizado para praticas de saude, discutindo os beneficios e desafios do uso da reali-
dade virtual no ensino da instrumentacao cirurgica, pretendendo-se compreender como a
RV esta sendo aplicada na formacgao e quais sao as suas implicagdes para o futuro nesta
area. Método: Trata-se de um estudo descritivo voltado para area da inovagéo tecnoldgica.
Resultados: A ferramenta permite que os estudantes realizem uma simulacao de instru-
mentagao cirdrgica com o uso de controles de movimento, possibilitando a manipulacao,
o transporte e o reconhecimento de instrumentos cirirgicos interativamente. Conclusao: A
principal vantagem desse recurso € a possibilidade de treinar em ambientes simulados que
reproduzam situagdes reais, permitindo ao usuario cometer erros, corrigir-se e aperfeigoar
suas técnicas. Isso aumenta significativamente o nivel de familiaridade com cenarios que
seriam enfrentados na pratica clinica. Além disso, a simulacdo em RV oferece a oportunida-
de de vivenciar situagdes complexas e potencialmente perigosas em um ambiente seguro
e controlado.

Palavras-chaves: Realidade Virtual; Tecnologia Educacional; Centro Cirargico.
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TB-070801
FILME DE ANIMAGAO DIGITAL PARA AQUISICAO DE CONHECIMENTO E REDUGAO
DA ANSIEDADE DE CUIDADORES DE CRIANCAS COM CANCER: ENSAIO CLINICO
RANDOMIZADO

Silmara de Oliveira Silva, Jucielly Ferreira da Fonseca, Naryllenne Maciel de Araujo, Elen
de Oliveira Dilis, Vinicius dos Santos Lemos Pereira, Rodrigo Assis Neves Dantas, Daniele
Vieira Dantas

Objetivo: avaliar o efeito de um filme de animacéao digital comparado as orientagdes pa-
drao para aquisicao de conhecimento e reducao de ansiedade de cuidadores de criancas e
adolescentes em quimioterapia. Método: Trata-se de um ensaio clinico randomizado con-
trolado, uni-cego, realizado com 26 cuidadores de criangas em quimioterapia. O estudo
foi realizado em um Hospital Filantropico, referéncia no atendimento de criancas e ado-
lescentes com cancer, em Natal-RN. O Grupo Experimental recebeu as orientacbes padrao
da instituicdo associadas a um Filme de animacao digital com duracdo de 12 minutos e
22 segundos, enquanto o Grupo Controle recebeu apenas as orientagdes padrao que sao
fornecidas na instituicdo. O instrumento de coleta de dados utilizado foi o Inventario de
Ansiedade Trago- Estado (IDATE) e um Instrumento de Avaliagao do Conhecimento (IAC).
O projeto teve aprovagdo no Comité de Etica em Pesquisa — parecer n° 5268320, CAAE:
52597121.9.00005537 e registrado no Registro Brasileiro de Ensaios Clinicos (RBR-4wd-
m8q9). Resultados: evidenciou-se predominio dos participantes do sexo feminino (96,15%),
com idade média de 33,50+ 10,40, a maioria (65,38%) residindo em cidades do interior de
Natal-RN. Os cuidadores do GE apresentaram melhor desempenho de acertos das ques-
tdes, com média de 7,77 (x 0,44) e valor de p= 0,002 e redugao do nivel de ansiedade de
moderado para baixo apds a intervencédo (p < 0,05). Conclusao: o filme de animacgéo digital
teve efeito positivo para aquisicdo de conhecimento e reducdo do nivel de ansiedade em
cuidadores de criangas e adolescentes em quimioterapia.

Palavras-chave: Cuidador; Cancer; Educagdo em Saude.
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TB-093801
ASSOCIACAO ENTRE HABITOS DE VIDA E CANCER DE TIREOIDE: UM ESTUDO
PROSPECTIVO NO RN

Aline Alves Soares, Yasmin Guerreiro Nagashima, Felipe Guerra Passos Marcos, Marcia
Marilia Gomes Dantas Lopes, Camila Xavier Alves

Objetivo: Investigar os habitos de vida de pacientes com cancer de tireoide. Métodos:
Estudo prospectivo conduzido com pacientes submetidos a tireoidectomia no setor de ca-
beca e pescoco de um hospital filantrépico, no Rio Grande do Norte, entre janeiro de 2023
e agosto de 2024. Apos a aprovagao do comité de ética (CAAE: 65439322.9.0000.5293),
foram aferidos, no periodo pré-operatério, peso e estatura para o calculo do indice de Mas-
sa Corporal. Além disso, dados demograficos, clinicos e informacdes sobre habitos de vida
foram coletados por meio de formulario especifico e prontuario eletrébnico. O software R
CORE foi utilizado para o calculo das médias e desvios-padrdo. Resultados: A amostra foi
composta por 23 pacientes, com idade média de 49 anos, predominando o género feminino
(95,7%) e residentes do interior do estado (69,6%). O carcinoma papilifero foi o tipo his-
tolégico mais prevalente (73,9%), com mais de 60% dos casos em estadiamento |I. Obser-
vou-se que mais da metade apresentava habitos de risco, como sedentarismo, tabagismo
e consumo de alcool. Além disso, 65% estavam com sobrepeso ou obesidade. Conclusao:
Os resultados indicam uma alta prevaléncia de fatores de risco modificaveis entre pacientes
com cancer de tireoide, especialmente mulheres de meia-idade, reforgando a importancia
de estratégias de prevencao e promocgdo da saude, com foco na mudanga de habitos de
vida saudaveis.
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TB-096101
DISPENSACAO RACIONAL DE PSICOTROPICOS EM CIRURGIAS AMBULATORIAIS: UM
MODELO DE CUIDADO COMPARTILHADO ENTRE FARMACIA E ANESTESIOLOGIA

Thiago Trigueiro Morais de Paiva, Verbnica Medeiros de Azevedo, Evelyn Yamashita de
Paiva, Isadora Costa Lima, Camila Carvalho Souza, Andressa Monaliza Lunardo Nébrega,
Diogo Camara de Andrade, Clara Wilma Fernandes Rosendo

Objetivo: Avaliar o impacto no custo médio e no desperdicio dos medicamentos fentanil
e midazolam decorrente da mudanga no modelo de dispensagdo para procedimentos de
mutirdo de lesdo de pele. Métodos: A dispensagido de medicamentos psicotropicos exige
rigoroso controle sanitario e aderéncia as legislacdes vigentes. Inicialmente, adotava-se
modelo individualizado, com uma ampola de fentanil 2mL e midazolam 3mL por proce-
dimento. Para procedimentos realizados em sala cirdrgica especifica, foi implantado um
novo modelo coletivo, desenvolvido em conjunto pelas equipes de anestesia e farmacia,
utilizando caixas especificas com controle de uso por mililitro, registrado em receituario.
A implementacao foi viabilizada por sistema informatizado que permite baixa fracionada
no estoque. O manuseio das ampolas foi restrito a um unico profissional por dia, sem uso
de estabilidade estendida. Resultados: Durante trés dias de mutirdo, foram realizados 13
procedimentos. Utilizaram-se trés ampolas de fentanil 10mL e trés de midazolam 10mL,
totalizando R$26,01. O consumo total foi de 14mL de fentanil e 9mL de midazolam. No mo-
delo anterior, o custo seria de R$48,66, com desperdicio de 12mL e 30mL, respectivamente.
Considerando a média de 13 procedimentos semanais, estima-se a realizacao de aproxima-
damente 702 procedimentos anuais. A projecédo de custo anual no modelo anterior seria de
R$34.163,32, contra R$18.259,02 no modelo coletivo, representando uma economia estima-
da de R$ 15.904,30. Estima-se ainda a reducgdo de 646mL de fentanil e 1.622mL de midazo-
lam descartados, reforgando o impacto clinico e econédmico do novo modelo. Conclusao: A
mudanc¢a no modelo de dispensacao demonstrou ser eficaz na reducao de custos e desper-
dicios, mantendo seguranga e controle. A atuagédo conjunta entre farmacia e anestesiologia
permite adaptar sistemas conforme a necessidade, promovendo uso racional e seguro de
medicamentos no ambiente hospitalar.

Palavras-chave: Medicamentos de Controle Especial; Cirurgia Ambulatorial; Farmacia Hos-
pitalar.
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TB-097401
DECREASED CD34 EXPRESSION IN BREAST PHYLLODES TUMOR STROMA ASSOCIATES
WITH MALIGNANT TUMOR GRADE: A SYSTEMATIC REVIEW AND META-ANALYSIS

Lucas Antdnio Fernandes Torres, Thyago Marsicano Vieira, Maria Tereza Camarotti,
Isabella Cabianca Salvador, Rachid Eduardo Noleto

Objetivo: Estudos anteriores sugerem uma diferenga na expressao estromal de CD34 entre
0s graus benigno, borderline e maligno do tumor filoide (TF) da mama, com reducdo da ex-
pressdo associada a maior agressividade biolégica. Conduzimos uma meta-analise para ava-
liar a associagao entre a expressédo estromal de CD34 e o grau histologico do TF. Métodos:
Estudos avaliando TFs e relatando niveis de expressao estromal de CD34 foram identificados
até janeiro de 2025. Seis estudos foram incluidos na meta-analise, totalizando 399 pacien-
tes. Os estudos utilizaram diferentes pontos de corte para definir baixa expressao de CD34,
sendo que 49% dos casos foram classificados como de baixa expressdo. Uma analise de
subgrupo foi realizada incluindo trés estudos que aplicaram uniformemente o ponto de corte
<50%, abrangendo 72 pacientes. Resultados: Na analise principal e na analise de subgru-
po, a baixa expressao de CD34 foi significativamente associada a tumores filoides malignos
quando comparados a tumores borderline e benignos. O maior odds ratio foi observado na
comparacao entre tumores malignos e benignos (Figuras 1 e 2). Nao foi identificada diferenca
estatisticamente significativa entre tumores borderline e benignos em nenhuma das analises.
Conclusao: A expressao estromal reduzida de CD34 esta associada a maior grau histolégico
no tumor filoide mamario. Tumores malignos apresentam niveis mais baixos de CD34 em
comparacao com os tumores borderline e benignos, com maior magnitude de diferenga ob-
servada na comparacao com tumores benignos. Esses achados sugerem que a avaliagdo da
expressao de CD34 pode representar uma ferramenta auxiliar na graduagao histolégica do
TF, especialmente em casos de morfologia indeterminada.

Palavras-chave: Breast cancer; Immunohistochemistry; Phyllodes tumor; CD34.
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TB-097701
TRATAMENTO CIRURGICO E RADIOTERAPICO DE TIREOIDOPATIAS NO RIO GRANDE
DO NORTE: UM ESTUDO DE BASE POPULACIONAL

Bernardo Saboia da Escossia Melo, Pedro Horténcio Saboia da Escossia Melo, Vitor Gabriel
Saldanha Fernandes, Sheila Ramos de Miranda Henriques

Objetivo: Analisar e comparar a proporgéao de tireoidectomias oncoldgicas e ndo oncoldgi-
cas no Brasil e Rio Grande do Norte, bem como entre as regides do Seridé e Metropolitana
do Estado. Métodos: Estudo transversal de base populacional, com dados da plataforma
DATASUS, abrangendo o periodo de 2020 a 2024 no Brasil, Rio Grande do Norte e suas
regides de saude. Analisadas tireoidectomias benignas, malignas e iodoterapias adjuvan-
tes. Taxas de procedimentos foram padronizadas por 100.000 habitantes e calculadas com
base no Censo Demografico de 2022. Foram calculadas as prevaléncias e seus respectivos
intervalos de confianca de 95%. Resultados: Durante o periodo analisado, no Brasil, foram
realizadas 45.294 tireoidectomias benignas (22,3/100.000 habitantes) e 23.454 malignas
(11,5/100.000), seguidas de 14.871 iodoterapias adjuvantes (7,3/100.000). No Rio Grande
do Norte, foram executadas 531 tireoidectomias benignas (16,1/100.000) e 1.169 malignas
(35,4/100.000), seguidas de 809 de iodoterapias adjuvantes (24,5/100.000). Entre as re-
gides de saude do estado, destacam-se os dados referentes as tireoidectomias benignas
entre 2023 e 2024. Nesse periodo, na regido metropolitana, foram realizadas 103 tireoidec-
tomias benignas (8,2/100.000), sendo 56 parciais (4,4/100.000) e 47 totais (3,7/100.000).
Ja na regiao do Seridd, nesse mesmo periodo, foram executadas 97 tireoidectomias benig-
nas (32,7/100.000), sendo 10 parciais (3,4/100.000) e 87 totais (29,3/100.000). Conclusao:
O estudo evidenciou que as taxas de tireoidectomias malignas e iodoterapias no Rio Gran-
de do Norte foram aproximadamente trés vezes maiores que as registradas no Brasil. Além
disso, observou-se uma elevada proporcido de tireoidectomias totais benignas no Serid6,
regiao responsavel por drenar a fila de procedimentos benignos no estado.

Palavras-chave: Tireoidectomia; Neoplasias da Glandula Tireoide; Radioterapia Adjuvante.
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TB-098701
PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS PACIENTES COM ANTINEOPLASICOS JUDICIALIZADOS
ENTRE 2013 A 2020 NO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE

Fernando José de Oliveira Torres, Maria Eliza Gurgel Fernandes, Bruna Lorena Alves
Coelho, Barbara Suellen Fonseca Braga, Maria Angela Fernandes Ferreira

Objetivo: Analisar a judicializagdo de antineoplasicos para tratamento de cancer de mama
no Rio Grande do Norte entre 2013 e 2020. Métodos: Estudo descritivo, com anadlise de
processos judiciais. Os dados foram extraidos dos sistemas de gerenciamento processual
do TJRN e JFRN. CAAE n. 76943124.1.0000.5292. Resultados: Foram identificados 87 pro-
cessos, todos autores sdo mulheres com idades entre 21 e 74 anos (média de 49 anos). Os
municipios com maior numero de demandas foram Mossoro (28), Natal (26) e Parnamirim
(3). No total, 101 medicamentos foram judicializados, sendo os mais solicitados: Trastuzu-
mabe (36,7%) e Bevacizumabe (21,8%). O estadiamento clinico foi identificado em 72 pro-
cessos, predominando os estagios IV (63,2%) e lll (11,4%). Quanto ao acesso, 51 (58,7%)
pacientes receberam os medicamentos solicitados. Nos processos que pediram mais de um
medicamento, ou tiveram acesso a todos ou a nenhum, de forma que foram acessados 56
(55,4%) medicamentos. No periodo de analise, 27 (31%) autoras faleceram durante o pro-
cesso em decorréncia da neoplasia mamaria. Conclusao: Observa-se a judicializagdo como
mecanismo acionado para garantir o acesso aos antineoplasicos para o cancer de mama
em estagios avancados. A mortalidade expressiva durante os processos evidencia atrasos
e fragilidades na efetivacao do direito a saude. Diante da projecao do INCA, sao crescentes
os casos de neoplasia mamaria até 2025, isso reforca a necessidade de fortalecimento das
politicas publicas e da linha de cuidado oncoldgica para reduzir desigualdades no acesso e
evitar a judicializacdo como unica alternativa1, 2, 3.

Palavras-chave: Antineoplasicos; Judicializacdo da saude; Direito a saude.
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TB-101501
TENDENCIAS DA COBERTURA VACINAL PADRONIZADA CONTRA O HPV PARA
PREVENCAO DO CANCER DO COLO DO UTERO NO RIO GRANDE DO NORTE

Emile Rocha da Silva Paiva, Samyla Raquel Alves Ferreira, Livia Natany Sousa Morais,
Marquiony Marques dos Santos, Ellany Gurgel Cosme do Nascimento

Objetivo: Analisar tendéncias da cobertura vacinal padronizada contra o Papilomavirus
Humano (HPV) para prevencdo do cancer do colo do utero no Rio Grande do Norte (RN).
Métodos: Trata-se de estudo ecologico epidemioldgico’ utilizando dados secundarios de
imunizacées do DataSUS, no periodo de 2014-2022. A pesquisa investigou a cobertura va-
cinal anual ajustada do publico feminino na faixa etaria de 9-14 anos. Foi aplicada analise de
tendéncia por regressao log-linear utilizando o modelo Joinpoint, a fim de identificar pon-
tos de inflexdo nas taxas de vacinacao ao longo do periodo. Os testes estatisticos conside-
raram um nivel de significAncia de 95%. Resultados: A abrangéncia da vacinagao contra o
HPV no RN (2014-2022) apresentou tendéncias variadas por idade. Houve aumento para 9
anos (APC=11,3%; p<0,001) e 10 anos (APC=13,7%; p=0,044). Aos 11 anos, a cobertura dimi-
nuiu de 2014-2018 (APC=-24,1%; p=0,006) e aumentou de 2018-2022 (APC=45%; p<0,001).
As demais idades (12-14 anos) mostraram estabilidade na cobertura. Conclusao: A tendén-
cia de ascensao na vacinacao em criancas de 9-10 anos pode ser parcialmente explicada
pela introdugdo da vacina em 20152. No entanto, as demais faixas etarias (11-14 anos) apre-
sentaram uma tendéncia estavel ou descendente. Essa disparidade destaca a necessidade
de monitoramento continuo e implementacao de estratégias de intervencao eficazes. Essas
medidas sdo cruciais para melhorar a adesao a vacinacao contra o HPV em todas as faixas
etarias, visando a prevengao do cancer do colo do Utero®.

Palavras-chave: Cancer de colo do utero; Cobertura vacinal; Papilomavirus humanos.
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TB-109901
FORMAGAO DE COMPETENCIAS EM LIDERANCA NA ENFERMAGEM: RELATO DE

EXPERIENCIA COM AULA EXPOSITIVA PRESENCIAL E MODULO EDUCACIONAL ONLINE

Jucielly Ferreira da Fonseca, Janaine de Souza Pontes, Silmara de Oliveira Silva,
Naryllenne Maciel de Araujo, Luana Kamila Ribeiro da Silva, Mariana Rodrigues de
Almeida, Rodrigo Assis Neves Dantas, Daniele Vieira Dantas

Objetivo: Relatar a experiéncia de ensino sobre lideranga com estudantes de Enfermagem,
utilizando aula expositiva presencial e moédulo online, e analisar suas contribuicdes para o
desenvolvimento de competéncias de lideranga na formagéo profissional. Métodos: A ex-
periéncia foi realizada com estudantes do sexto semestre de Enfermagem da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte, vinculada a um projeto de extensdo e a pesquisa de mes-
trado, no contexto de um ensaio clinico randomizado (CAAE 75851023.0.0000.5537; RBR-
-2dfgmr2). Os alunos foram expostos a dois métodos: aula expositiva presencial e médulo
online, com conteudos idénticos sobre lideranga (cultura organizacional, motivacao, gestao
de conflitos e feedback). As estratégias foram fundamentadas na aprendizagem significa-
tiva e em metodologias ativas. Resultados: Ambas as abordagens favoreceram a aprendi-
zagem, mas o modulo online proporcionou maior protagonismo, autonomia e identificacao
com o papel de lider. Os alunos destacaram a aplicabilidade do conteudo a pratica profis-
sional. Segundo Fonseca et al. (1), o uso de tecnologias digitais potencializam a percepgao
e o desenvolvimento de habilidades gerenciais em futuros enfermeiros. Amestoy et al. (2) e
Coradim et al. (3) reforcam que estratégias digitais bem estruturadas contribuem para for-
mar profissionais colaborativos, criticos e preparados para liderar. Conclusao: A experiéncia
evidenciou que o ensino online é levemente mais eficaz, mas atua de forma complementar
ao presencial. A combinacao de métodos fortalece a formacao de lideres reflexivos e adap-
taveis, alinhando-se as exigéncias contemporaneas da gestdao em saude.

Palavras-chave: Educacdo em Enfermagem; Lideranga; Tecnologias Educacionais.
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TB-110002

FRAMEWORK DE PROCESSO INTEGRADO PARA SUPORTE AO PACIENTE
ONCOLOGICO: METODOLOGIA PROPOSITIVA DE APLICABILIDADE CLINICA

Janaine de Sousa Pontes, Jucielly Ferreira da Fonseca, Pedro Saler Makhamid Makhamed,
Enaile Maria De Moraes Oliveira, Gustavo Henrique Araujo da Cruz Molina, Mariana
Rodrigues de Almeida

Objetivo: O diagndstico de cancer impde ao paciente uma jornada complexa entre exames,
consultas e suporte psicossocial, gerando inseguranga, atrasos no tratamento e queda na
adesao terapéutica. Método: Este estudo metodologico propositivo, embasado no ciclo de
Design Science Research (DSR), visa criar um protétipo de framework que integre gestao
hospitalar, engenharia de processos e praticas de enfermagem para orientar, de forma clara
e personalizada, as etapas pods-diagnéstico. Inicialmente, estruturou-se o desenvolvimento
em cinco fases do DSR: diagndstico do problema; definicdo de objetivos; design e proto-
tipagem; demonstracao; avaliacdo conceitual. Em paralelo, realizou-se revisao sistematica
da literatura para mapear modelos de Integrated Care Pathways e esquemas de papéis. Na
sequéncia, conduziu-se uma analise de causa-e-efeito (Ishikawa) com cinco especialistas —
gestores, engenheiros de processos e enfermeiros — para priorizar barreiras a navegacao
do paciente. Na fase de design, aplicou-se abordagem qualitativa por meio de entrevistas
semiestruturadas a trés profissionais da Liga Contra o Cancer, produzindo personas € ma-
pas de jornada que destacaram pontos de dor criticos. Esses insumos guiaram oficinas de
co-criacao utilizando Design Thinking, nas quais se elaboraram um fluxograma integrado
de cuidados e uma matriz RACI (Responsible Accountable, Consulted, Informed) proviso-
ria. Resultados: O protétipo resultante delineou quatro fases clinicas — Diagndstico; Plane-
jamento Terapéutico; Tratamento/Monitoramento; Cuidados de Sobrevivéncia/Paliativos—,
cada qual sustentada por um checklist digital e atribuicdes provisérias. Conclusao: Espera-
-se que este artefato, fundamentado em métodos consolidados, sirva de base para estudos
empiricos subsequentes, otimize a jornada do paciente oncoldgico, reduza lacunas assis-
tenciais e favoreca sua adocao institucional.

Palavras-chave: Navegacdo do paciente; Caminho de cuidado integrado; Diagrama de
Ishikawa;
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TB-111201
TENDENCIAS DAS COLETAS CZ[TOPATOL(')GICAS E SUA RELACAO COM AS
TAXAS DE CANCER DO COLO DO UTERO NOS MUNICIiPIOS DO RIO GRANDE DO
NORTE 2015-2022

Marquiony Marques dos Santos, Ana Carine Arruda Rolim, Héllyda de Souza Bezerra,
Emile Rocha da Silva Paiva, Samyla Raquel Alves Ferreira , Livia Natany Sousa Morais,
Ellany Gurgel Cosme do Nascimento, Diego Bonfada

Objetivo: Analisar as relagdes entre as tendéncias das coletas de exames citopatoldgicos
do colo do utero e as taxas de deteccdo de cancer cervical nos municipios do Rio Grande
do Norte (RN), no periodo de 2015-2022. Métodos: Estudo ecologico’ com dados secun-
darios provenientes do SIA/SUS (producao de coleta citopatolégica) e do DATASUS (Car-
cinoma Epidermoide Invasivo, Adenocarcinoma invasor, Adenocarcinoma in situ), entre os
anos de 2015-2022. A populacao feminina foi estimada a partir do Censo 2022 do IBGE. Foi
utilizada a técnica Joinpoint para estimar a variagao percentual anual (AAPC) das tendén-
cias das coletas citopatoldgicas nos 167 municipios do estado. A correlacdo entre a tendén-
cia de coletas e os casos de cancer foi analisada por meio dos coeficientes de Pearson ou
Spearman, com intervalo de confianga de 95%. Resultados: Dos 167 municipios analisados,
71% apresentaram tendéncia de reducao ou estabilizagdo na realizagcdo dos exames cito-
patoldgicos. A analise de correlacao revelou uma associagao direta, embora fraca, entre as
tendéncias das coletas e a detecgcao de cancer do colo do utero (r = 0,37, p = 0,022). Con-
clusao: Os achados apontam para uma tendéncia preocupante de reducdo ou estagnagao
na coleta dos exames citopatolégicos em grande parte dos municipios do RN, o que pode
comprometer a efetividade do rastreamento populacional?. A fraca correlagdo observada
sugere que a simples realizagdo do exame, sem considerar o seguimento clinico, pode néo
ser suficiente para combater o cancer cervical. Estratégias de qualificacdo da atencao pri-
maria, ampliagdo da cobertura e monitoramento sdo essenciais para reverter esse cenario®.

Palavras-chave: Cancer do colo do utero; Exame citopatoldgico; Tendéncia temporal; Ras-
treamento; Saude da mulher.
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TB-112002
CARACTERIZACAO IMUNOFENOTfPICA E DIAGNOSTICO DE DOENCAS
LINFOPROLIFERATIVOS CRONICAS NO HEMOCENTRO DALTON CUNHA

Rafael Duarte Lima, Flavia Cristine Medeiros Theodoro, Francisco Cristhian Bandeira Lima,
Ayslla Thaisa Guedes Martins, Robson Eduardo Martins, Lorena Aparecida Medeiros Costa,
lan Antunes Ferreira Bahia, Geraldo Barroso Cavalcanti Junior

Objetivos: Este estudo teve como objetivo analisar os perfis imunoquimiotipicos de pacien-
tes com Disturbios Linfoproliferativos Crénicos (DLPC) no Rio Grande do Norte, demons-
trando a aplicabilidade de um painel especifico para diagnéstico de Mieloma Multiplo, além
de determinar a monoclonalidade em casos de DLPC-B e implementar uma base de dados
para pesquisas clinicas. Métodos: Foram investigados 927 pacientes com DLPC, utilizando
imunoquimiotipagem por citometria de fluxo (FCIP). Foram coletados dados demogra-
ficos (idade, sexo) e hematoldgicos. Os casos foram classificados em DLPC-B e DLPC-T/
NK, com énfase na deteccdo de monoclonalidade nos casos de DLPC-B. Resultados: Os
resultados mostraram que 85,7% dos casos eram DLPC-B e 14,2% DLPC-T/NK. Dentro do
grupo DLPC-B, os diagnésticos mais frequentes foram Leucemia Linfocitica Crbénica (487
casos), Mieloma Multiplo (69 casos) e Linfoma Nao-Hodgkin Leucémico (117 casos). No
grupo DLPC-T/NK, destacaram-se casos de Leucemia de Linfécitos Grandes Granulares e
Linfoma Periférico de Células T. A monoclonalidade foi identificada com sucesso nos casos
de DLPC-B. Conclusao: A imunoquimiotipagem por citometria de fluxo € uma técnica con-
fiavel e eficiente para o diagndstico de DLPC. A deteccdo de monoclonalidade nos casos
de DLPC-B é essencial para o diagndstico preciso, e a criagdo de uma base de dados pode
facilitar a pesquisa clinica, oferecendo um recurso valioso para o manejo de pacientes com
essas condicoes.

Palavras-chave: Imunofenotipagem; Citometria de Fluxo; Doengas Linfoproliferativas Créni-
cas
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TB-120301
A HUMANIZAGAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM EM ONCOLOGIA: ESTRATEGIAS
E IMPACTOS NA EXPERIENCIA DO PACIENTE

Martha Flor de Lima Leite, Lillian Elizama de Abreu Oliveira Santos

Objetivo: Analisar o papel da enfermagem na humanizacdo do cuidado oncolégico, com
base na percepcgdo de enfermeiros atuantes em unidades de oncologia. Método: Trata-se
de uma revisdo de escopo qualitativa e descritiva, realizada em maio de 2025 nas bases
SciELO e Web of Science, utilizando descritores controlados combinados por operadores
booleanos. Foram incluidos artigos completos, gratuitos, publicados entre 2019 e 2023 em
portugués ou inglés. A pesquisa foi guiada pelas perguntas: “Quais contradicdes existem
entre o ideal de cuidado humanizado e as praticas de enfermagem observadas?” e “Como a
falta de comunicagao durante procedimentos de terapia intensiva afeta a confianga do pa-
ciente e seus resultados?”. Resultados: A enfermagem desempenha um papel fundamental
ao unir técnica e empatia, sendo o conforto crucial no cuidado de pacientes oncoldgicos.
Isso envolve aspectos fisicos, psicolégicos, sociais e ambientais. Praticas como cuidar da
dor e promover a higiene sao essenciais, pois uma comunicagdo inadequada pode deixar os
pacientes se sentindo desvalorizados. Dificuldades como as barreiras institucionais podem
impedir um atendimento humanizado. E importante considerar a perspectiva holistica da
doenca, levando em conta as emocgodes e crencas dos pacientes. Gestos simples, como ouvir
com atencao e respeitar suas necessidades, sao essenciais para fortalecer o relacionamento
terapéutico. A habilidade técnica aliada a sensibilidade traz um atendimento mais humano.
Conclusao: A enfermagem é importante para melhorar o cuidado de pacientes com cancer,
proporcionando apoio e boa comunicacdo. No entanto, obstaculos institucionais e excesso
de trabalho dificultam esse atendimento. E necessario superar essas dificuldades para ofe-
recer um cuidado mais humano e eficaz.

Palavras-Chave: Enfermagem; Humanizagdo da Assisténcia; Cancer; Cuidados de Enferma-
gem; Relagdes Profissionais
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TB-120901
TENDENCIAS TEMPORAIS E DISTRIBUIgAO ESPACIAL DA INCIDENCIA E
MORTALIDADE POR CANCER DE OVARIO NO BRASIL: 2019-2023

Kelly Taynna Nascimento Antunes, Marylia Ketyllee Pinheiro da Silva, Abia Mariane Aquino
do Nascimento, Elizabeth do Nascimento Palhano, Estephany Duarte de Oliveira, Sabrina
Mara Firmino Camara, Kleyton Santos de Medeiros, Flavia Barreto Tavares Chiavone

Objetivo: Analisar as tendéncias temporais de incidéncia e mortalidade por cancer de ovario
e sua distribuicdo espacial no Brasil, no periodo de 2019 a 2023. Método: Estudo transver-
sal, com abordagem quantitativa, utilizando dados secundarios do DATASUS e IBGE. Foram
considerados diagnésticos e obitos registrados entre 2019 e 2023. As taxas de incidéncia e
mortalidade foram calculadas por 100.000 habitantes, com base na média dos cinco anos.
Para analise espacial, aplicaram-se os indices de Moran (global e local) e o indice de Geary,
adotando nivel de significancia de 5%. A tendéncia temporal foi avaliada por meio do tes-
te de Mann-Kendall. As analises foram realizadas no software R. Resultados: No periodo
analisado, foram registrados 25.606 casos de cancer de ovario no Brasil. As maiores taxas
médias de incidéncia ocorreram nos estados do Parana (4,5), Mato Grosso do Sul (3,5), Rio
Grande do Norte e Goias (3,3). O indice de Moran para incidéncia foi de 0,29 (p=0,0045),
indicando autocorrelacao espacial positiva. Em relacao a mortalidade, os maiores valores
foram observados no Rio Grande do Sul e no Distrito Federal (2,7), com indice de Moran
de 0,44 (p<0,0001). Na analise temporal, Amazonas e Rondbnia apresentaram tendéncia
significativa de aumento dos diagndsticos (p=0,0275). Quanto a mortalidade, o Maranhao
apresentou tendéncia crescente (p=0,0275), enquanto o Rio Grande do Norte evidenciou
tendéncia de reducgdo (p=0,0433). Conclusao: Observa-se uma distribuicdo espacial signi-
ficativa do cancer de ovario, com maiores taxas no Sul e tendéncias temporais relevantes
no Norte.

Palavras—chave: Neoplasias Ovarianas; Andlise espacial; Epidemiologia; Ginecologia.
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TB-121001
TENDENCIAS TEMPORAIS E DISTRIBUIGCAO ESPACIAL DA INCIDENCIA E
MORTALIDADE POR CANCER COLORRETAL NO BRASIL ENTRE 2019 E 2023: ESTUDO
TRANSVERSAL

Marylia Ketyllee Pinheiro da Silva, Abia Mariane Aquino do Nascimento, Elizabeth do
Nascimento Palhano, Estephany Duarte de Oliveira, Isaac Emanuel Ferreira Oliveira,
Beatriz Maia de Paiva, Kleyton Santos de Medeiros, Flavia Barreto Tavares Chiavone

Objetivo: Investigar a distribuicdo espacial e a tendéncia temporal da incidéncia e morta-
lidade por cancer colorretal no Brasil entre 2019 e 2023. Método: Estudo transversal, com
abordagem quantitativa, baseado em dados secundarios do DATASUS e IBGE. As taxas
de incidéncia e mortalidade foram calculadas por 100.000 habitantes. A analise espacial
foi realizada com os indices de Moran global e local. A tendéncia temporal foi avaliada por
meio do teste de Mann-Kendall, adotando nivel de significancia de 5%. As analises foram
conduzidas no software R. Resultados: Na distribuicdo espacial da mortalidade, destaca-
ram-se os estados do Rio Grande do Sul (17,35), Sao Paulo (13,54) e Rio de Janeiro (13,06).
Para a incidéncia, as maiores taxas foram observadas no Rio Grande do Sul (20,51) e no
Parana (18,25). O indice de Moran indicou autocorrelacao espacial significativa para mor-
talidade (1=0,65; p<0,0001) e incidéncia (1=0,70; p<0,0001). Houve tendéncia crescente de
diagnéstico nos estados do Acre, Bahia, Minas Gerais, Mato Grosso, Para, Piaui, Rio Gran-
de do Norte, Rondbnia, Rio Grande do Sul, Sergipe, Sdo Paulo e Tocantins. A tendéncia
crescente de mortalidade foi significativa em Alagoas, Minas Gerais, Mato Grosso do Sul e
Parana. Também foi observada tendéncia de aumento dos ébitos nas faixas etarias de 50
a 59 anos e 70 a 79 anos, bem como entre mulheres. Conclusao: A incidéncia do cancer
colorretal concentra-se nas regides Sul, Sudeste e Centro-Oeste, enquanto a mortalidade
predomina no Sul. Ressalta-se uma tendéncia de o6bito significativo de neoplasia colorretal
em mulheres.

Palavras—chave: Neoplasias Colorretais; Analise espacial; Epidemiologia.
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TB-124101
IMPACTO DE ESTOMAS NA FUNCIONALIDADE DE PACIENTES ONCOLOGICOS

Camila da Fonte Porto Carreiro de Lima Vale, Joailson Miranda da Silva Junior, Ruth
Thalita Dantas, Larissa Figueiredo da Rocha, Sulliane Andrade Dias do Nascimento,
Kleyton Santos de Medeiros

Objetivo: Analisar o impacto de estomas na funcionalidade de pacientes internados no
Hospital Doutor Luiz Anténio (HLA). Método: Estudo observacional, analitico e transver-
sal utilizando a Escala de Desempenho do Eastern Cooperative Oncology Group (ECOG)
para avaliar a funcionalidade e capacidade de autocuidados. A pontuacao da escala ECOG
varia de O (totalmente ativo) a 4 (completamente incapacitado). O projeto foi submetido
e aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Liga Norte Riograndense Contra o Can-
cer (LNRCC), sob o numero do Certificado de Apresentacdo de Apreciagdo Etica (CAAE)
71307923.1.0000.5293. O questionario foi aplicado em 56 pacientes ostomizados em regi-
me de internamento do HLA da LNRCC, entre Julho de 2024 e Fevereiro de 2025. Resulta-
dos: A amostra foi composta predominante por homens (58,9%), com idade superior a 70
anos (32,7%), ensino fundamental incompleto (37,5%) e renda mensal entre 1 e 2 salarios
incompletos (64,3%). A colostomia foi o estoma predominante (33,9%), seguida pela tra-
queostomia (17,9%) e gastrostomia (16,1%), sendo a maioria de carater permanente (69,6%).
Na avaliagao funcional, a maioria dos pacientes apresentou a pontuacéo 3 (43,6%) na es-
cala ECOG, sendo capazes de realizar cuidados pessoais limitados, seguida da pontuacgao
1 (25,5%), com restricdo apenas de atividades extenuantes. Conclusao: A maior parte dos
pacientes internados do Hospital Luiz Antbnio que possuem estomas apresentam limita-
¢Oes funcionais significativas. Este resultado ressalta a importancia de um cuidado muilti-
disciplinar com estratégias individualizadas, objetivando maior autonomia e qualidade de
vida para estes pacientes.

Palavras-chave: Funcionalidade; Assisténcia Hospitalar; Estomia.
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TB-125401
PERFIL EPIDEMIOLOGICO DO TEMPO ATE O INICIO DO TRATAMENTO ONCOLOGICO
NO RIO GRANDE DO NORTE ENTRE 2016 E 2025

Ana Paula Fernandes de Medeiros, Alessandro Eduardo Maronez Fagundes, Ana Beatriz
da Silva Quintas, Laura Géssica Dantas da Silva Rocha, Maria Paula Ramalho Camara,
Rafael Ramalho Bezerra de Lima, Synara Cintia Ferreira de Souza Rodrigues

Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico relacionado ao tempo até o inicio do tratamento
oncologico no Rio Grande do Norte entre 2016 e 2025. Métodos: Estudo observacional,
ecoloégico com abordagem quantitativa sobre perfil epidemioldgico, com coleta de dados
do PAINEL- oncologia referentes ao periodo de 2016 a 2025 sobre as notificacbées do tem-
po até o inicio do tratamento oncolégico no Rio Grande do Norte. Foram utilizadas as
variaveis independentes, faixa etaria, sexo, diagnéstico, modalidade terapéutica, ano do
diagnoéstico, e variavel dependente, tempo até tratamento oncolégico. Resultados: Foram
registrados 84.592 diagndsticos com cancer no Rio Grande do Norte entre 2016 e 2025. A
faixa etaria mais prevalente € de 55 a 59 anos (n=13.929; 16,46%). A propor¢cao de mulheres
afetadas é maior (n= 52.851; 62,47%) que a de homens (n= 31.741; 37,53%). Quanto ao diag-
nostico, a maioria sdo neoplasias malignas (n=49.839; 58,91%). Acerca dos casos por tem-
po até tratamento, destaca-se: até 30 dias (n= 19.819; 23,42%), de 31 a 60 dias (n= 6.296;
7,44%) e de mais de 60 dias (n= 11.918; 14,08%). As terapéuticas com maior prevaléncia
foram cirurgias (n=16.340; 19,31%) e quimioterapia (n=14.900; 17,61%). Conclusao: O estudo
verificou predominancia de pacientes oncolégicos entre 55 e 64 anos, do sexo feminino e
com neoplasias malignas. Ademais, muitos pacientes iniciaram o tratamento apdés 60 dias,
reforcando a caréncia do acesso e da gestdo do tratamento no Estado. O trabalho explicita
a importancia da coleta qualificada dos dados e da implementacdo de politicas publicas
que garantam o acesso a terapéutica.
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TB-125901
DESENVOLVIMENTO DE JOGO DIGITAL PARA REABILITACAO RESPIRATORIA INFANTIL
UTILIZANDO UNITY E ARDUINO

Yasmim dos Santos Souza, Fernanda de Araujo Medeiros, André Freitas Barbosa, Angelo
Emiliavaca, Severino Peixoto Nunes Netto

Objetivo: O objetivo deste estudo foi desenvolver um jogo digital interativo, utilizando
Unity e Arduino, para apoiar a reabilitacdo respiratoria infantil por meio da gamificagao,
visando aumentar o engajamento e a adesao das criangas ao tratamento respiratério con-
vencional. Métodos:O jogo foi desenvolvido com Unity, empregando linguagem C#, e inte-
grado a um Arduino UNO conectado ao sensor de fluxo YF-S201 e modulo joystick KY-023.
O sensor de fluxo traduz esforgos respiratérios em movimentos verticais, enquanto o joys-
tick controla movimentos horizontais. Os dados dos usuarios sédo armazenados no Firebase
para acompanhamento clinico individualizado, permitindo analises graficas da progressao
terapéutica e facilitando futuras intervengdes (Deterding et al., 2011; Larentis et al., 2024).
Resultados: A interface do jogo, tematica espacial, utilizou design inclusivo e cores vibran-
tes para maximizar o interesse infantil. O joystick ergondmico impresso em 3D permitiu
interacao fisica personalizada e adaptada as necessidades terapéuticas. Espera-se que esta
solucdo aumente a motivacao, autonomia e qualidade de vida das criancas participantes,
além de fornecer um sistema robusto de monitoramento remoto. A integracéo final com
o Firebase esta prevista para gerar relatérios precisos, graficos interativos e suporte para
validagoes clinicas posteriores (Santos et al., 2018; Silva et al., 2023). Conclusao: O jogo
proposto apresenta uma abordagem inovadora e promissora para reabilitacao respiratoria
infantil, combinando gamificagdo com monitoramento remoto detalhado. Espera-se que
essa solugao aumente a adesao infantil, melhorando resultados clinicos e abrindo caminho
para futuras pesquisas e aplicagdes praticas semelhantes na area de jogos sérios para sau-
de (Carvalho et al., 2021).

Palavras-chave: Gamificagdo; Reabilitagdo Respiratéria; Jogos Digitais para Saude; Unity;
Arduino.
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TB-129602
A MORTALIDADE POR CANCER COLORRETAL NO NORDESTE BRASILEIRO: UM
ESTUDO DO PERIODO 2000 A 2023

Gabriel Giovane da Silva Tavares, Ruth Thalita Dantas, Juliana Barbosa Medeiros

Objetivo: Compreender a mortalidade por cancer colorretal (CRR) no Nordeste brasileiro,
no periodo de 2000 a 2023. Métodos: Trata-se de um estudo ecoldgico, exploratorio e
descritivo, com abordagem quantitativa. Foram analisados dados referentes aos 6bitos por
CCR ocorridos na regiao Nordeste do Brasil entre os anos de 2000 e 2023, disponiveis no
Sistema de Informacao sobre Mortalidade (SIM). As variaveis sociodemograficas estudadas
foram: sexo, faixa etaria, cor/raca, escolaridade, situacdo conjugal, ano do 6bito e unidade
federativa de residéncia do falecido. Resultados: Foram registrados 50.538 6bitos por CCR
no periodo analisado. Desses, foi possivel tragar o perfil sociodemografico dos individuos,
observando-se que aproximadamente 69,72% dos Obitos ocorreram em pessoas com idade
entre 50 e 79 anos. O sexo feminino apresentou maior predominancia, com 27.768 casos,
0 que corresponde a 54,95% do total. Em relagdo a variavel cor/raga, os dados revelaram
que pessoas autodeclaradas pardas concentraram o maior numero de obitos, representan-
do 52,75% do total, superando a soma das demais categorias. Quanto a situacao conjugal,
42,45% dos individuos falecidos eram casados. Quanto a escolaridade, 23,18% dos registros
apresentavam dados ignorados e 20,60% corresponde entre individuos com 1 a 3 anos de
estudo formal. Conclusao: O perfil de mortalidade da populagao, constitui uma ferramenta
fundamental para compreender, de forma fidedigna, o padrao de adoecimento em regides
especificas do pais, fornecendo subsidios a vigilancia epidemiolégica e a formulagao e im-
plementacao de politicas publicas em saude.
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TB-130002
AMIA: CONECTANDO CUIDADOS NO MANEJO DE REAGOES ADVERSAS NA TERAPIA

SISTEMICA ONCOLOGICA

Alessandra de Assis Navarro Paiva, Mike Job Santos Pereira da Silva, Ana Giselle Ribeiro,
Francisco Irochima Pinheiro, Edilmar de Moura Santos

Objetivo: Desenvolver um protétipo de chatbot para orientar pacientes oncoldgicos no
manejo das principais reagdes adversas a terapia sistémica. Método: Pesquisa aplicada de
producao tecnoldgica, conduzida na Liga norteriograndense contra o cancer. A metodo-
logia foi dividida em trés etapas: (I) levantamento dos eventos adversos mais comuns na
literatura cientifica e pratica clinica; (II) desenvolvimento do chatbot, com orientagdes ba-
seadas em diretrizes nacionais e internacionais; e (lll) avaliagcao do protétipo por 16 especia-
listas da area oncoldgica, com coleta de sugestdes por formulario eletrénico. Resultados:
O chatbot Amia foi projetado com interface acessivel e linguagem acolhedora, oferecendo
orientagcdes sobre dez eventos adversos principais, como nauseas, mucosite, fadiga e neu-
ropatia. A avaliacao por especialistas apontou 100% de concordancia quanto a adequacao
da linguagem e layout. Sugestdes adicionais incluem inclusdo de audios, alertas semanais,
uso de IA e personalizagao por protocolo terapéutico. O software foi registrado no INPI
(BR512024000529-3) e sera implantado no servico da Liga Norte Riograndense Contra o
Cancer. Conclusao: A utilizagdo de tecnologias como chatbots contribui para o cuidado
continuado do paciente oncoldgico, favorecendo o gerenciamento de sintomas fora do
ambiente hospitalar. Ferramentas como a Amia tém o potencial de promover conforto,
seguranc¢a e maior adesao ao tratamento, aliando inovacao tecnoldgica a humanizagao da
assisténcia.

Palavras-chave: Antineoplasicos; Enfermagem oncolégica; Tecnologia da informacao; Rea-
c¢Oes adversas; Qualidade de vida.
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TB-130301
FRAMEWORK LEAN EM ENSAIOS CLINICOS: EFICIENCIA, QUALIDADE E SEGURANCA
NA JORNADA DO PARTICIPANTE

Nina Camila Campos de Almeida, Sue Ann Costa Clementes, Hélio Roberto Hékis, Mariana
Rodrigues de Almeida

Objetivo: A pesquisa clinica exige alto investimento, sendo o recrutamento de voluntarios
um dos maiores desafios operacionais enfrentados pelos centros de pesquisa (1,2). Esses
centros devem garantir eficiéncia, qualidade e cumprimento de prazos, adaptando seus
processos as exigéncias especificas de cada protocolo (3). A pandemia da COVID-19 in-
tensificou esse cenario, especialmente na fase de testes das vacinas, tornando necessarios
processos mais robustos e eficazes (4). Neste contexto, a filosofia Lean, consolidada na in-
dustria e amplamente aplicada em instituicbes de saude, surge como alternativa promisso-
ra ao proporcionar ganhos de eficiéncia, reducao de desperdicios e melhoria da experiéncia
do paciente (5). Este trabalho teve como objetivo propor um framework baseado no Lean
Healthcare para aprimorar a preparagao de centros de pesquisa clinica para novos ensaios.
Métodos: Foi conduzida uma pesquisa-acdo em um centro de pesquisa clinica, envolvendo
a remodelagem dos processos por meio de uma sequéncia sistematizada de etapas antes
do inicio dos estudos. A intervencao utilizou conceitos e ferramentas do Lean Healthcare,
com foco na identificacdo e otimizacdo dos fluxos de valor. Resultados: O novo modelo
possibilitou recrutamento em tempo recorde para um ensaio randomizado multicéntrico
competitivo de vacina contra a COVID-19. Foram 3.109 voluntarios randomizados em 19
dias, com tempo médio de atendimento de 3h05min na visita de inclusédo. Houve aumento
de 1400% na capacidade, 110% no valor agregado e reduc¢ao de 53% no tempo sem valor
agregado. Conclusao: A aplicacdo do Lean Healthcare mostrou grande potencial para qua-
lificar a condugao de ensaios clinicos. O framework proposto reune etapas-chave replica-
veis em outros contextos.

Palavras-chave: Ensaio clinico; Centro de pesquisa clinica; Framework; Lean healthcare;
Mapeamento do fluxo de valor.
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TB-130401
MODERNIZAGCAO E AUTOMAGAO DO PROCESSO DE ATENDIMENTO E ACOLHIMENTO
DE PACIENTES EM INSTITUICAO DO SETOR ONCOLOGICO

Pedro Saler Makhamid Makhamed, Janaine de Sousa Pontes, Enaile Maria de Moraes
Oliveira, Gustavo Henrique Araujo da Cruz Molina, Mariana Rodrigues de Almeida, Heélio
Roberto Hékis

Objetivo: Sabe-se que unidades assistenciais da saude possuem uma alta demanda de
processos que ocorrem de forma simultédnea e que sao mutuamente dependentes, por esse
motivo, € de grande importancia otimizar e simplificar os processos. Esse trabalho tem
como objetivo identificar e eliminar, por meio da automacio de processos, gargalos exis-
tentes em rotinas operacionais para o setor oncolégico de um hospital privado. Método:
Para isso serao utilizadas ferramentas de gestdo e qualidade para auxiliar no diagndstico
dos problemas processuais do setor, no planejamento de melhorias, modelagem do novo
fluxo e execucao do projeto. O trabalho possui um perfil exploratério e natureza aplicada,
contando com avaliacdes qualitativas do servico, sera dividido em trés etapas de aplicagao,
sendo elas de planejamento, mapeamento e implantagao do novo fluxo. Conclusao: Por fim,
poderao ser vistos os beneficios do trabalho, bem como o status de implantacado da moder-
nizacao proposta, tendo como principais resultados a otimizacdo do processo, a reducao
do tempo de espera dos pacientes e reducao dos erros operacionais.
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TB-003501
DESAFIO NA D{SPENSACRO FARMACEUTICA EM PESQUISA CLINICA ONCOLOGICA: A
INFLUENCIA DA BUROCRACIA NA EXPERIENCIA DO PARTICIPANTE

Maria Luiza Londero de Castilho, Maria Eloisa Freitas Sousa, Nycolas Queiroz Teles,
Barbara Leticia Ramos de Medeiros, Airanuédida Silva Soares Linhares, Joana Karla
Guedes Ramos Bernardo, Carla Deysiani Avelino Da Silva, Jonas Fernandes Vieira Filho

Objetivo: Analisar o impacto da burocracia da dispensagdo farmacéutica de produtos sob
investigacao (PIl) na experiéncia dos participantes de pesquisa clinica oncolégica (PCO).
Método: Estudo retrospectivo e observacional de outubro a dezembro de 2024 a partir de
registros internos da farmacia de um centro de PCO. A cada dispensacao preencheu-se um
formulario com as variaveis: Estudo Clinico (EC), horarios de entrada do prontuario e saida
do PI e quantidade de documentos manuais preenchidos. Estabeleceu-se correlacdes entre
o tempo de dispensacéao (diferenca entre o horario de saida dos PI e o inicio da dispensa-
¢ao) e quantidade de documentos preenchidos. Analisou-se a quantidade de informacodes
repetidas nos documentos exigidos para uma mesma dispensagcao e quais também estéo
contidas em sistema proprio do EC. Resultados: Foram analisadas dispensacoes de 33
EC. A quantidade de documentos variou de 1 a 8. Observou-se que 22% dos estudos apre-
sentaram informacdes repetidas entre documentos e 75,7% continham os mesmos dados
disponiveis no sistema do EC. Destes, 50% possuiam 1 documento, 69% possuiam 2, 33%
possuiam 3 e 100% possuiam 4, 6 e 8. O numero maximo de informagdes preenchidas em
um unico documento foi 67. Observou-se que o tempo médio de dispensacao aumentou
proporcionalmente a quantidade de registros manuais: de 14 minutos (1 documento) a 40
minutos (8 documentos). Conclusao: A burocracia excessiva na dispensacgdo dos EC pro-
longa o tempo de dispensagao e com isso o tempo de espera do participante, comprome-
tendo a sua experiéncia no curso do EC.

Palavras-chave: Protocolos Clinicos; Farmacia; Pesquisa em Farmacia; Pesquisa Clinica; Do-
cumentos e Burocracia; Experiéncia do Participante.
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TB-009601
PRESERVAGAO DA FERTILIDADE EM PACIENTES ONCOLOGICAS: UMA REVISAO
INTEGRATIVA DA ATUACAO DO ENFERMEIRO

Luana Maria Galdino da Silva Vilar

Objetivo: Este estudo teve como obijetivo identificar, na literatura nacional, publicagdes
sobre a atuacao do enfermeiro diante do diagndéstico de cancer de ovario e conhecer quais
informacdes sao fornecidas as pacientes sobre técnicas de preservacao da fertilidade. Bus-
cou-se também discutir a importédncia da atuagao da enfermagem oncolégica no cuida-
do integral & mulher em idade reprodutiva com neoplasia ovariana. Métodos: Trata-se de
uma revisao integrativa da literatura, fundamentada nos principios da Pratica Baseada em
Evidéncias (PBE). A busca foi realizada na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando
as bases LILACS e Scielo, com selecao de publicagcées entre 2007 e 2018. Os critérios de
inclusdo consideraram a relevancia dos temas abordados, credibilidade das fontes. Resul-
tados: Dos 344 artigos inicialmente encontrados, apenas quatro atenderam aos critérios
estabelecidos. Identificou-se escassez de publicacdes especificas sobre a atuacao do en-
fermeiro nesse contexto. Os estudos apontam que o diagndstico precoce é fundamental
para aplicacédo de técnicas como criopreservagao de embrides, ovocitos e tecido ovariano,
além da supressao da funcao ovariana e transposicdo dos ovarios. A enfermagem, por
sua proximidade com o paciente, pode desempenhar papel central no acolhimento e na
orientagdo, desde que haja capacitagdo adequada. Conclusao: A atuacdo do enfermeiro na
preservacao da fertilidade ainda € limitada pela falta de formacao e literatura especializada.
Reforca-se a necessidade de educacao continuada e de ampliacdo da producao cientifica
para garantir cuidado integral e humanizado. Promovendo nao apenas o cuidado fisico, mas
também a escuta qualificada e o planejamento reprodutivo.

Palavras-chave: Oncologia; Neoplasias Ovarianas; Técnicas de Preservagdo da Fertilidade;
Reproducgao Assistida; Enfermagem.
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TB-011701
DEZEMBRO LARANJA E MUDANGAS NO PERFIL EPIDEMIOLOGICO DO CANCER DE
PELE NO BRASIL

Maria Julia Toscano de Azevedo Santos, Leticia Alves de Olivera, José Eduardo Nébrega
Moura

Objetivo: Analisar as mudancgas no perfil epidemiolégico do cancer de pele no Brasil apés a
implementagao da campanha “Dezembro Laranja”, langada em 2014 pela Sociedade Brasi-
leira de Dermatologia (SBD). Método: Trata-se de um estudo epidemiologico ecologico de
série temporal, realizado mediante coleta de dados no Sistema de Informacdes Hospitala-
res do SUS, vinculado ao DATASUS. Foram analisadas as notificacdes de cancer de pele no
Brasil, entre janeiro de 2014 a dezembro de 2024, com as seguintes variaveis: tipo de cancer
de pele, idade, sexo e localizagcido geografica. Resultados: As notificagdes de cancer de pele
no Brasil aumentaram 32,5%, com maior crescimento nos cinco anos iniciais da campanha e
nos meses de dezembro. O carcinoma basocelular foi o tipo mais frequente (58,7%). Idosos
representaram 67,4% dos casos, com um aumento de 21,8% na incidéncia. O diagndstico em
adultos de 30 a 50 anos cresceu 9,3%, possivelmente devido ao maior rastreamento e cons-
cientizacdo. Homens corresponderam a maioria, mas os diagndésticos femininos cresceram
mais (+12,1%), indicando maior ades&o das mulheres a prevencao e busca por atendimento.
Sul e Sudeste concentraram 63,8% dos casos, refletindo a maior exposicao da populacao de
pele clara e melhor acesso a saude, enquanto o Nordeste teve o maior crescimento propor-
cional (+28,4%), sugerindo melhoria na identificacdo dos casos. Conclusao: A campanha
“Dezembro Laranja” impactou positivamente na conscientizacao e no diagndstico precoce
do cancer de pele no Brasil. As acdes educativas incentivaram a busca por atendimento,
aumentando os diagndsticos e reduzindo a morbimortalidade.

Palavras-chave: Promogédo da saude; Neoplasias cutaneas; Epidemiologia.
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TB-011702
PREVALENCIA DE CANCER DE PELE EM REGIAO AURICULAR NO NORDESTE
BRASILEIRO: UMA ANALISE EPIDEMIOLOGICA

Maria Julia Toscano de Azevedo Santos, Leticia Alves de Olivera, José Eduardo Nébrega
Moura

Objetivo: Avaliar a prevaléncia de cancer de pele na regido auricular de pacientes atendi-
dos em servicos de saude no Nordeste brasileiro. Método: Trata-se de um estudo epide-
mioldgico ecologico de série temporal, realizado mediante coleta de dados no Sistema de
Informagdes Hospitalares do SUS, vinculado ao DATASUS. Foram analisadas as notificacdes
de cancer de pele na regiao auricular no Brasil, entre janeiro de 2019 a dezembro de 2024,
com as seguintes variaveis: tipo de cancer de pele, idade, sexo e localizagdo geografica.
Resultados: A amostra incluiu 1.200 casos de cancer de pele no Nordeste do Brasil, com
15% na regiao auricular. O carcinoma basocelular foi o mais prevalente (70%), seguido pelo
carcinoma espinocelular (25%) e melanoma (5%). A maioria dos casos ocorreu em pessoas
de 60 a 70 anos (45%), com 30% em pacientes acima de 70 anos. Quanto ao sexo, 60%
dos diagndsticos foram em homens e 40% em mulheres. Pernambuco (25%) e Bahia (20%)
registraram o maior nimero de casos. Conclusao: O estudo evidenciou a alta prevaléncia
de cancer de pele na regido auricular entre pacientes do Nordeste do Brasil, um achado
relevante diante da exposicao solar crénica da regido e sua negligéncia na fotoprotecao.
O carcinoma basocelular foi o subtipo mais frequente, com maior incidéncia em homens
idosos, reforcando a influéncia da exposigao solar cumulativa e fatores comportamentais
no desenvolvimento tumoral. Pernambuco e Bahia concentram o maior numero de casos,
possivelmente devido a intensa radiacao solar e a barreiras no acesso a servigcos dermato-
I6gicos especializados.

Palavras-chave: Neoplasias cutaneas; Orelha; Epidemiologia.
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TB-012001
PERFIL EDUCACIONAL DE MULHERES QUE NAO SE SUBMETERAM AO TRATAMENTO
PARA O CANCER DO COLO DO UTERO NO NORDESTE DO BRASIL

Maria Fernanda Dantas Chaves, Ana Camilly da Costa Cruz, Leticia Gabriella Souza da
Silva, Paulo Vitor de Souza Silva, Nayara Priscila Dantas de Oliveira, Dyego Leandro
Bezerra de Souza

Objetivo: Caracterizar quanto ao grau de escolaridade mulheres com cancer do colo uteri-
no que nao realizaram o tratamento antineoplasico no Nordeste brasileiro, entre os anos de
2015 a 2019. Métodos: Estudo transversal de carater descritivo, baseado em dados secun-
darios do Integrador de Registros Hospitalares de Cancer (RHC). Os dados foram coletados
conforme localizagao primaria do tumor para cancer do colo uterino (CID 10 C53), em mu-
Iheres maiores de 18 anos, no periodo de 2015 a 2019, filtrados de acordo com a Unidade da
Federacdo de procedéncia para os estados da regido Nordeste. Foi analisada a proporcao
de néo realizacéo do tratamento oncoldgico e o grau de escolaridade dos casos encontra-
dos. Resultados: Dos 10.560 casos registrados, 139 ndo realizaram o tratamento. Destes,
22 (15,82%) nao possuiam nenhum grau de escolaridade, 48 (34,43%) ensino fundamental
incompleto, 22 (15,82%) ensino fundamental completo, 17 (12,23%) nivel médio e 1 (0,71%)
nivel superior completo. 29 (20,86%) foram listados como sem informacgdes acerca da es-
colaridade. Conclusao: Observa-se que o ndo tratamento pode ser uma realidade comum
entre mulheres com menores niveis educacionais, evidenciando a exposicao destas a uma
vulnerabilidade social comumente associada ao diagndstico do cancer de colo uterino. A
escolaridade funciona como determinante social da saude, influenciando o acesso a infor-
macao, a compreensao sobre a doenca e a insercao nos servigcos de saude. Assim, é funda-
mental que politicas publicas considerem a interseg¢do entre escolaridade e vulnerabilidade
social como prioridade para a ampliagéo do acesso ao tratamento oncoldgico.

Palavras-chave: Neoplasias do colo do Utero; Adesao ao tratamento; Pacientes desistentes
do tratamento; Escolaridade.
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TB-022902
EXPOSICAO DIALOGADA COMO METODOLOGIA DE TREINAMENTO PARA
FORTALECIMENTO DA CULTURA DE SEGURANCA DO PACIENTE NA LIGA NORTE
RIOGRANDENSE CONTRA O CANCER

Floriza Soares Bezerra, Leticia Gabrielle da Costa Rodrigues Oliveira, Gabriela Batista da
Silva, Thais Moreira dos Santos, Nancy Almeida Medeiros de Aquino

Objetivo: Apresentar a exposigdo dialogada como metodologia de treinamento eficaz para
fortalecimento da cultura de seguranca do paciente na Liga Norte Riograndense Contra o
Cancer. Método: Estudo descritivo transversal. Utilizou-se a exposigdo dialogada como es-
tratégia para treinamento sobre o Sistema de Notificacdo de Incidentes com profissionais
das unidades: Centro Avancado de Oncologia (CECAN), Hospital Dr. Luiz Anténio e Policli-
nica, no periodo de 03 a 09 de abril de 2025. Resultados: A exposicao dialogada mostrou-

-se uma ferramenta eficiente para alcancar profissionais no contexto de rotina das unidades
de saude da LIGA, além de apresentar, esclarecer duvidas e enfatizar a importancia do Sis-
tema de Notificagdes da LIGA (NOTLIGA) na prevencao de incidentes. Foram alcancados
profissionais dos diversos setores. No Hospital Dr. Luiz Anténio, atingiu-se 45 profissionais,
no CECAN foram 55 envolvidos e na Policlinica 213 participaram do treinamento. Percebeu-
-se que grande parte deles conheciam o NOTLIGA, no entanto havia duvidas com relagao a
diferenca entre incidentes e acidentes, como notificar e identificagédo ndo obrigatéria. Tais
questionamentos foram abordados no video institucional e esclarecidos pelas mediadoras,
0 que resultou em uma exposicdo dinamica. Conclusao: O uso de metodologias ativas de
ensino € essencial e estratégico para alcangar maior interagcao e participagao ativa dos co-
laboradores, pois a partilha de aprendizados proporciona entusiasmo e engajamento com
0s processos, a fim de alinhar saberes e praticas.
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TB-02330
A EFICIENCIA OPERACIONAL EM SETORES CIRl'JRGICO§:‘O IMPACTO DAS
ESTRATEGIAS DE PROGRAMACAO DE ALTA ATE AS 10H00

Lilian Thais Lopes Leocadio, Laryssa Lorrany Nogueira da Silveira, Cinthya Gabrielle
Gameleira Figueiredo, Maria Clara Candido de Sousa, Jose Gomes Neto Junior

Objetivo: Avaliar o impacto da implementagdo do projeto de alta até as 10h00 em seto-
res cirdrgicos de uma instituicdo hospitalar, com o objetivo de aumentar o giro de leitos
e diminuir a média de permanéncia dos pacientes. Métodos: O estudo objetiva relatar a
experiéncia de implementacao do projeto “Alta até as 10h00” em setores cirdrgicos de um
hospital Oncoldgico de Natal. Foi realizada a coleta de dados por meio de planilhas ativas,
considerando pacientes com tempo de internacdo superior a 18 horas e ferramentas de
Business Intelligence (Bl), que nos permitiu monitorar de forma detalhada a evolugao do
projeto. Resultados: E possivel observar uma mudanca significativa entre os anos de 2023
e 2024. Apds a implementacao do projeto, obtivemos resultados positivos. O indice de ro-
tatividade de leitos apresentou uma melhoria de 11,2%. Além disso, os pacientes tém recebi-
do alta cada vez mais frequentemente até as 10h00 da manha. No periodo de dezembro de
2023 a novembro de 2024, houve um total de 3.324 altas, sendo que 1.412 ocorreram até as
10h. Conclusao: Esperamos alcancar resultados progressivamente mais satisfatoérios, o que
nos permitira atender de maneira mais eficiente as demandas cirurgicas diarias, garantindo
uma boa rotatividade de leitos.

Palavras-chave: Tempo de Internacgdo; Eficiéncia Organizacional; Capacidade de Leitos
Hospitalares.
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TB-026501
IMPACTO DA MICROBIOTA INTESTINAL NO DESENVOLVIMENTO DO CANCER
COLORRETAL: UMA REVISAO SISTEMATICA DE LITERATURA

Geovane Silva da Costa, Jacinta Licia Fernandes Silva, Lara Lays Silva da Costa, Brenda
de Almeida Cabral, George Lucas Martins Sucupira, Glauber Ferreira de Lima, Ana Paula
Medeiros de Lucena

Objetivo: Investigar o impacto da microbiota intestinal no desenvolvimento do cancer
colorretal, analisando a relacao entre alteragdées na composicao microbiana e os meca-
nismos tumorais. Método: Realizou-se uma revisdo sistematica da literatura nas bases de
dados PubMed, LILACS e SciELO. Foram selecionados estudos que discutem a influéncia
de microrganismos na carcinogénese colorretal, considerando fatores como inflamacgéao,
metabolismo microbiano e respostas imunes. Os critérios de inclusdo abrangeram artigos
publicados nos ultimos cinco anos, em portugués, inglés ou espanhol, porém estudos sem
relevancia direta ao tema foram excluidos. Resultados: A analise revelou que a disbiose
intestinal — caracterizada pelo desequilibrio entre bactérias benéficas e patogénicas — esta
associada ao aumento da inflamacao, producdo de metabdlitos pro-carcinogénicos e
comprometimento da barreira intestinal. Espécies como Fusobacterium nucleatum e Es-
cherichia coli patogénica foram frequentemente associadas a progressao do cancer color-
retal. Além disso, a presenca reduzida de Bifidobacterium e Lactobacillus demonstrou cor-
relagdo com um ambiente intestinal menos protetor contra a tumorigénese. Conclusao:
Os estudos indicam que a microbiota intestinal desempenha um papel crucial na génese
do cancer colorretal, podendo ser um potencial alvo terapéutico para prevencao e trata-
mento da doenca. Pesquisas futuras devem explorar intervengdes probidticas e modula-
dores microbianos para mitigar os riscos associados a disbiose.
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TB-026801
INIBIDORES DE CHECKPOINT IMUNOLOGICO: AVANGOS TERAPEUTICOS E IMPACTO
DOS EFEITOS ADVERSOS

Maria Madalena de Jesus Sales, Larissa Sousa Correia, Mabelly Beatriz Silva Sales,
Andressa Marinho Barbosa Falcao

Objetivo: Este estudo buscou compreender os avangos e efeitos adversos dos inibidores
de checkpoint imunologico, além de identificar estratégias eficazes de manejo, visando
aprimorar a assisténcia oncologica. Método: Trata-se de uma revisdo sistematica da litera-
tura, guiada pela estratégia PICo, realizada nas bases PubMed, Scopus, Web of Science e
Cochrane Library com os descritores “Medical Oncology AND Immune Checkpoint Inhibi-
tors AND Immunotherapy”. Incluiram-se 15 estudos dos ultimos cinco anos, em portugués
ou inglés, que abordassem o uso, efeitos adversos e manejo dos inibidores em oncologia.
Excluiram-se trabalhos fora do escopo tematico. Resultados: A partir dos estudos conside-
rados elegiveis, verificou-se que o uso dos inibidores de checkpoint imunolégico propor-
cionou um aumento significativo na sobrevida dos pacientes em comparagao a quimiote-
rapia tradicional. No entanto, a combinacido de anti-PD-1 (Nivolumabe e Pembrolizumabe)
e anti-CTLA-4 (Ipilimumabe), embora tenha demonstrado uma resposta terapéutica supe-
rior, também esteve associada a uma maior incidéncia de efeitos adversos, destacando-se
manifestagdes dermatoldgicas, pulmonares, endocrinolégicas e gastrointestinais. Conclu-
sao: Diante disso, conclui-se que os inibidores de checkpoint imunolégico representam um
avancgo significativo no tratamento oncoldgico, proporcionando um aumento expressivo
na sobrevida dos pacientes. No entanto, seus efeitos adversos imunomediados exigem um
acompanhamento rigoroso, visando a identificagdo precoce da toxicidade e intervencgdes
oportunas. Estratégias como monitoramento continuo, uso de corticoterapia para controle
das reagdes imunoldgicas e imunossupressores em casos graves sao essenciais para mini-
mizar complicagdes. Além disso, uma abordagem multidisciplinar, aliada a educac¢ao do pa-
ciente e da equipe de saude, sao essenciais para garantir segurancga e eficacia terapéutica.

Palavras-chave: Imunoterapia; Oncologia clinica; Assisténcia médica.
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TB-027301
PERCEPCAO SOBRE A QUALIDADE DE VIDA DE MULHERES COM CANCER DE MAMA
CONVIVENDO COM LESAO TUMORAL ULCERADA: UMA PESQUISA QUALITATIVA

Lara Laise Alves da Silva

Objetivo: O cancer de mama € o primeiro tipo que mais acomete a populagdo feminina em
todas as regides brasileiras, sendo também o mais incidente no mundo. Traz muitos trans-
tornos e transformacbes através do tratamento e do desenvolvimento de lesdes tumorais
que podem acarretar diversas alteragdes na Qualidade de Vida (QV). O presente estudo
tem como objetivo apresentar as caracteristicas das mulheres com cancer de mama con-
vivendo com Lesdo Tumoral Ulcerada (LTU), e suas percepgdes sobre a QV. Método: E um
estudo do tipo exploratério, descritivo, com abordagem quanti-qualitativo, realizado em
um hospital de referéncia em tratamento contra o cancer, localizado na cidade do Rio de
Janeiro — RJ. O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do INCA, com
o0 seguinte numero do CAAE: 47322921.0.0000.5274. Os dados foram coletados através de
um instrumento semiestruturado e com perguntas abertas aplicado em um total de 14 mu-
Iheres com cancer de mama e com Lesao Tumoral Ulcerada (LTU) previamente seleciona-
das e cadastradas no servigo. Resultados: O estudo pode apresentar, em sua maioria, mu-
Iheres com idade acima dos 50 anos, pardas, com ensino médio completo, solteiras e que
ja haviam chegado a unidade de saude com a LTU. Além disso, permitiu descrever sobre
a sua percepgéo diante os sinais e sintomas fisicos da doenga. Conclusao: Compreender
o significado que elas deram a QV, e a relevancia quanto ao impacto gerado pela doenca
em sua propria vida destacando a sua saude fisica, psicolégica, questdes referentes a vida
laboral, e consequentemente o isolamento social.

Palavras-chave: Qualidade de vida; Cancer de mama; Lesao tumoral ulcerada; Ferida neo-
plasica; Enfermagem.
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TB-030502
PACIENTES ONCOLOGICOS EM SITUAGAO DE RUA: DESAFIOS NO CUIDADO E
CONTINUIDADE DO TRATAMENTO

Larissa Sousa Correia, Ingrid Madalena Amaral de Almeida, Maria Madalena de Jesus
Sales, Jacinta Licia Fernandes Silva, Vera Lucia Silva Bezerra, Marina Pereira Farias do
Amaral, Isabel Cristina da Silva Barros Costa, Averlandio Wallysson Soares da Costa

Objetivo: O estudo tem como objetivo identificar as barreiras existentes no acesso e na
adesédo ao tratamento, investigando as implicagdes e avaliando as intervengdes necessa-
rias para que haja um cuidado continuo e eficaz nos pacientes oncoldgicos vulneraveis.
Método: Realizou-se uma reviséo sistematica qualitativa da literatura, seguindo o método
PICo. A busca foi conduzida nas bases PUBMED e BVS, utilizando os descritores “llI-Hou-
sed Persons OR Social Vulnerability AND Neoplasms”. Apds a aplicagdo dos critérios de
inclusao e excluséao, 11 estudos publicados nos ultimos 5 anos em portugués ou inglés foram
selecionados, abordando assisténcia a saude, acesso a servicos e vulnerabilidade social no
contexto oncolégico. Resultados: Evidéncias analisadas apontam que pacientes oncologi-
cos em situacao de rua enfrentam uma combinacao de barreiras estruturais, psicossociais e
logisticas. A escassez de unidades de saude adaptadas, a complexidade burocratica e a fal-
ta de documentacao, se somam ao estigma social e a auséncia de rede de apoio, inerente a
essa populacao, dificultando a adesao as terapias e comprometendo os desfechos clinicos.
Além disso, fatores como mobilidade constante, transtornos mentais e uso de substancias
intensificam a precariedade do cuidado. Conclusao: Diante desse cenario, torna-se essen-
cial o desenvolvimento de estratégias assistenciais que promovam um cuidado continuo e
integrado. Medidas como a flexibilizagdo burocratica, ampliacao de servigos itinerantes e
intersetoriais, bem como a capacitacdo de profissionais de saude para essa realidade, po-
dem contribuir para minimizar as lacunas assistenciais e melhorar o prognostico desses pa-
cientes. Estudos futuros sdo necessarios para aprofundar a compreensao das necessidades
dessa populacao e aprimorar intervencoes.

Palavras-chave: Populagdo em situagdo de sua; Neoplasias; Continuidade da assisténcia ao
paciente.
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TB-033501
CANCER DE COLO DE UTERO: SUBNOTIF!ICA(;AO E IMPACTOS NA VIGILANCIA EM
SAUDE

Tales Joabe Lima da Costa, Lucas Vinicius Ayala Ribeiro, Maria Cecilia Gomes de
Figueiredo, Thales Henrique de Lima Camara, Rayssa de Queiroz Rodrigues, Ana Larissa
Fernandes de Holanda Soares

Objetivo: O cancer de colo de utero, induzido principalmente pela infecgéo persistente por
tipos oncogénicos do Papiloma Virus Humano (HPV), é uma significativa causa de mortali-
dade entre mulheres, registrando uma taxa de 4,51 mortes por 100.000 mulheres em 2021.
A prevencéao efetiva envolve diagndsticos precoces através de exames citopatoldgicos para
mulheres entre 25 e 64 anos e vacinacao para jovens de 9 a 14 anos. Este estudo teve como
objetivo avaliar a notificagado dos casos da doenca no Brasil, com base nos dados do Regis-
tro de Cancer de Base Populacional do Instituto Nacional do Cancer (INCA) de 2015 a 2024,
obtidos em 13 de margo de 2025. Métodos: Trata-se de um estudo ecoldgico quantitativo,
que utilizou bibliotecas Python para manipulacio e visualizacao grafica dos dados (pandas,
geopandas e matplotlib), filtrando os registros pelos cédigos C53, C530, C531, C538 e C539.
Resultados: A analise mostrou que, inicialmente, 10 estados ndo estavam nas estatisticas,
numero que subiu para 24 em 2020. Nesse ano, também houve a queda dos casos anuais,
de 3.279 para 210, e a auséncia total de registros a partir de 2020. Conclusao: A subnotifi-
cacao severa compromete a vigilancia em saude, dificultando o monitoramento da eficacia
das politicas de prevencao e controle, além de impedir a alocacdo de recursos. Novos estu-
dos sao necessarios para explorar as causas da subnotificacao e suas implicagdes na gestéo
da mortalidade por cancer de colo de utero. Essas investigagdes sao cruciais para melhorar
a precisao dos registros e fortalecer as estratégias de combate a doencga.

Palavras-chave: Neoplasia de colo de utero; Registro de Cancer; Subnotificagao.
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TB-037702
PERFIL CLINICO DE MULHERES COM CANCER DE MAMA METASTATICO EM UM
HOSPITAL DE REFERENCIA

Livia Natany Sousa Morais, Emile Rocha da Silva Paiva, Samyla Raquel Alves Ferreira,
Ellany Gurgel Cosme do Nascimento, Marquiony Marques dos Santos, Libne Lidianne da
Rocha e Nobrega

Objetivo: Descrever as caracteristicas clinicas de mulheres com cancer de mama metas-
tatico. Métodos: Estudo descritivo, retrospectivo, documental e quantitativo. Foram ana-
lisados 75 prontuarios de pacientes diagnosticadas entre 2018 e 2022. A coleta foi reali-
zada por meio de um roteiro estruturado e os resultados foram analisados no Microsoft
Excel. A pesquisa foi aprovada em 31/03/2023 sob o parecer de numero 5.976.693 e CAAE
68130423.5.0000.5294. Resultados: O sintoma mais frequente relacionado ao diagndstico
foi nédulo na mama (56%). Os ossos foram o principal local de metastase, 42,7%. O trata-
mento predominante foi a quimioterapia 94,7%. Todas as pacientes apresentavam estadia-
mento IV. Quanto a classificagao histolégica, 68% tinham carcinoma mamario invasivo do
tipo ndo especial. Em relagao ao subtipo histolégico, 17,33% apresentaram céncer de mama
triplo negativo. Acerca da metastase, 55 (73,3%) tiveram esse diagnoéstico s6 apds a desco-
berta do primeiro tumor. Quando foi avaliado quanto tempo depois de descoberto o can-
cer, surgiu a metastase, observou-se que 48 (64%) descobriram em 6 meses ou mais apos
diagnéstico. Conclusao: As pacientes apresentaram alta frequéncia de metastase 6ssea,
predominio do uso de quimioterapia e metastase com mais de 6 meses do diagndstico da
doenca. A auséncia de informagbdes em grande parte dos prontuarios representa um desa-
fio para o cuidado integral e realizagdo de estudos clinicos e epidemiolégicos. E importante
destacar a relevancia do diagndstico precoce e do acompanhamento clinico continuo de
pacientes com cancer e das boas praticas de registro nos prontuarios.
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PERFIL DA JUDICIALIZACAO DE MEDICAMENTOS NO RIO GRANDE DO NORTE (2020-
2024)

Emilayne Willyane da Silva, Valdemaria Abigail da Fonseca Ferreira, Gustavo Henrique
de Medeiros Oliveira, Jessica Escorel Chaves Cavalcanti, Mailre Praxedes Gomes Serafim,
George Sillas Silva Gomes, Italo Henrique Medeiros Damasceno, Lorena Medeiros da
Cunha

Objetivo: Este estudo visa analisar o impacto financeiro da judicializacdo de antineopla-
sicos e imunossupressores, no estado do Rio Grande do Norte (RN), entre 2020 e 2024.
Método: Trata-se de uma pesquisa retrospectiva, transversal e descritiva, no periodo de
2020-2024. Os dados foram obtidos a partir de relatérios de dispensacao extraidos do
Sistema HORUS, disponibilizados pelo Nucleo de Demandas Judiciais da Unidade Central
de Agentes Terapéuticos. As variaveis analisadas pelo Nucleo de Assessoramento em Judi-
cializacao de Medicamentos, da Subcoordenadoria de Assisténcia Farmacéutica, foram as
seguintes: principio ativo, numero de judicializagdes, custo aquisitivo dos medicamentos e
classe terapéutica conforme classificagcdo ATC. Resultados: Os recursos destinados a judi-
cializacdo de medicamentos, no periodo de 2020-2024, cresceram de R$7.051.632,72 para
R$18.145.932,49. Os antineoplasicos e imunossupressores representam 76,74% desse valor.
Notou-se ainda uma demanda crescente por novos principios ativos, especialmente no ano
de 2022, em que foram judicializados 52 principios ativos diferentes. Com destaque, o me-
dicamento mais judicializado por trés anos subsequentes (2021, 2022 e 2023) foi o Micofe-
nolato de Mofetila, totalizando R$294.892,00 nesse triénio. Conclusao: A judicializacdo de
antineoplasicos e imunossupressores tém provocado um impacto expressivo ao erario do
RN, afetando o abastecimento de outros medicamentos, sobrecarregando a rede estadual
de salide e comprometendo a sustentabilidade do Sistema Unico de Saude (SUS). Portanto,
a reformulacao das politicas publicas de saude é fundamental para garantir o acesso equi-
tativo aos tratamentos e minimizar os custos com demandas judiciais, no ambito do SUS,
no estado.
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MEDICAMENTOS NAO INCORPORADOS AO SUS: CUSTO DA JUDICIALIZAGAO NO RIO
GRANDE DO NORTE EM 2024

Emilayne Willyane da Silva, Valdemaria Abigail da Fonseca Ferreira, Jessica Escorel
Chaves Cavalcanti, Mailre Praxedes Gomes Serafim, Joseana Karla Clementino de P. Viana,
Elaine Christina Cruz Rocha, Pedro Henrique Damasceno, Shirley Andressa Vieira Freire de

Oliveira

Objetivo: Analisar a frequéncia e os impactos da judicializagdo de medicamentos ndo in-
corporados ao Sistema Unico de Saude (SUS), no ano de 2024, no Rio Grande do Norte.
Método: Os dados referentes a dispensagdo de medicamentos em 2024 foram obtidos das
planilhas fornecidas pelo Nucleo de Demandas Judiciais, da Unidade Central de Agentes
Terapéuticos, extraidas do Sistema HORUS, e analisados pelo Nucleo de Assessoramento
em Judicializacdo de Medicamentos, da Subcoordenadoria de Assisténcia Farmacéutica.
Foram avaliadas as variaveis: numero de medicamentos judicializados, total de usuarios
atendidos, valores financeiros e classe terapéutica. Resultados: Em 2024 foram judicializa-
dos 166 principios ativos, totalizando 217 apresentacdes e atendendo 1.868 usuarios. Dentre
esses, observou-se que 65,9% dos medicamentos ndo estao incorporados ao SUS, corres-
pondendo a 143 apresentacdes de farmacos. Prevaleceram os antineoplasicos (19,4%) e
imunossupressores (8,8%), que impdem alta carga financeira ao estado e sao destinados
ao tratamento de um grupo menor quando comparados aqueles incorporados. O recurso
total alocado nas demandas judiciais de medicamentos foi de R$21.838.759,04, sendo o
maior dos ultimos cinco anos. Conclusao: A judicializagdo de medicamentos nao incorpo-
rados ao SUS representa um desafio para a gestao publica da saude. Embora viabilize o
acesso a determinados tratamentos para alguns individuos, compromete o planejamento
orcamentario do sistema, podendo resultar em desigualdades no atendimento das demais
demandas. Torna-se indispensavel o fortalecimento da avaliagado de tecnologias em saude,
possibilitando a tomada de decisdes assertivas acerca da incorporacdo de medicamentos
na rede e o subsidio ao judiciario, quando solicitado.
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PERFIL CLINICO-EPIDEMIOLOGICO DE PACIENTES DIAGNOSTICADAS COM ’CANCER
DE VAGINA DA LIGA NORTE RIOGRANDENSE CONTRA O CANCER, NO PERIODO DE
2001 A 2020

Sarah Estanislau de Oliveira, Amanda Safira Araujo Mendes, Daniela Rios Fernandes
Cabral, Maria Jacqueline Nogueira de Souza, Maria Clara Barreto Vasconcelos, Kleyton
Santos de Medeiros

Objetivo: Analisar o perfil clinico-epidemioldgico de pacientes diagnosticadas com Cancer
de Vagina (CV), da Liga Norte Riograndense Contra o Cancer, no periodo de 2001 a 2020.
Métodos: Estudo transversal retrospectivo, sendo a populagdo alvo pacientes diagnosti-
cadas com CV atendidas na Liga Norte Riograndense Contra o Cancer de 2001 a 2020.
Analisou-se: faixa etaria; cor da pele; escolaridade; estado civil; histérico familiar; tipo histo-
I6gico; estadiamento clinico; tratamento; sobrevida. Utilizou-se a analise em quantitativos
e percentual, teste de Mann-Kendall com o nivel de significAncia de a = 5% para identificar
tendéncias nas séries temporais e o estimador de Kaplan-Meier e o teste Log-Rank na so-
brevida. O estudo possui CAAE 60783222.3.0000.5293. Resultados: Observou-se 67 pa-
cientes com CV, sem alteracao na tendéncia do quantitativo ao longo do tempo, pelo teste
de Mann-Kendall. Predominou-se: 49 (73.1%) pacientes na faixa etaria > 50 anos; 41 (61.2%)
pardas; 18 (26.9%) com escolaridade até o fundamental incompleto; 28 (41,8%) casadas;
histérico familiar positivo em 20 (29,9%) pacientes. Com relagao ao tipo histolégico, o car-
cinoma epidermoide predominou, com 43 (64,2%) casos, bem como o estadiamento clinico
foi superior ao estadio 3 e a terapia de maior destaque foi a radioterapia, com 39 pacientes
com uso (58,2%). A sobrevida verificada foi de 50 dias ou mais é de 60%, havendo diferen-
cas estatisticas na sobrevida com estadiamento < 3. Conclusao: Desse modo, a epidemiolo-
gia ratifica a necessidade de um rastreamento de tal patologia para que o diagndstico seja
precoce e aumente a sobrevida.
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TB-039702
ANALISE DO TEMPO PARA INICIO DO TRATAMENTO ONCOLOGICO DE CANCER DE
MAMA E PROSTATA NO RIO GRANDE DO NORTE: UM ESTUDO OBSERVACIONAL
RETROSPECTIVO

Sarah Estanislau de Oliveira, Maria Carolina de Brito Fernandes, Kiara Welison Pinto, Thais
Moura Teixeira, Gabriel Oliveira Soares

Objetivo: Este estudo tem como objetivo analisar os fatores que influenciam o tempo para
o inicio do tratamento, bem como seu impacto na sobrevida de pacientes com céancer
de mama no Rio Grande do Norte (RN). Métodos: Trata-se de um estudo observacional
retrospectivo, baseado na coleta e analise de dados do Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Saude (DATASUS) e na revisdo de informacgdes secundarias do Institu-
to Nacional do Cancer (INCA). Foram analisadas variaveis de tempo entre o diagnodstico
e o inicio do tratamento oncoldgico, além do estadiamento das neoplasias de mama nos
principais municipios do Rio Grande do Norte. Resultados: Durante o periodo analisado, o
cancer de mama em Natal representou mais de 75% dos casos registrados nos principais
municipios do estado. Entre 2022 e 2024, foram identificados 690 pacientes com informa-
¢oes disponiveis sobre o tempo até o inicio do tratamento. Desses, 137 pacientes (20%)
iniciaram a terapia em até 30 dias, enquanto 552 pacientes (80%) comegaram apos esse
periodo. Dentro desse grupo, 63% enfrentaram atraso superior a dois meses. Observou-se
também que 76% dos pacientes em estagio 3 e 70% dos individuos em estagio 4 iniciaram
o tratamento apos 30 dias. Conclusao: O estudo mostrou atraso no inicio do tratamento
de cancer de mama no Rio Grande do Norte, com maioria iniciando a terapia apés 30 dias
do diagndstico, especialmente em estagios avangados. O cenario reforgca a necessidade de
politicas publicas e intervengcdes que garantam acesso rapido ao tratamento e melhorem
a sobrevida dos pacientes.

Palavras-chave: Tempo para o tratamento; Neoplasia; Neoplasias da mama.
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TB-042001
RISCOS E BENEFICIOS DA INTELIQENCIA ARTIFICIAL GENERATIVA COMO FONTE DE
INFORMACAO DE SAUDE PARA PACIENTES ONCOLOGICOS

Leticia de Queiroz Cunha, Daniela Xerez de Oliveira, Valentina de Castilhos, Neuma
Marinho de Queiroz Santos da Costa Cunha, Karla Assuncio de Carvalho Emerenciano

Objetivo: Comparar riscos e beneficios do uso da Inteligéncia Atrtificial (IA) generativa para
o fornecimento de informagdes de salide aos pacientes oncolégicos. Métodos: Trata-se de
uma revisao Integrativa, cuja chave de busca utilizou os Descritores “Artificial Intelligen-
ce”, “Health Education”, “Generative Artificial Intelligence” e “Neoplasms”, separados pelo
operador booleano “AND”. As buscas ocorreram em maio de 2025, nas bases de dados
PUBMED, LILACS, MEDLINE, SCIELO e EBSCO Host. Os critérios de inclusao foram artigos
disponiveis na integra, publicados nos ultimos 5 anos, em lingua portuguesa e inglesa que
respondessem a pergunta norteadora “quais os riscos e beneficios do uso da inteligéncia
artificial generativa para o fornecimento de informagdes aos pacientes oncoldégicos?”. Re-
sultados: 28 artigos tiveram seus titulos e resumos lidos por dois autores. Foram inseridos,
e lidos na integra, 10 trabalhos. Os principais riscos foram: o baixo conhecimento sobre
critérios de triagem para cancer; poucas informacdes e precisao clinica; informacbes falsas
ou incorretas; erros em informagdes basicas de estadiamento e dificuldade em adaptar a
comunicagao aos pacientes nao alfabetizados. Por outro lado, os beneficios foram: boas
informacdes prestadas aos pacientes e cuidadores sobre os préximos passos e a adaptacao
ao diagndstico oncoldgico; o grau de compreensao das informagdes que pode ser adapta-
do ao nivel escolar; a possibilidade de ser util no suporte nutricional e de fornecer respostas
personalizadas. Conclusao: Os riscos ndo se sobrepdem aos beneficios da utilizacdo da IA
para fornecer informacgdes de saude aos pacientes oncolégicos. Todavia, € preciso cautela
diante da terceirizacdo da fungao educativa as plataformas generativas.

Palavras-Chaves: Inteligéncia Artificial; Educagdo em Saude; Inteligéncia Artificial Genera-
tiva; Neoplasia.
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TERAPIA CAR-T NO BRASIL: DESAFIOS ESTRUTURAIS E PERSPECTIVAS DE EXPANSAO
NO TRATAMENTO DE NEOPLASIAS HEMATOLOGICAS

Diego Holanda Pinheiro, Gabriel AiImeida de souza, Fernando freitas Feitoza Fernandes

Objetivo: Analisar o cenario da terapia com células T receptoras de antigenos quiméricos
(CAR-T) no Brasil, destacando seu potencial terapéutico no tratamento de linfomas e leu-
cemias refratarias ou recidivantes, além dos principais entraves a sua implementagdo. Mé-
todos: Realizou-se uma revisao da literatura nas bases PubMed, Scopus e SciELO, com os
descritores “CAR-T Brasil”, “linfoma” e “leucemia”, incluindo estudos publicados entre 2020
e 2025. Foram selecionados artigos de revisao e relatérios de agéncias regulatodrias sobre o
uso da terapia em territério nacional. Resultados: A terapia CAR-T foi aprovada pela ANVI-
SA em 2018 para linfoma e leucemia, com implementacao inicial em centros especializados.
Em 2020, o SUS passou a oferecer o tratamento em algumas unidades de alta complexi-
dade. No entanto, o acesso ainda é restrito devido ao custo elevado e a necessidade de
infraestrutura especifica. Estudos clinicos demonstram taxas relevantes de resposta e re-
missdo, embora ressaltem desafios como a toxicidade e o manejo da sindrome de liberagao
de citocinas (CRS). Conclusao: A terapia CAR-T apresenta grande potencial terapéutico
no Brasil, sobretudo para casos refratarios. Contudo, sua expansao depende da ampliacao
da infraestrutura hospitalar, capacitacao de profissionais e politicas de reducao de custos.
A expectativa € de que, com investimentos adequados, a terapia se torne mais acessivel a
populagao nos proximos anos.

Palavras-chave: CAR-T cells; Brasil; Neoplasias.
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CIRCUITO DOS SABERES: O USO DE TECNOLOGIAS LEVES COMO FERRAMENTA DE
EDUCACAO PERMANENTE

Anne Caroline Monteiro Roque

Objetivo: Este artigo analisa a experiéncia do Circuito dos Saberes como uma estratégia de
Educacido Permanente em Saude (EPS) em um hospital publico com foco na assisténcia on-
colégica, destacando seu papel na qualificacao das praticas assistenciais, no fortalecimento
do trabalho interdisciplinar e na promog¢ao de uma cultura institucional de aprendizado
continuo. Métodos: A atividade é voltada principalmente para técnicos de enfermagem e
ocorre de forma dindmica, em trés estacdes interativas. Na primeira estagao, os profissionais
assistem a uma cena de assisténcia e identificam os erros cometidos. Na segunda, discutem
os cinco momentos de higienizacdo das maos, com base em um painel visual. Na terceira,
assistem a uma nova cena de cuidado, agora voltada ao paciente critico. Essa metodologia
estimula o aprendizado ativo, reforca praticas essenciais de seguranca do paciente e con-
trole de infecgao, e integra teoria e pratica. Resultados: O espirito de competigdo saudavel
entre equipes e a colaboracao entre setores potencializaram a aprendizagem, fortalecendo
o espirito de equipe. A abordagem interativa ndo sé6 reforga a importancia da higienizacao
das maos, mas também desenvolve habilidades colaborativas fundamentais a qualidade
do cuidado. Conclusao: Conclui-se que o Circuito dos Saberes € uma iniciativa eficaz de
EPS por promover o protagonismo dos trabalhadores, o compartilhamento de saberes e a
integracao entre os setores, corroborando com Fonseca, et al (2023). Ao contextualizar, na
pratica de cada profissional, aspectos fundamentais da segurancga do paciente e do contro-
le de infeccao, além de fortalecer uma cultura de melhoria continua da assisténcia.

Palavras-chave: Educacido permanente em saude; Controle de infecgdo; Seguranca do pa-
ciente.
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TERAPIA-ALVO COM SELPERCATINIBE EM NEOPLASIAS RET-POSITIVAS: UMA
REVISAO SISTEMATICA EM CARCINOMA DE PULMAO DE NAO PEQUENAS CELULAS E
CARCINOMA MEDULAR DA TIREOIDE

Fernando Freitas Feitoza Fernandes, Diego Holanda Pinheiro, Gabriel Almeida de Souza

Objetivo: Este trabalho tem como objetivo avaliar a eficacia, seguranca, vantagens e pers-
pectivas a respeito do uso da Selpercatinibe no tratamento de neoplasias RET-positivas,
com foco no Carcinoma de Pulmao de Nao Pequenas Células (CPNPC) e Carcinoma Me-
dular da Tireoide (CMT). Métodos: Trata-se de uma revisao de literatura, contemplando
artigos encontrados nas bases de dados do PUBMED e Google Scholar, que contemplam
estudos do periodo entre 2020 e 2025. Nesse cenario, foram utilizadas palavras-chaves em
inglés tais como: “Selpercatinib”; “ret proto oncogene protein”; “treatment”; “thyroid can-
cer”; “lung cancer”; “overall survival’. Resultados: O emprego do Selpercatinibe revelou-se
eficaz e seguro em pacientes com CPNPC e CMT RET-positivos, assim como uma alta taxa
de resposta e um perfil de toxicidade favoravel, reforcando o impacto dessa medicagao na
area oncoldgica. Os estudos analisados apresentaram redugao da carga tumoral e aumento
da sobrevida livre de progressao. No entanto, devem ser realizadas mais pesquisas para
avaliar a eficacia do Selpercatinibe a longo prazo e aplicagédo em outras neoplasias. Conclu-
sao: Os estudos analisados demonstram que a utilizagdo do Selpercatinibe oferece resulta-
dos promissores no enfrentamento de tumores RET-positivos, especialmente no Carcinoma
de Pulmao de Nao Pequenas Células e no Carcinoma Medular da Tireoide, retratando um
avango na area de oncologia de precisao. Entretanto, ainda sdo necessarios mais estudos
para avaliar sua efetividade a longo prazo e atuacao em outros tipos de tumores.

Palavras-chave: Selpercatinibe; Proteina proto-oncogénica ret; Tratamento; Cancer de
tireoide; Cancer de pulméo; Sobrevida global.
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CANCER DE PULMAO NA ERA DO CIGARRO ELETRONICO: ANALISE TEMPORAL DA
INCIDENCIA E FATORES DE RISCO

Marina Pereira Farias do Amaral, Luiza Caroline Bezerril de Oliveira Guedes, Ana Beatriz
Souza de Carvalho, Ellen Fernandes Carlos, Geovane Silva da Costa, Larissa Sousa Correia,
Nicole de Brito Rocha de Souza, Averlandio Wallysson Soares da Costa

Objetivo: Analisar a incidéncia do cancer de pulméo antes e depois da popularizagdo do
cigarro eletrénico (2014 e 2023), identificando possiveis mudancas no perfil epidemioldgi-
co da doenga. Método: Trata-se de um estudo observacional ecologico de carater retros-
pectivo. Os dados foram extraidos do Sistema de Informagao de Agravos de Notificacao
(SINAN), disponibilizado pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude
(DATASUS) através do programa TabNet. Resultados: Os 6bitos por cancer de pulmao no
Brasil aumentaram de 25.333 (2014) para 31.150 (2023). A taxa bruta de mortalidade por
100 mil habitantes subiu de 12,62 para 14,71 (+16,5%). A taxa padronizada caiu 0,93 (popu-
lacdo mundial) e 0,67 (populacao brasileira). O numero absoluto de 6bitos foi maior para
o0 sexo masculino. Com taxa especifica de 15,34 em 2014 as mortes foram de 15.059 e em
2023 o numero passou para 16.705 (taxa especifica de 16,18). Ja as mulheres: 10.273 6bitos
em 2014 (taxa de 10,01) e 14.443 em 2023 (taxa de 13,32). Pessoas acima de 60 anos con-
centraram as maiores taxas: 73,85 (homens) e 40,25 (mulheres). Conclusao: O aumento
absoluto de 6bitos por cancer de pulméao, especialmente entre mulheres e idosos, sugere
mudanc¢as no seu perfil epidemiolégico. Embora as taxas padronizadas mostrem uma leve
reducao, o crescente uso do cigarro eletrénico representa uma ameaga emergente a saude
publica, com impactos significativos nos préoximos anos, tornando essencial medidas a fim
de mitigar os riscos associados.

Palavras-chave: Neoplasias pulmonares; Cigarro eletronico; Epidemiologia.
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MORTALIDADE HOSPITALAR POR CANCER DO COLO DO UTERO NO BRASIL: ANALISE
DE 2020 A 2024 COM BASE EM DADOS DO SIH/SUS

Maricélia Lopes de Medeiros, Danielle Andressa da Silva, Josefa Beatriz de Araujo Santana,
Joyce Gabiriele Silva de Macedo, Maria Alice Macedo Soares, José Renan da Silva Ferreira

Objetivo: Analisar o perfil da mortalidade hospitalar por cancer do colo do utero (CCU) no
Brasil entre 2020 e 2024, com base em dados do Sistema de Informacdes Hospitalares do
SUS (SIH/SUS). Método: Estudo ecologico, retrospectivo e descritivo, baseado em dados
secundarios do SIH/SUS extraidos da plataforma DATASUS. Foram incluidas todas as inter-
nacgdes hospitalares por CCU entre 2020 e 2024, agrupadas por ano, regiao e faixa etaria.
Nao se aplica CAAE, por se tratar de estudo com dados publicos e agregados. Resultados:
Foram registradas 130.388 internagdes por CCU no Brasil no periodo, com 13.794 o6bitos
hospitalares. O ano de 2023 apresentou o maior numero de internagdes (27.900) e 6bitos
(2.786), correspondendo a uma taxa de mortalidade de 9,99%. Houve reducéo nas interna-
¢oes em 2020 e 2021, possivelmente associada a pandemia de COVID-19. A regidao Norte
apresentou a maior taxa de mortalidade proporcional (15,32%), indicando desigualdades
regionais. A maioria dos 6bitos ocorreu entre mulheres de 40 a 59 anos, especialmente nas
faixas etarias de 40-49 (20,8%) e 50-59 anos (20,9%). Conclusao: Os dados evidenciam
que o CCU permanece como relevante problema de saude publica no Brasil. O aumento
das internagdes em 2023 reforca a necessidade de fortalecer o rastreamento, diagndstico
precoce e vacinagao contra o HPV, especialmente nas regides com maiores indices de mor-
talidade.

Palavras-chave: Cancer do colo do utero; Salude publica; Taxa de mortalidade; Brasil
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PERFIL EPIDEMIOLOGICO DA NEOPLASIA MALIGNA DE MAMA NA REGIAO NORDESTE
DO BRASIL (2020-2024)

Maricélia Lopes de Medeiros, Maria Alice Macedo Soares, Joyce Gabriele Silva de Macedo,
Danielle Andressa da Silva, José Renan da Silva Ferreira

Objetivo: Analisar o perfil epidemioldgico da neoplasia maligna de mama (NMM) na regido
Nordeste do Brasil e em seus respectivos estados entre os anos de 2020 e 2024. Método:
Trata-se de um estudo ecoldgico, retrospectivo, quantitativo e descritivo, com base em da-
dos secundarios do Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), disponiveis na
plataforma DATASUS. Foram analisadas as internacdes, os obitos e o percentual de morta-
lidade hospitalar por NMM na regido Nordeste no periodo de 2020 a 2024. Por se tratar de
dados publicos e agregados, ndo se aplica numero de CAAE. Resultados: A regido Nordes-
te do Brasil registrou 93.747 internagdes por NMM, com 6.492 6bitos e uma taxa de morta-
lidade hospitalar de 6,93%. O Maranhao apresentou a maior taxa de mortalidade (11,91%),
enquanto o Piaui registrou a menor (5,79%). A Bahia concentrou o maior numero de casos
e Obitos. A maioria das mortes ocorreu entre mulheres com mais de 50 anos, evidenciando
maior prevaléncia nessa faixa etaria. Conclusao: Os fatores associados ao desenvolvimento
da doenca incluem componentes comportamentais, ambientais, hormonais, reprodutivos
e geneéticos. Os dados revelam desigualdades regionais no acesso ao diagndstico e trata-
mento, indicando a necessidade de fortalecimento das politicas publicas de combate ao
cancer de mama. A NMM permanece como um importante problema de saude publica. Os
dados evidenciam a necessidade de politicas publicas mais eficazes voltadas a prevencgao,
rastreamento e diagnéstico precoce, com atengao especial as regides com maiores taxas
de mortalidade.
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CITOLOGIA DE COLO DO UTERO COM PRESENCA DE LESAO INTRAEPITELIAL
DE ALTO GRAU NO NORDESTE DO BRASIL ENTRE 2020 E 2024: UMA ANALISE
EPIDEMIOLOGICA

Maria Candida Medeiros De Figueiredo Lira, Daniele Cristina Didgenes Freitas Costa Dias,
Lucas Rafael da Rocha Costa, Renata Fonseca de Oliveira Melo

Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico de nordestinas diagnosticadas com lesao in-
traepitelial de alto grau entre 2020 e 2024. Método: Estudo epidemioldgico retrospectivo
e quantitativo, com dados do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo (SINAN)
e Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS). Foram incluidas
brasileiras da regido Nordeste com lesdo de alto grau (NIC Il e NIC Ill) entre 2020 e 2024.
Variaveis: estado de residéncia, faixa etaria (25 a 64 anos), citologia prévia, periodo do ulti-
mo preventivo e atipia de células escamosas. Resultados: Foram registrados no Brasil 2.602
citopatoldégicos com lesédo de alto grau (2020-2024). A faixa etaria com maior numero de
casos foi a de 35 a 39 anos (480 registros, 18,45%). O grupo com menor ocorréncia foi o de
60 a 64 anos (139 casos, 5,34%). Ademais, 0 menor numero anual foi em 2020 (228 casos,
8,76%), enquanto 2022 apresentou o maior nimero (755, 29,02%). Conclusao: Evidenciou-
-se maior incidéncia entre 35 e 39 anos, ressaltando a importancia da vigilancia ativa nessa
populagdo. A variacédo anual, com aumento em 2022, pode estar relacionada a retomada
dos servigos pos pandemia de COVID-19. Esses dados evidenciam falhas no rastreamento
oportuno e na cobertura do exame. Para mudar esse cenario, € fundamental intensificar a
prevencao primaria e secundaria: vacinacao (HPV), campanhas sobre saude sexual, aces-
sibilidade universal, peridédica e de qualidade ao Papanicolau. Ademais, a capacitacao de
profissionais da atencao basica e organizacao dos fluxos de atendimento & essencial para
o diagnéstico precoce.
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TB-059201
PERFIL EPIDEMIOLOGICO DOS CASOS DE NEOPLASIA MALIGNA DO COLO DO UTERO
NO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE, NO PERIODO DE 2020 A 2024

Maria Carolina de Brito Fernandes, Leticia Xavier Costa

Objetivo: Esse estudo obijetifica analisar do perfil epidemiolégico dos casos de neoplasia
maligna do colo uterino no Rio Grande do Norte nas mulheres de 25 aos 64 anos, no perio-
do de 2020 a 2024. Métodos: O presente artigo trata de um estudo quantitativo realizado
com base em dados secundarios extraidos do Departamento de Informatica do Sistema
Unico de Saude (DATASUS). Foram verificadas variaveis sobre os casos de cancer de colo
de utero, segundo a unidade federativa do diagnodstico (Rio Grande do Norte), diagndstico
detalhado (C53), faixa etaria e ano de ocorréncia (2020 a 2024). Resultados: Foram notifi-
cados 2.373 casos de neoplasia maligna do colo do utero Rio Grande do norte, no periodo
de 2020 a 2024. No que tange a faixa etaria, observa-se que 75% dos diagndsticos ocorrem
em mulheres a partir dos 30 até os 64 anos. Com relagdo ao ano do diagndéstico, ha uma
reducao de quase metade do numero de casos no ano de 2024 com 384 casos, quando
comparado ao ano de 2023 com 704 casos. Conclusao: Os resultados deste estudo mos-
tram o predominio de casos em pacientes de 30 a 64 anos, justificando a frequéncia anual
e o inicio do rastreamento oportuno dos 25 aos 64 anos em pacientes que ja iniciaram a
atividade sexual, pois, apesar das lesdes malignas dominarem tal faixa etaria, as atipias be-
nignas podem surgir precocemente e serem tratadas antes que evoluam para malignidade.
Ademais, a reducao drastica no numero de casos em 2024 pode estar associada a desin-
formacao sob frequéncia do rastreamento para o cancer cervical. Evidencia-se, portanto, a
necessidade de promover acdées em saude incentivadoras de deteccao precoce do cancer
do colo do utero.

Palavras-chave: Neoplasia maligna do colo do utero; Epidemiologia; Rio Grande do Norte.
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USO DE CANABINOIDES NO TRATAMENTO DO CANCER COLORRETAL: UMA REVISAO
DE ESCOPO

Isabelle da Fonseca Soares Rodrigues, Ana Luiza da Silva Melo Pontual, Stephanie Mafra
Monte, Eloisa de Figueiredo Stabile, Lyvia Fernandes de Carvalho, Bernardo Schlottfeldt
Maia de Vasconcelos, Joao Wendel Palhano de Almeida, Fernando Freire Lisboa

Objetivo: Reunir informagdes acerca do uso de canabidiol no cancer colorretal (CCR), com
énfase em seus mecanismos antineoplasicos e anti-inflamatoérios sob células tumorais. Mé-
todos: Revisdo de escopo, de estudos experimentais in vitro e revisdbes narrativas consi-
derando textos em inglés, publicados de 2011 a 2025. Foram selecionados 11 dos 39 anali-
sados, utilizando PubMed e descritores “cancer”, “colon” e “cannabidiol’, com selecao em
duas fases: triagem de titulos/resumos e leitura dos textos completos. Resultados: Evidén-
cias sugerem que o sistema endocanabinoide esta envolvido em processos fisiolégicos e
patoldgicos do trato gastrointestinal (TGI), devido a identificacdo de receptores e enzimas
endocanabinoides. Assim, farmacos que aumentam os niveis canabinoides, especialmente
o CBD, surgem como alternativas terapéuticas. Estudos comprovam que os canabinoides,
dependendo de sua concentracdo, causam autofagia, apoptose (atraves da modulagao da
desidrogenase mitocondrial e alteracéo na integridade da membrana celular), inibem a pro-
liferacao (por influéncia no ciclo celular e aumento do estresse do reticulo endoplasmatico)
e migracao, diminuindo a viabilidade de células resistentes a quimioterapia e inibindo me-
tastases, além de apresentarem efeitos antiangiogénicos e anti-inflamatoérios. Tais mecanis-
mos ndo acometem células intestinais saudaveis. Comparando o sinergismo dos canabinoi-
des, avaliando a sobrevivéncia de polipos coldnicos e a combinacdo de CBD, curcumina e
piperina no adenocarcinoma de colon, constatou-se que apenas 3 das 6 linhagens celulares
observadas sofreram os efeitos antineoplasicos do CBD, ndo o CCR de modo geral. Conclu-
sOes: Portanto, embora os canabinoides tenham sido consideradas alternativas antineopla-
sicas interessantes pela maioria dos artigos avaliados, seu uso ainda aguarda investigacao
mais aprofundada.
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TB-059901
PERSISTENCIA DO HELICOBACTER PYLORI COMO FATOR DE RISCO POTENCIAL PARA
ADENOCARCINOMA GASTRICO: REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA

Lyvia Fernandes de Carvalho, Ana Luiza da Silva Melo Pontual, Isabelle da Fonseca Soares
Rodrigues, Victoria Karoline Oliveira Paiva, Eloisa de Figueiredo Stabile, Stephanie Mafra
Monte, Jodo Wendel Palhano de Almeida, Fernando Freire Lisboa

Objetivo: Analisar as evidéncias que associam a persisténcia de H. pylori ao adenocarci-
noma gastrico, enfocando mecanismos patogénicos, fatores moduladores e o impacto do
diagnéstico e erradicagéo precoce. Método: Revisdo sistematica com busca em PubMed,
SciELO e LILACS, de 2010 a 2025, sobre a persisténcia de H. pylori e cancer gastrico. Ex-
cluidos relatos de caso, amostras pequenas e estudos sem foco na infecgao persistente. A
qualidade foi avaliada com as ferramentas CASP e AMSTAR 2. Resultados: Dos 124 artigos,
18 destacaram a relagao entre H. pylori e cancer gastrico. A erradicacao precoce reduz o
risco de adenocarcinoma e pode afetar a carcinogénese colorretal. Conclusao: A infecgdo
persistente por H. pylori € um importante fator de risco para o adenocarcinoma gastrico, e
sua erradicacao precoce € eficaz na prevencao do cancer.
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CIRURGIA ROBOTICA VERSUS LAPAROSCéPICA,EM PACIENTES ADULTOS E IDOSOS
EM TERMOS DE TEMPO DE RECUPERAGCAO POS-OPERATORIA: UMA REVISAO
SISTEMATICA

Jodo Wendel Palhano de Almeida, Victoria Karoline Oliveira Paiva, Ana Luiza da Silva
Melo Pontual, Isabelle da Fonseca Soares Rodrigues, Bernardo Schlottfeldt Maia de
Vasconcelos, Stephanie Mafra Monte, Eloisa de Figueiredo Stabile, Fernando Freire Lisboa

Objetivo: Avaliar e comparar o desfecho pds-operatério de pacientes com cancer gas-
tricos submetidos a gastrectomia por videolaparoscopia versus gastrectomia por cirurgia
robdtica. Métodos: Foi realizado uma busca sistematica nas bases de dados PubMed/ME-
DLINE, Embase, e Web of Science, utilizando os seguintes descritores “Gastric cancer”,
“Videolaparoscopy”, “Elderly”, “Robotic Surgery”, “Postoperative period”. Com isso, foram
identificados 352 artigos, sendo avaliados 107, abrangendo publicagcdes entre os anos de
2020 e 2025. Foi seguido os critérios do Relatério Preferenciais para Revisao Sistematica
e Meta-analise, sendo escolhidos 32. Resultados: Os estudos incluidos na revisdo demons-
tram que a comparacéao entre cirurgia robdtica e videolaparoscopica ainda sao limitados na
literatura. A maioria dos trabalhos, com amostras variando entre 65 e 645 pacientes, apon-
tam que a cirurgia robdtica esta associada a melhores desfechos no intra e pés-operatorio.
Sendo mais frequentemente associados a menor perda sanguinea durante a operacao, uma
maior quantidade de linfonodos dissecados, tempo de deambulacao e ingestdo de alimen-
tos pastosos significativamente menor, comparado com a videolaparoscopia, sendo poten-
cialmente curativa entre os 18 e 80 anos. Entretanto, a cirurgia robdtica apresentou maior
tempo operatério e custos mais elevados em comparagao a videolaparoscopia, fornecendo,
também, um ambiente cirdrgico tecnicamente superior. Conclus@ao: Os resultados desta
revisao indicam que, apesar de a cirurgia robética apresentar tendéncia a melhores desfe-
chos e recuperagao mais rapida, ndo ha diferengas significativas em relagéo a videolapa-
roscopia. O maior tempo operatoério e custo permanecem como limitacdes. Novos estudos
comparativos e padronizados sdo necessarios para confirmar esses achados.

Palavras-chave: Cirurgia robdtica; Videolaparoscopia; Gastrectomia.
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TB-060601
EFEITO DA AURICULOTERAPIA NO MANEJO DE NAUSEASNE VOMITOS DE PACIENTES
ONCOLOGICOS EM QUIMIOTERAPIA: REVISAO DE ESCOPO

Vinicius dos Santos Lemos Pereira, Silmara de Oliveira Silva, Rodrigo Assis Neves Dantas,
Daniele Vieira Dantas

Objetivo: Mapear o efeito da auriculoterapia no manejo de nauseas e vomitos de pacien-
tes oncologicos em quimioterapia. Método: trata-se de revisdo de escopo, realizada em
abril/2025, com base nas recomendagdes PRISMA-ScR e do Instituto Joanna Briggs. A
busca ocorreu nas fontes de dados: Pubmed, Web of Science e Scopus, no qual apresentou
33 resultados. Na formulagdo da sintaxe de busca, utilizou-se os seguintes descritores e
operadores booleanos: “Neoplasms” OR “Integrative Oncology” AND “Nausea” OR “Vomi-
ting” AND “Auriculotherapy” OR “Acupuncture, Ear’. Na selecao dos estudos, incluiram-se
publicacbdes disponiveis na integra, sem restricdo de idiomas e recorte temporal, atraves
do acesso a Comunidade Académica Federada (CAFe). Resultados: Contou-se com sete
estudos, sendo cinco desenvolvidos por enfermeiros e dois por médicos. Em relagcao aos
paises, quatro eram asiaticos, ja o Brasil, Franga e Ira tiveram um artigo cada. Os tumores
mais prevalentes foram de mama e gastrointestinais. Em se tratando da populacdo, um
estudo era feito com criangas. Os pontos de auriculoterapia prevalentes foram: shen men,
baco, estdbmago, ponto zero e cardia. Os materiais mais utilizados foram agulhas e cristais.
Conclusao: Observou-se que a auriculoterapia tem efeito no manejo de nauseas e vomitos
de pacientes oncoldégicos em quimioterapia com melhora dos sintomas, tanto nas primeiras
24 horas de inicio do tratamento quanto a longo prazo. Ademais, os efeitos adversos obser-
vados eram insignificantes comparados ao tratamento convencional.

Palavras-chave: Auriculoterapia; Nausea; Vomito.
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TB-064301
DISTRIBUICAO DO ACESSO AO TRATAMENTO DO CA’NCER DE MAMA NO RIO GRANDE
DO NORTE ENTRE 2020 E 2025: UMA ANALISE EPIDEMIOLOGICA

Lucas Rafael da Rocha Costa, Ana Laura de Almeida Guerra Fonseca, Ana Clara Duarte de
Aquino, Fernando Oliveira de Araujo Filho, Daniele Cristina Didgenes Freitas Costa Dias,
Eloisa de Figueiredo Stabile, Gabriel Almeida de Souza, Giovanna Afonso Lira

Objetivo: Analisar a distribuigdo dos locais de tratamento do cancer de mama no Rio Gran-
de do Norte, entre os anos de 2020 e 2025. Métodos: Trata-se de um estudo observacional
realizado por meio do Departamento de Informatica do SUS (DATASUS). Resultados: Entre
2020 e 2025, o Rio Grande do Norte registrou 96.321 casos de neoplasias, sendo 10.399 de
neoplasia maligna da mama. Destes, apenas 4.384 pacientes apresentavam informacoes
sobre o tratamento instituido (quimioterapia, radioterapia ou cirurgia). Dentro desse grupo,

3.327 foram submetidos a quimioterapia, com cerca de 21% dos tratamentos no intervalo de
61 a 90 dias. Os atendimentos ocorreram em Natal — que aproximadamente 75% dos casos
— e em Mossoro, apesar de 1.458 registros de cancer de mama nos demais 165 municipios.
Por fim, cerca de 85% dos pacientes foram tratados em unidades filantrépicas vinculadas a
um Centro de Alta Complexidade em Oncologia. Conclusao: Apesar da falta de dados com-
pletos, percebe-se que o tratamento de cancer de mama no RN esta concentrado em Natal
e em Mossoro, revelando desigualdades no acesso, o que pode comprometer a adesao e
a continuidade terapéutica. Contudo, ndo é possivel afirmar se essa concentracao impacta
na duracao do tratamento, exigindo estudos mais aprofundados. Ainda assim, iniciativas de
descentralizacdo — como abertura de hospitais em regiées mais centrais do estado — podem
ampliar o acesso de forma mais equitativa e oportuna.

Palavras-chave: Cancer de mama; Acesso ao tratamento; Rio Grande do Norte.
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TB-066701
PERFIS CLINICOS E BIOMARCADORES ASSOCIADOS A TOXICIDADES
IMUNOMEDIADAS INDUZIDAS POR INIBIDORES DE CHECKPOINT IMUNOLOGICO EM
NEOPLASIAS SOLIDAS

Maria Luiza Gadelha Procopio Maranhao, Lorena Costa de Oliveira Cavalcanti, Rodrigo
Gadelha Procopio Maranh&o, Giovanna Gabrielly da Silva Costa de Souza, Gabriel Nunes
de Assuncgao, Michel Freire de Araujo

Objetivo: Identificar biomarcadores genéticos, imunolégicos e perfis clinicos associados
ao risco de eventos adversos imunomediados (irAEs) em pacientes com céncer tratados
com inibidores de checkpoint imunolégico (ICls). Método: Revisdo sistematica conforme
PRISMA, buscou-se nas bases PubMed e ScienceDirect (2021-2025), utilizando descritores
‘“Immune Checkpoint Inhibitors”, “Biomarkers” e “Drug-Related Side Effects and Adverse
Reactions”. Incluiram-se 18 estudos originais (n > 3000) e realizou-se analises univariadas e
multivariadas para identificar a associacdo das variaveis com a ocorréncia de irAEs; revisdes
e estudos pré-clinicos foram excluidos. Resultados: Os irAEs mais comuns foram colite, ti-
reoidite, pneumonite e cardiotoxicidade, com inicio entre a 10? e 142 semana de tratamento
com anti-PD-1, PD-L1 ou CTLA-4 principalmente em pacientes com neoplasia de pulmao
de ndo pequenas células e melanoma. Biomarcadores genéticos: variantes nos genes SE-
MAS5A, TYK2, HLA-DRB1 e IL7 associaram-se a maior risco. Biomarcadores inflamatorios/
imunologicos: niveis elevados de IL-6, TNF-a, CD4+, Tregs, PCR e baixa expressao de IL-10
correlacionaram-se com maior gravidade. Biomarcadores Clinico-laboratoriais: albumina
>3,6 g/dL, troponina >6, escore de calcio >10, LDH elevado e uso prévio de antibidticos fo-
ram preditores relevantes. Perfis clinicos: sexo feminino, idade jovem, tabagismo e >6 ciclos
de ICls também se associaram a toxicidade. Eventos leves indicaram melhor sobrevida livre
de progressao, enquanto eventos graves indicaram pior progndstico. Conclusao: Achados
reforcaram que a identificacdo desses biomarcadores pode auxiliar na estratificacdo de
risco de irAEs e no tratamento individualizado, visando otimizar a eficacia e minimizar a
toxicidade dos ICls.

Palavras-chave: Inibidores de checkpoint imunolégico; Biomarcadores; Efeitos colaterais e
reacdes adversas relacionados a medicamentos; Neoplasias sélidas; Toxicidade imunome-
diada.
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TB-069101
ANALISE DE NEOPLASIAS MALIGNAS DE MAMA NAS REGIOES NORTE E NORDESTE
COM BASE NO SISCAN

Ana Catarina Soares Antero de Carvalho, Ana Maria da Silva Estevam, Julia Cabral de
Freitas, Luan de Lima Moreira, Luiza Zielke da Silva, Matheus da Costa Silva, Syuane Ayrele
Pereira de Lima, Ricardo Ney Cobucci

Objetivo: Analisar a frequéncia de exames histopatolégicos de mama (HM) com neopla-
sias malignas nas macrorregiées Norte e Nordeste do Brasil. Método: Estudo quantitativo,
descritivo, com dados extraidos do Sistema de Informacao do Cancer (SISCAN). Foram
consideradas as variaveis: unidade federativa, faixa etaria, ano do resultado e tipo de lesao,
no recorte temporal dos ultimos cinco anos. Resultados: No Nordeste, foram registrados

87.042 exames de HM no periodo estudado, com destaque para o estado de Pernambu-
co, responsavel por 20.694 (23,9%) dos exames. O ano com maior volume foi 2024, com

22.598 (25,9%) exames. A faixa etaria mais prevalente foi de 45 a 49 anos, com 12.381
(14,5%) exames. Do total, 30.718 (35%) confirmaram neoplasia maligna nessa regidao. No
Norte, foram realizados 16.401 exames, sendo Rondo6nia o estado com maior niUmero 6.936
(42%)2. O ano de 2024 concentrou 4.611 (28,1%) exames, com predominancia da faixa etaria
de 45 a 49 anos 2.660 (16,5%). Nessa regiao, 6.677 (16,4%) HM confirmaram diagnéstico
de neoplasia maligna. Conclusao: Ambas as regides apresentaram maior concentragdo de
exames HM em mulheres de 45 a 49 anos, corroborando a recomendacéo de rastreamento
a partir dos 40 anos. Entretanto, houve maior frequéncia de lesées malignas no Nordeste.
Diferencas regionais devem ser consideradas por gestores de saude na formulacao de po-
liticas publicas de rastreamento e intervencao precoce.

Palavras-chave: Perfil de saude, Perfil epidemiolégico; Neoplasias da mama.
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TB-069501
IMPACTOS DA RACA/COR NA MORTALIDADE POR MELANOMA DE PELE NO RIO
GRANDE DO NORTE DE 2019 A 2023

Anna Clara Lopes de Castro Fernandes, Maria Luiza Cavalcanti Carvalho, Stella de
Medeiros Torres

Objetivo: O melanoma de pele é considerado o mais agressivo e fatal entre os tipos de
cancer de pele, devido a sua alta capacidade de provocar metastase. O presente estudo
tem como objetivo analisar os impactos da raga/cor na mortalidade por melanoma de pele
no Rio Grande do Norte (RN) entre 2019 e 2023 a fim de contribuir para o desenvolvimento
de estratégias de diagnostico precoce direcionadas a populagdo mais suscetivel. Méto-
dos: Trata-se de um estudo observacional, descritivo e quantitativo, baseado em dados
do Sistema de Informacdes sobre Mortalidade (SIM/DATASUS), referente aos 6bitos por
melanoma entre 2019 e 2023, levando em consideracao as distribuicdes por raca/cor decla-
rada: branca, preta, parda e ignorada. Resultados: No periodo analisado entre 2019 e 2023,
foram registrados 144 o6bitos por melanoma no estado. A maioria ocorreu entre pessoas
brancas, sendo 86 6bitos, seguidos por 49 6bitos entre pessoas pardas, 2 6bitos entre indi-
viduos pretos e 7 obitos entre raga ignorada. A maior mortalidade entre brancos reflete sua
maior suscetibilidade a desenvolver a doenca, no entanto o elevado niumero de ébitos entre
pardos evidencia a desigualdade no acesso ao diagndstico precoce. Conclusao: Portanto,
conclui-se um padréao de mortalidade por melanoma no RN, evidenciando o predominio
entre pessoas brancas, mas com numeros significativos em pessoas pardas. Dessarte, sao
necessarias acoes de conscientizacdo tanto para a populacdo quanto para os profissionais
de saude, a fim de realizar o diagnéstico precoce e diminuir a mortalidade por melanoma.

Palavras-chave: Melanoma de pele; Racga/cor; Mortalidade; Prevencdo; Saude publica.
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TB-070401
ENTRE MEDOS E CUIDADOS: A VIVENCIA DE COMPANHEIROS DIANTE DA
MASTECTOMIA FEMININA

Giovanna Bittencourt Leite de Carvalho, Larissa Mendoncga Torres, Flavio César Bezerra da
Silva, Thais Rosental Gabriel Lopes, Jovanka Bittencourt Leite de Carvalho

Objetivo: Compreender a vivéncia de companheiros de mulheres submetidas a mastecto-
mia. Método: Trata-se de uma pesquisa exploratoria e descritiva, com abordagem qualita-
tiva, desenvolvida junto a 25 homens companheiros de mulheres submetidas a mastecto-
mia, no Hospital da Solidariedade e no Centro de Oncologia e Hematologia de Mossoro,
Rio Grande do Norte, Brasil. Foram utilizados como critérios de inclusao a idade superior
ou igual a 18 anos e conviver com mulheres submetidas a mastectomia. A coleta de dados
ocorreu nos anos de 2016 e 2024, através de uma entrevista semiestruturada. O contato
prévio com os companheiros ocorreu por intermediacdo das mulheres em tratamento bem
como pelas enfermeiras das unidades de saude. O projeto foi previamente avaliado pelo
Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Federal do Rio Grande do Norte, com parecer
favoravel, numero 1.618.233, e parecer favoravel do Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido. Os dados foram analisados a luz de Bardin e discutidos com base na literatura. Re-
sultados: Surgiram trés categorias: conhecimento do cancer de mama e do procedimento
da mastectomia; sentimentos diante da companheira submetida a mastectomia; e apoio
as mulheres nos momentos dificeis. Percebeu-se que os entrevistados, ao vivenciarem a
mastectomia das companheiras, mostraram-se compreensiveis durante o processo, o que
edifica o apoio a mulher. Conclusao: Conclui-se a necessidade da aproximagdo do homem,
desde a identificacdo da necessidade de mastectomia, tornando-o participe das situacoes
vivenciadas pela mulher e, consequentemente, oportunizando o cuidado disponibilizado
por esses companheiros, no periodo pds-operatoério, tratamento e repercussdées emocio-
nais a serem expressos.
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TB-070802
AURICULOTERAPIA A LASER PARA ANSIEDADE-FADIGA E DISTURBIOS DO SONO
EM PACIENTES COM CANCER GASTROINTESTINAL: ESTUDO PILOTO DE UM ENSAIO
CLINICO RANDOMIZADO

Silmara de Oliveira Silva, Elen de Oliveira Dilis, Jucielly Ferreira da Fonseca, Vinicius dos
Santos Lemos Pereira, Luana Kamila Ribeiro da Silva, Rodrigo Assis Neves Dantas, Daniele
Vieira Dantas

Objetivo: Avaliar o efeito da auriculoterapia a laser no manejo da ansiedade-fadiga e dis-
turbios do sono em pacientes com cancer gastrointestinal. Métodos: Trata-se de um estudo
piloto, do tipo ensaio clinico randomizado, controlado, duplo-cego, realizado em um Hos-
pital de atendimento ao paciente com cancer em Natal-RN. A amostra inicial foi realizada
com dez pacientes com cancer gastrointestinal que iniciaram quimioterapia. Os participan-
tes foram aleatoriamente randomizados para o Grupo Experimental, os quais receberam a
auriculoterapia a laser e, para o grupo controle: receberam a auriculoterapia simulada. Em
relacao aos instrumentos para coleta de dados foi utilizado o Inventario de Ansiedade de
Beck, indice de Qualidade de Sono de Pittsburgh e a Escala de Fadiga de Piper. Os partici-
pantes foram acompanhados por quatro semanas. O estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica da Universidade Federal do Rio Grande do Norte - N° parecer: 6.994.130 e esta cadas-
trado no Registro Brasileiro de Ensaios Clinicos (RBR-9pvbx34). Resultados: Evidenciou-se
predominio dos participantes do sexo feminino (60%), com idade média de 52,00+ 10,40,
50% eram casados, possuem crenga religiosa (100%), com destaque para o catolicismo
(50%). Em relacao a localizagdo da neoplasia destacam-se coélon (30%) e pancreas (30%)
como mais prevalentes. Em relagédo ao manejo de sintomas, os participantes do GE tiveram
diminui¢cdo na Escala de sono de Pittsburgh e no inventario de ansiedade de Beck. Conclu-
sao: Mediante o estudo foi possivel obter resultados iniciais que destacam os beneficios da
auriculoterapia principalmente no que corresponde a ansiedade e disturbios do sono.

Palavras-chave: Neoplasias gastrointestinais; Auriculoterapia; Sintomas concomitantes; Te-
rapias complementares.
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TB-071101
A ATUACAO DO ENFERMEIRO NA IMPLEMENTAGAO DE ESTRI:\'I"EGIAS TERAPEUTICAS
NO TRATAMENTO DAS NEOPLASIAS GINECOLOGICAS

Leticia Fernanda da Silva Lucas, Maurilio Jeferson Alves de Vasconcelos, Pablo Sérgio de
Lima Bezerril, Lillian Elizama de Abreu Oliveira Santos

Objetivo: Mapear a produgao cientifica de enfermagem sobre os desafios, estratégias te-
rapéuticas e ag¢des assistenciais no cuidado integral e humanizado as mulheres com neo-
plasias ginecoldgicas. Método: Trata-se de uma revisdo de escopo, com abordagem qua-
litativa e carater descritivo. A pergunta norteadora foi: “Quais sdo os desafios, estratégias
terapéuticas e acdes assistenciais implementadas por enfermeiros no tratamento das neo-
plasias ginecologicas, com foco no cuidado integral e humanizado as mulheres?” A busca
foi realizada entre fevereiro e maio de 2025, nas bases SciELO, LILACS, PubMed, BDENF e
Web of Science, utilizando descritores controlados combinados por operadores booleanos.
Foram incluidos artigos completos, gratuitos, publicados entre 2019 e 2025, em portugués
ou inglés. Apods triagem de 100 estudos, 29 compuseram a amostra final. Resultados: A
analise tematico-categorial revelou quatro eixos principais. O primeiro aborda os conceitos
e a abordagem clinica das neoplasias ginecoldgicas, destacando a importancia do diag-
nostico precoce. O segundo trata da atuagao do enfermeiro, evidenciando seu papel nas
orientagdes, no planejamento do cuidado e no suporte emocional. O terceiro eixo foca nas
estratégias terapéuticas, incluindo o manejo de efeitos colaterais da quimioterapia e radio-
terapia. Por fim, o cuidado humanizado aparece como eixo transversal, destacando acbes
como escuta ativa, acolhimento e apoio psicossocial as pacientes e suas familias. Conclu-
sao: O enfermeiro é agente central no cuidado oncolégico, contribuindo para a adesdo ao
tratamento, o enfrentamento do diagndstico e a promocao da qualidade de vida durante
todo o processo da doenca.

Palavras-chave: Neoplasias; Estratégias terapéuticas; Tratamento.
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TB-075301
COMO GARANTIR ACESSO AS INOVACOES EM SAUDE DE PRECISAO COM EQUIDADE:
PRATICAS E POLITICAS

Nathalya Gabryelle Cavalcanti Pessoa, Ylanna Mafaldo Bezerra, Dianna Maranh&o Coelho
Rodrigues, Marcia Lourencgo Silva de Lima, Fabiana Maria Coimbra de Carvalho Serquiz

Objetivo: Identificar e analisar praticas e politicas publicas voltadas para garantir o acesso
equitativo as inovagdes em saude de precisdo. Método: Foi realizada uma revisdo sistemati-
ca conforme a metodologia PRISMA. A pergunta norteadora baseou-se na estratégia PICO
adaptada: “Quais praticas e politicas tém sido adotadas para garantir o acesso equitativo
as inovacdes em saude de precisdao?” As buscas ocorreram nas bases PubMed, SciELO,
Scopus, LILACS e Google Scholar, com os descritores: “saude de precisao”, “equidade em
saude”, “inovacao em saude” e “politicas publicas”, combinados com o operador booleano
“AND”. Foram incluidos estudos publicados entre 2020 e 2025, em portugués e inglés. Ex-
cluiram-se artigos sem relacao direta com o tema, duplicados ou com foco apenas técnico/
cientifico. Apo6s triagem e critérios de elegibilidade, foram selecionados 6 artigos. Resulta-
dos: Os resultados foram organizados em trés eixos tematicos: politicas publicas e regula-
¢ao do acesso, avaliagao e incorporagao de tecnologias em saude, e métodos inovadores
para avaliagao de impacto e equidade. Os estudos apontam que, embora haja avancos
conceituais e tecnologicos, a auséncia de diretrizes praticas integradas, somada a baixa
representatividade de grupos vulneraveis nos processos decisorios, compromete a demo-
cratizagdo do acesso a saude de precisdo. Conclusao: Garantir acesso equitativo as ino-
vacdes em saude de precisao exige politicas publicas integradas e sustentaveis, baseadas
em justica distributiva, inclusao social, fortalecimento dos sistemas de saude e governanca
ética no uso de tecnologias emergentes.

Palavras-chaves: Saude de precisdo; Equidade em saude; Inovagdo em saude.
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TB-077901
GOVERNANGA, SUSTENTABILIDADE E MITIGAGCAO DE RISCOS NA INCORPORAGAO DE
TECNOLOGIAS EM SAUDE

Thaise Silveira dos Santos Apolinario, Francisca Thaise Queiroz Rego, Marcelo de Lucena
Lima

Objetivo: Analisar com base na governanga melhorias na incorporagdo de tecnologias
em saude publica, visando otimizar a tomada de decisdes e garantir a sustentabilidade
dos aspectos de viabilidade técnico-econdémica. Métodos: Pesquisa qualitativa exploratéria
baseada em revisao bibliografica descritiva, utilizando plataformas como PubMed, Google
Académico e SciELO. Foram selecionados artigos e documentos publicados entre 2014
e 2025, com descritores como “governanca em saude”, “incorporagao de tecnologias” e
“sustentabilidade no SUS”. A analise destacou a eficiéncia, sustentabilidade e desafios na
adogao de tecnologias no Sistema Unico de Saude (SUS). Resultados: Governancga efi-
caz, apoiada por equipes técnicas qualificadas e processos licitatérios transparentes, como
previstos na Lei n° 14.133/2021, promove a incorporagao de tecnologias seguras e custo-

-efetivas. Tecnologias como prontuarios eletrénicos e telemedicina otimizam recursos e
ampliam o acesso. Barreiras, como recursos limitados e demora em negociagdes, dificultam
a implementacdo. A adocao de principios ESG (Environmental, Social, Governance) reduz
impactos ambientais e fortalece a responsabilidade social, enquanto a auséncia de equipes
especializadas eleva custos e riscos. Conclusao: Praticas de ESG, promove Governanga na
saude, planejamento estratégico, qualificacdo de gestores e envolvimento na formulagao
de politicas baseadas em dados. Além disso, possibilita a participagao social, garantindo
decisdes mais transparentes e eficazes para a incorporacao sustentavel de tecnologias no
SUS, com eficiéncia, equidade e qualidade no atendimento a populacao.

Palavras-chave: Governanga em saude; Incorporagao de tecnologias em saude; Sistema
Unico de Saude; ESG.
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TB-078101
ESTUDO IN VIVO DA IMUNOTERAPIA COMBINADA COM NANOCARREADORES DE
PLGA E ANTI-PD-L1 NO CANCER DE MAMA MURINO

Isadora Luisa Gomes da Silva, R6bmulo dos Santos Cavalcante, Vinicius Eduardo da Silva,
Raimundo Fernandes de Araujo Junior

Objetivo: O cancer de mama representa um desafio significativo para profissionais de sau-
de e pesquisadores em todo o mundo. Nesse contexto, os avangos no campo da imunote-
rapia, com énfase na modulacido da resposta imune, tém se mostrado promissores. Diante
disso, o presente estudo propds uma estratégia terapéutica baseada na aplicacao de uma
nanoparticula composta por poli (acido latico-co-glicélico) (PLGA), carreada com meto-
trexato (MTX) e revestida com polietilenimina (PEI) e acido hialurénico (HA), em combina-
¢do com o anticorpo anti-PD-L1, em um modelo ortotopico de cancer de mama. Métodos:
O estudo em modelo animal foi aprovado pelo Comité de Etica em Experimentacdo Animal
(CEUA), sob o parecer n® 063/2016. Apds o estabelecimento do modelo ortotépico com
fémeas BALB/c, os animais foram divididos em seis grupos (n=5) e tratados com as nano-
formulagdes por via intraperitoneal, em trés aplicacdes com intervalos de cinco dias. Os
animais foram eutanasiados no 15° dia, sendo coletadas amostras de sangue, figado, pul-
moes e tumor para analises hematoldgicas, bioquimicas, histopatolégicas e moleculares.
Resultados: Os tratamentos demonstraram redugao significativa no crescimento tumoral
(P < 0,05), aumento da expressao de genes pro-apoptdticos como FADD, APAF-1 e cas-
pase-3 (P < 0,05), além da diminui¢ao de fatores como NF-kB, STAT3 e CXCR4 (P < 0,05).
Conclusao: Em conclusao, a aplicagédo da nanoparticula carreada com MTX em combinagao
com o anticorpo anti-PD-L1 configura-se uma estratégia promissora para o tratamento do
cancer de mama, ao potencializar a resposta imune antitumoral.

Palavras-chave: Imunomodulacdo; Cancer de mama; Microambiente tumoral.

Referéncias

Yang M, Li J, Gu P, Fan X. The application of nanoparticles in cancer immunotherapy: Target-
ing tumor microenvironment. Bioactive Materials [Internet]. 2021 Jul 1;6(7):1973-87.

de Araujo Junior RF, Eich C, Jorquera C, Schomann T, Baldazzi F, Chan AB, et al. Ceramide
and palmitic acid inhibit macrophage-mediated epithelial-mesenchymal transition in col-
orectal cancer. Molecular and Cellular Biochemistry. 2020 Mar 28;468(1-2):153—-68.

dos-Santos-Silva E, Alves-Silva MF, de Medeiros JS, dos Santos-Cavalcante R, Cornélio
AM, Fernandes-Pedrosa MF, et al. Colloidal properties of self-assembled cationic hyper-
branched-polyethyleneimine covered poly lactide-co-glycolide nanoparticles: Exploring
modified release and cell delivery of methotrexate. Journal of Molecular Liquids. 2020 Oct;
315:113721.

103



. TB-082401
CLASSIFICAGAO SEMI-AUTOMATICA DE FALHAS EM TRANSDUTORES
ULTRASSONICOS A PARTIR DE IMAGENS DE REVERBERACAO NO AR

Camila Silva Rodrigues Fernandes, Joao Victor Medeiros Crisostomo, André Luiz da
Camara Campos, Helio Roberto Hekis, Heliana Bezerra Soares

Objetivo: A garantia de qualidade de transdutores ultrassdnicos é necessaria para asse-
gurar a confiabilidade de exames clinicos. Uma falha na camada de cristais piezoelétricos
pode ser confundida, na imagem, com um vaso sanguineo do paciente. Para mitigar diag-
nésticos equivocados, foi desenvolvido um método semiautomatico de processamento de
imagens de reverberagado de ondas ultrassénicas no ar para detecgcao de falhas em cristais
piezoelétricos de transdutores lineares e convexos. Métodos: Foram coletadas oito ima-
gens de reverberacao (2 sem falhas, 6 com falhas simuladas) em transdutores GE Vivid E95
no Hospital Rio Grande (NatalRN). O algoritmo desenvolvido utilizou técnicas basicas de
processamento digital de imagens para extrair trés caracteristicas do perfil de intensidade
horizontal de cada imagem: média global, desvio padrdo inferior e coeficiente de variagao
inferior (CVi). A classificacdo (com/sem falha) foi baseada no CVi. O carater semiautoma-
tico decorre da necessidade de o usuario indicar, via interface grafica, o tipo de transdutor
antes da execucéo do algoritmo. Resultados: A técnica alcangou acuracia de 100% na clas-
sificacdo das imagens de ambos os transdutores. Os descritores quantificaram satisfatoria-
mente a atenuacdo de intensidade nas regides defeituosas. Conclusao: A abordagem, mais
simples que métodos baseados em multiplas variaveis ou aprendizado de maquina, mos-
trou ser viavel para programas de garantia da qualidade em ultrassonografia. Ao padronizar
a avaliacdo de transdutores, reduzir a subjetividade da analise visual e operar com baixo
custo computacional, ofereceu uma alternativa pratica e eficiente em ambientes clinicos
com recursos limitados.

Palavras-chave: Ultrassom; Transdutor; Deteccdo de falhas; Processamento de imagens;
Garantia de qualidade.
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TB-084501
APLICAGAO DE INTELIGENCIA ARTIFICIAL E APRENDIZADO DE I’VIAQUINA PARA
VISUALIZACAO DE ACESSOS VASCULARES CENTRAIS EM RECEM-NASCIDOS

Eric Calasans de Barros, Agostinho de Medeiros Brito Junior, Allan de Medeiros Martins,
Luiz Felipe de Queiroz Silveira

Objetivo: Desenvolver uma ferramenta baseada em inteligéncia artificial (IA) para apri-
morar a qualidade de imagens radiograficas usadas na verificagédo do posicionamento de
cateteres centrais em recém-nascidos. A |A sera aplicada para estimar automaticamente os
melhores parametros de ajuste de brilho a partir das métricas dos tons da imagem. Méto-
dos: Foi utilizado um modelo de perceptron multicamadas, com entrada composta por his-
togramas de tonalidades de brilho de imagens de raios X e saida com parametros de ajuste
de brilho. O treinamento da IA utilizou um conjunto de imagens anotadas por especialistas
da area da saude, que definiram os parametros ideais para ajustes baseados na qualidade
visual. As imagens foram coletadas em contexto clinico neonatal e pré-processadas para
normalizacdo dos histogramas. Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pes-
quisa do Instituto de Ensino e Pesquisa Alberto Santos Dumont e registrado na Plataforma
Brasil (CAAE: 45577821.3.0000.0129). Resultados: A ferramenta desenvolvida conseguiu
estimar os parametros do filtro homomaorfico com boa correspondéncia aos ajustes ma-
nuais realizados por especialistas. A aplicagéo do filtro resultou em imagens com maior
contraste e nitidez, facilitando a visualizagcdo do trajeto dos cateteres e a identificagéo de
sua posicao final. Conclusao: O uso de redes neurais para estimativa automatica de para-
metros mostrou-se eficaz no aprimoramento de imagens médicas. A técnica tem potencial
para reduzir o tempo de analise e a exposicao a radiacao ionizante.

Palavras—chave: Inteligéncia artificial; Processamento digital de imagens; Neonatologia.
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TB-085401
ESTUDO DO PERFIL IM!JNOFENOTfPICO DOS SUBTIPOS CLASSICO E VARIANTE DA
LEUCEMIA PROMIELOCITICA AGUDA (LPA): ANALISE POR CITOMETRIA DE FLUXO

Lorena Aparecida Medeiros Costa, Flavia Cristine M. Theodoro, Ayslla Thaisa Guedes
Martins, Francisco Cristhian Bandeira Lima , Rafael Duarte Lima , Ibikunlé Benoit
Odountan, Robson Eduardo Martins , Geraldo Barroso Cavalcanti Junior

Objetivo: Caracterizar o perfil imunofenotipico, por citometria de fluxo, dos subtipos da
Leucemia Promielocitica Aguda (LPA): classico (M3g) e variante (M3v), segundo a classi-
ficacdo FAB, por se tratar de uma neoplasia hematoldgica rara, o estudo busca contribuir
com evidéncias relevantes, mesmo com a descri¢cao de apenas dois casos, reforcando a
importancia da citometria no diagnostico diferencial. Método: Estudo descritivo, realizado
em abril de 2025 no Laboratdério de Citometria de Fluxo do Hemocentro Dalton Cunha.
Foram analisadas amostras de medula 6ssea de dois pacientes do sexo masculino, com 61
e 49 anos. As aquisi¢cdes foram feitas em citbmetro dxFLEX® (Beckman Coulter) e analisa-
das no software Kaluza®, utilizando os parametros fisicos FSC/SSC e um painel especifico
de anticorpos monoclonais. Resultados: Na LPA M3y, observou-se padrao SSC reduzido,
CD45 moderado, positividade para MPO, CD13, CD33, CD117, CD11¢c, CD38, CD71 e CD123.
Foram negativos: CD34, HLA-DR, antigenos linfocitarios e monociticos. Na LPA M3g, houve
SSC aumentado, positividade para CD45, CD33, CD117, CD64, CD13, CD38, CD123, MPO e
expressao aberrante de CD71. CD34 foi fracamente expresso (4%). Antigenos linfocitarios,
monociticos e HLA-DR foram negativos ou fracamente positivos. Conclusao: A citometria
de fluxo é ferramenta rapida e eficaz na identificacao dos subtipos de LPA. Ambos apresen-
taram forte expressao de CD13, CD33, CD117 e MPO, com auséncia de HLA-DR. Marcadores
diferenciais: CD64/CD123 heterogéneos na M3v; CD71 aberrante e CD34 fraco na M3g.

Palavras-chave: Leucemia promielocitica aguda; Citometria de fluxo; Imunofenotipagem;
Subtipo FAB.
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TB-085402
AIM PORTANCIA DA CITOMETRIA DE FLUXO PARA A DETECGAO DE DISCRASIA DAS
CELULAS PLASMOCITARIAS E A EPIDEMIOLOGIA DA DOENGCA NO HEMOCENTRO
DALTON CUNHA

Ayslla Thaisa Guedes Martins, Flavia Cristine M Theodoro, Raphael Augusto Coelho
Lopes, Lorena Aparecida Medeiros Costa, Rafael Duarte Lima , Ibikunlé Benoit Odountan,
Francisco Cristhian Bandeira Lima, Geraldo Barroso Cavalcanti Junior

Objetivo: O mieloma multiplo (MM) é uma neoplasia hematolégica maligna caracterizada
pela proliferagao clonal de plasmodcitos anémalos, representando aproximadamente 10% de
todas as neoplasias hematolégicas. Sua heterogeneidade clinico-bioldgica impde desafios
diagndsticos significativos. Diante disto, temos como objetivo avaliar o papel imunofeno-
tipagem por meio da citometria de fluxo (CF) na deteccao precoce das discrasias plasmo-
citarias e caracterizar o perfil epidemioldgico dos casos suspeitos no Hemocentro Dalton
Cunha (HEMONORTE). Método: Estudo observacional, retrospectivo, conduzido através
da analise de bancos de dados secundarios, em pacientes diagnosticados com MM durante
o periodo de 2023 a 2025. A analise imunofenotipica empregou painel de anticorpos mo-
noclonais: CD45, CD3, CD19, CD56, CD117, CD38, CD138, anti-Kappa (k) e anti-Lambda (A).
Resultado: Foram identificados 145 casos suspeitos, sendo 85 casos (58.6%) de MM e 60
casos negativos (CN) (41.4%), com a média de idade sendo 68.5 anos (DP £10.2) para MM e
65.8 anos (DP £12.1) para CN. A distribuigcao por sexo revelou predominancia feminina (51%
a 49%). Observou-se que os plasmdacitos clonais frequentemente CD138/CD38, expressao
aberrante ao CD56 e CD117 e clonalidade para cadeias leves das imunoglobulinas k ou A.
Conclusao: A CF se mostrou uma ferramenta indispensavel na caracterizagdo imunofenoti-
pica de plasmdcitos anémalos, permitindo maior precisao diagnostica. Os achados epide-
miologicos corroboram com os dados descritos na literatura, porém com particularidades
locais que merecem investigacao adicional

Palavras-chave: Mieloma multiplo; Citometria de fluxo; Plasmécitos; Diagndstico; Epide-
miologia.
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APRIMORAMENTO DA AGENDA INTELIGENTE PARA REDUGAO DE D,ESPERDfCIOS EM
UMA FARMACIA DE HOSPITAL ONCOLOGICO FILANTROPICO

Isadora Costa Lima, Camila Carvalho Souza, Roane Lia de Lima Siqueira, Claus Wagner de
Franca Brandao, Menilla Maria Alves de Melo

Objetivo: Identificar o novo perfil de desperdicio por estabilidade e propor extensao da
agenda inteligente. Métodos: Trata-se de um estudo retrospectivo que analisou dados de
janeiro a margo de 2025 sobre as perdas de medicamentos oncoldgicos por estabilidade
microbioldgica e/ou fisico-quimica. Os dados foram obtidos a partir dos relatoérios dispo-
niveis no software de gestao da instituicao, alimentado pelo farmacéutico apds descarte
do medicamento, sem acesso a qualquer dado pessoal sensivel. Foram selecionados me-
dicamentos que: i) ndo possuiam agendamento otimizado; ii) apresentavam alto impacto
financeiro; iii) possuem estabilidade pds-reconstituicao < 24 horas; iv) consumo = 3 doses/
semana. Foram avaliados os custos de desperdicio e a viabilidade logistica de agendamen-
to, comparando-os aos medicamentos ja incluidos na agenda inteligente. A projecao de
economia potencial foi calculada com base no volume reaproveitavel, considerando o cena-
rio de pacientes agendados para o mesmo dia de infusdo, utilizando planilhas Excel® para
anadlise dos dados. Resultados: Os medicamentos elegiveis foram Bleomicina 15Ul/mL e
Pemetrexede 500mg. No periodo analisado foram desperdigados um total de R$92.737,94
com antineoplasicos desprezados por estabilidade, os medicamentos escolhidos repre-
sentam 2,80% desse total, sendo ambos ofertados para pacientes atendidos pelo sistema
unico de saude. A simulagdo da inclusdo desses medicamentos na agenda inteligente nao
gerou economia de frascos para a Bleomicina. Ja para o Pemetrexede teria uma economia
de 12 frascos, reduzindo os custos por perda em R$1.871,52/més. Conclusao: A inclusdo do
Pemetrexede na agenda inteligente é uma alternativa de farmacoeconomia que propicia re-
ducao no desperdicio de medicamentos e nos custos hospitalares, permitindo a realocacao
de recursos para outras areas prioritarias desta instituicao filantropica.

Palavras-chave: Farmacoeconomia; Antineoplasicos; Hospitais filantrépicos.
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HIPERTIREOIDISMO SECUNDARIO A NEOPLASIA PITUITARIA: UMA REVISAO SOBRE O
ADENOMA SECRETOR DE TSH

Daniela Rios Fernandes Cabral, Fernando Moreira Carneiro Rodrigues Filho, Davi Ricardo
Santos Costa de Oliveira, Joao Marcos Souto de Moura

Objetivo: O presente estudo tem como objetivo analisar, por meio de uma revisdo integrati-
va da literatura, a fisiopatologia, os métodos diagndsticos e as abordagens terapéuticas do
adenoma pituitario secretor de TSH. Métodos:Trata-se de uma revisdo integrativa da lite-
ratura com os descritores “Clinical Diagnosis”, “Hyperthyroidism” e “Pituitary Neoplasms”,
nas bases BVS, PubMed, Dynamed e UpToDate. Foram incluidos artigos originais em inglés
e portugués, publicados entre 2014 e 2024. Excluiram-se estudos sobre hiperpituitarismo
nao relacionado ao TSH. Apds aplicacao dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecio-
nados 5 artigos para anadlise. Resultados: O adenoma pituitario secretor de TSH é uma cau-
sa rara de hipertireoidismo, representando menos de 1% dos casos',?. Sua fisiopatologia nao
€ completamente compreendida, mas acredita-se que seja originado por células embriona-
rias remanescentes com mutagdes que alteram os receptores beta dos hormédnios tireoidia-
nos, impedindo a regulacéo por feedback negativol. Isso resulta em secrecdo excessiva de
TSH, que estimula a tireoide e provoca sintomas tipicos de hipertireoidismo. Também po-
dem ocorrer sintomas devido a expansao tumoral, como disturbios visuais, galactorreia, em
casos de cosecrecado de prolactina, e sinais de acromegalia, se houver cosecrecao de GHKX.
O diagnostico € confirmado por exames laboratoriais e ressonadncia magnética',*. O trata-
mento inclui analogos da somatostatina por 3 a 4 meses, seguido de ressec¢ao cirurgica do
tumoriX. Conclusao: Conclui-se que o hipertireoidismo secundario ao adenoma hipofisario &
um quadro que ainda demanda mais estudos quanto a sua origem, diagndstico e manejo, a
fim de melhorar sua deteccao precoce e as chances de sucesso terapéutico.

Palavras-chave: Hipertireoidismo secundario; Adenoma Secretor de TSH; Tumor Hipofisa-
rio.
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SISTEMAS DE COMBATE A INCENDIO EM AMBIENTE HOSPITALAR: IMPLANTAGAO E
PARTICULARIDADES

Vanessa Silva de Souza, Micheline Damiao Dias Moreira, Jaqueligia Brito da Silva, Antonio
Teobaldo Bastos Junior, Gabriella Assuncao Albuquerque Silva, Taynara Dayane Cunha de
Farias

Objetivo: Este estudo tem como objetivo entender os sistemas de combate a incéndio de
hospitais, destacando os dispositivos de implementacao obrigatéria e suas particularida-
des conforme as normas vigentes, considerando que em Estabelecimentos Assistenciais de
Saude (EAS) ha grande fluxo de pacientes com mobilidade reduzida, uma alta complexida-
de dos setores e equipamentos vitais, exigindo cuidados indispensaveis para evitar aciden-
tes. Métodos: Através de consulta normativa e revisao bibliografica, envolvendo legislagdes
diversas, como as Instru¢cdes Técnicas do Corpo de Bombeiros (ITs) e as recomendagoes
descritas na Resolugédo da Diretoria Colegiada n°® 50/2002, foram identificados os padrdes
a serem atingidos para a maxima eficiéncia contra sinistros. Resultados: A partir das nor-
mas técnicas especificas, como a IT n° 01/2022, com base na ocupacao e altura da edifica-
c¢ao sao estabelecidas as medidas de seguranga indispensaveis. No caso de hospitais, eles
sao classificados como H-3 (Figura 1). Ressalta-se a importancia da integracao das interfa-
ces da Engenharia e Arquitetura Hospitalar. Desde as etapas iniciais, € importante observar
os fatores que influenciam no combate a incéndio: medidas de protecdo passiva, ativa e
de combate, como a setorizacao, a aplicagcdo e distribuicdo dos dispositivos e a posterior
capacitacdo dos funcionarios. Conclusao: Compreendendo os perigos de um sinistro em
um EAS, conclui-se que os sistemas de combate a incéndio em hospitais exigem apoio mul-
tidisciplinar para assegurar a continuidade dos servigos essenciais, protegendo as pessoas,
a infraestrutura e os equipamentos médicos. Combinando-se as medidas passivas e ativas
com um controle das normas vigentes, promove-se a disseminagao de ambientes seguros
e resilientes.
Figura 1: Tabela da IT 01 que define os dispositivos obrigatérios para hospitais
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TB-092801
IMPORTANCIA DA NORMATIZAGAO PARA A ENGENHARIA HOSPITALAR

Taynara Dayane Cunha de Farias, Jaqueligia Brito da Silva, Micheline Damiao Dias Moreira,
Antonio Teobaldo Bastos Junior, Gabriella Assuncao Albuquerque Silva, Vanessa Silva de
Souza

Objetivo: Este trabalho tem como objetivo analisar normas técnicas aplicadas a engenharia
hospitalar, que orientam a concepgao de ambientes mais funcionais, seguros e humaniza-
dos em Estabelecimentos Assistenciais de Saude (EAS). Métodos: A pesquisa baseou-se
em uma abordagem tedrico-normativa, centrada na analise da NBR 7256 (sistemas de tra-
tamento de ar em EAS), da NBR 13534 (instalagdes elétricas em EAS) e da Resolugéo da
Diretoria Colegiada — RDC n° 50/2002, que regulamenta o planejamento, a elaboracao e a
avaliacao de projetos fisicos de estabelecimentos de saude. O estudo buscou compreender
os impactos da correta aplicacdo dessas diretrizes sobre o desempenho técnico e funcional
dos empreendimentos hospitalares. Resultados: Os resultados evidenciam que a adogéo
integrada das normas analisadas favorece a efici€éncia operacional, a seguranga dos usua-
rios e a qualidade assistencial. Por outro lado, a auséncia de compatibilizacdo entre os sis-
temas projetuais pode comprometer tanto a funcionalidade quanto a aprovacao legal dos
projetos. Verificou-se ainda que o atendimento pleno as exigéncias normativas é decisivo
para a emissao do alvara sanitario pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
requisito essencial para a regularizagdo e inicio das atividades dos EAS. Conclusao: Con-
cluiu-se que parte das normas em vigor apresenta consideravel desatualizacdo frente as
demandas tecnoldgicas e operacionais atuais das edificagbes hospitalares, o que compro-
mete a efetividade dos projetos e dificulta sua execugao pratica. Tais limitagdes reforcam a
necessidade de revisdo e modernizagdo dos marcos regulatérios do setor.

Palavras-chave: Estabelecimentos Assistenciais de Salude; Engenharia hospitalar; Resolu-
¢ao de Diretoria Colegiada n° 50; normalizagao.
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FADIGA RELACIONADA AO CANCER DE MAMA: I}VALIACRO CLINICA E OPCOES DE
TRATAMENTO - UMA REVISAO DE ESCOPO

Leticia Farias Araujo, Raphael Salabert Ribeiro, Leticia Alencar Ferreira, Luiz Felipe
Nascimento dos Santos, Jodo Victor Santiago Nunes, Alana Izabel Costa Cesario, Victor
Hoffman Barroso, Samuel Maia Lira

Objetivo: Mapear estratégias terapéuticas e ferramentas de avaliagdo utilizadas na abor-
dagem da fadiga relacionada ao cancer de mama (FRCM), com énfase em intervencoes
baseadas em exercicio, abordagens multimodais e terapias mente-corpo, a partir das evi-
déncias publicadas entre 2020 e 2024. Métodos: Foi realizada uma busca na base PubMed
utilizando termos relacionados a “breast cancer”, “fatigue”, “treatment” e “assessment”,
resultando em 84 artigos. Apds triagem por relevancia, ano de publicagcédo e pertinéncia
tematica, foram selecionados 15 estudos, entre ensaios clinicos, revisdes sistematicas e me-
ta-analises. Resultados: A fadiga em pacientes com cancer de mama pode ser atenuada
por estratégias integrativas. Dentre elas, o exercicio fisico se destaca, com eficacia demons-
trada durante o tratamento oncolégico ativo. Modalidades como exercicios combinados,
yoga e programas domiciliares mostraram-se benéficas. As terapias mente-corpo, incluindo
yoga, mindfulness e respiragao profunda, apresentaram efeitos positivos também sobre an-
siedade e depressao, frequentemente associadas a fadiga. Interven¢des multimodais, como
terapia cognitivo-comportamental associada ao uso de tecnologias digitais, ampliam a ade-
sdo e a personalizacao do cuidado. Quanto a avaliacdo, ha crescente uso de instrumentos
multidimensionais e indicadores objetivos, como marcadores bioelétricos, para monitorar a
fadiga ao longo do tratamento. Conclusao: A FRCM é multifatorial e exige uma abordagem
integrada e individualizada. Estratégias baseadas em exercicio, terapias mente-corpo e tec-
nologias digitais oferecem beneficios relevantes. A avaliagao clinica precisa € fundamental
para guiar intervencdes eficazes.

Palavras-chave: Cancer de mama; Fadiga; Exercicio fisico; Intervengdes mente-corpo;
Avaliacao clinica.
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ASSOCIAGCAO DE I!‘JTELIGENCIA ARTIFICIAL E METODOS DIAG NOSTICOS NAO-INVA-
SIVOS NO DIAGNOSTICO E MANEJO DE CANCER DE PELE NAO-MELANOMA: UMA RE-
VISAO DE ESCOPO

Joao Victor Santiago Nunes, Raphael Salabert Ribeiro, Leticia Farias Araujo, Leticia
Alencar Ferreira, Victor Hoffmann Barroso, Luiz Felipe Nascimento dos Santos, Alana
Izabel Costa Cesario, Samuel Maia Lira

Objetivo: Realizar uma revisdo de escopo sobre o uso da inteligéncia artificial (IA) em tec-
nologias nao invasivas aplicadas ao diagnéstico e manejo do cancer de pele ndo melanoma,
com foco em métodos como dermatoscopia digital, fotografia clinica e espectroscopia,
integrados a algoritmos como Redes Neurais Convolucionais (CNNs), Redes Neurais Artifi-
ciais (ANNs) e Deep Learning. Métodos: Realizaram-se buscas na base PubMed, resultando
em 63 artigos de 2020 a 2025. O processo de selecao seguiu as diretrizes do PRISMA-ScR
2020 e apo6s a triagem, 24 estudos atenderam aos critérios de inclusao, e 8 foram analisa-
dos em profundidade. Foram excluidos editoriais, revisdes narrativas, cartas ao editor e es-
tudos que nao especificavam o cancer de pele ndo melanoma. Resultados: As solugoes de
IAs bem treinadas mostraram desempenho semelhante ao de dermatologistas na deteccéo
automatizada de lesbes, o que contribuiu para a redugao de intervencgdes invasivas e apoio
a decisao clinica. As CNNs integradas a dermatoscopia digital, espectroscopia aplicada por
dispositivos inteligentes e fotografia clinica no monitoramento automatizado foram os prin-
cipais enfoques estudados. ANNs também foram utilizadas na analise de fatores clinicos e
demograficos associados. Conclusao: Embora a IA tenha grande potencial, desafios per-
manecem, como a transparéncia dos modelos, variabilidade dos bancos de dados, neces-
sidade de validagao clinica robusta e preocupacgdes éticas. Para sua integracao eficaz, sera
necessario garantir maior clareza nos modelos, como as CNNs e ANNSs, padronizar dados e
promover supervisao clinica, assegurando a eficacia no diagndstico dermatolégico.

Palavras-chave: Inteligéncia artificial; Cancer ndo melanoma; Redes neurais; Diagndstico
dermatoldgico.
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ADESAO AO GUIA ALIMENTAR EM PACIENTES COM CANCER DE TIREOIDE

Aline Alves Soares, Yasmin Guerreiro Nagashima, Felipe Guerra Passos Marcos, Marcia
Marilia Gomes Dantas Lopes, Camila Xavier Alves

Objetivo: Avaliar a adesdo de pacientes com cancer de tireoide as praticas alimentares
recomendadas pelo Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira. Métodos: Estudo pros-
pectivo realizado entre janeiro de 2023 e agosto de 2024 com pacientes submetidos a
tireoidectomia no setor de cabeca e pescoco de um hospital filantrépico, no Rio Grande
do Norte. Apos aprovacao do comité de ética (CAAE: 65439322.9.0000.5293), foi aplicada
uma escala multidimensional composta por 24 itens, obedecendo uma escala Likert para a
mensuracao da adesao as praticas alimentares recomendadas pelo Guia Alimentar para a
Populacao Brasileira (GAPB). O escore varia de 0 a 72, sendo classificado como baixa (<32),
média (32 a 41) ou alta adesdo ao GABP (>41). Resultados: A amostra foi composta por 23
pacientes, com idade média de 49 anos, em sua maioria mulheres e residentes no interior
do estado. Verificou-se que a média das praticas alimentares opostas as recomendacgdes do
guia (M: 21,43; DP: 7,57) foi superior a média de adeséao as orientagdes propostas (M: 14,26;
DP: 6,21). Conclusao: Os achados indicam uma baixa ades&o as praticas alimentares reco-
mendadas pelo GAPB entre os pacientes com cancer de tireoide, evidenciando a necessi-
dade de estratégias nutricionais que incentivem habitos alimentares saudaveis, que possam
contribuir para a prevenc¢ao e o melhor progndéstico do cancer de tireoide.
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TB-094401
ESTRATEGIAS DE MONITORAMENTO E PREVENGCAO DA CARDIOTOXICIDADE
INDUZIDA POR QUIMIOTERAPIA EM PACIENTES COM CANCER DE MAMA: UMA
REVISAO DE ESCOPO

Raphael Salabert Ribeiro, Jo&do Victor Santiago Nunes, Leticia Farias Araujo, Leticia
Alencar Ferreira, Victor Hoffmann Barroso, Luiz Felipe Nascimento dos Santos, Alana
Izabel Costa Cesario, Samuel Maia Lira

Objetivo: Mapear e analisar as estratégias atualmente empregadas para o monitoramento
e a prevencao da cardiotoxicidade relacionada a quimioterapia em pacientes com cancer
de mama, com foco em abordagens clinicas, farmacolégicas e ndao farmacologicas. Mé-
todos: Revisao de escopo realizada conforme a diretriz PRISMA-ScR (2020). A busca foi
conduzida na base PubMed, incluindo estudos em inglés publicados entre 2020 e 2025 que
abordassem estratégias de prevencao ou monitoramento da cardiotoxicidade em pacientes
com cancer de mama em quimioterapia. Foram excluidos editoriais, cartas, revisbes narra-
tivas e estudos com amostras pediatricas ou sem especificacao do tipo de cancer. Ao final,
7 estudos foram incluidos. Resultados: A anadlise dos estudos relevou trés eixos de estraté-
gias uteis: monitoramento avangado atraves de exames de imagens, intervengdes farma-
coldgicas e terapias nao farmacoldgicas. Destaca-se o strain longitudinal global como um
exame que demonstrou melhor sensibilidade a perda de fragao de ejecao para a disfungao
cardiaca. Além disso, outros estudos revelarem o uso de biomarcadores como NT-proBNP
e troponina ultrassensivel como preditores de toxicidade. Outro ponto foi a utilizacdo de
intervencgdes farmacoldgicas, através da classe dos beta-bloqueadores, bloqueadores do
sistema renina-angiotensina e ivabradina como medicamentos Uteis com efeito cardiopro-
tetor. Por final, estratégias nao farmacoldgicas como exercicio contribuiram para preservar
a funcédo cardiaca e reduzir fatores de risco associados. Conclusao: Conclui-se que a inte-
gracdo de métodos de imagem avangada, biomarcadores e terapias cardioprotetoras pode
minimizar a cardiotoxicidade em pacientes com cancer de mama, embora sejam necessa-
rios mais estudos para padronizar essas abordagens na pratica clinica.
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TB-094901
ASSOCIAGAO ENTRE HELICOBACTER PYLORI E CANCNER GASTRIC’O EM PACIENTES
COM GASTRITE: UM OVERVIEW DE REVISOES SISTEMATICAS

Lucas Medeiros Miranda, Anna Luis Santos Silva, Raquel Santos Monte

Objetivo: O cancer gastrico € importante causa de mortalidade por neoplasias no mundo,
sendo a infecgao por Helicobacter pylori fator etioloégico importante por promover inflama-
¢ao crénica da mucosa gastrica, contribuindo para o desenvolvimento de lesdes pré-neopla-
sicas. Diante disso, a compreensao dessa relacdo é fundamental para prevencao da evolucao
do cancer gastrico. Métodos: Realizou-se uma overview de revisdes sistematicas conforme a
diretriz PRISMA 2020. Foram utilizadas as bases PubMed e BVS, com os termos “Helicobac-
ter pylori, gastrite e cancer gastrico”, incluindo “revisdes sistematicas e metanalises” publica-
das entre 2020 e 2025. A qualidade metodoldgica dos estudos foi avaliada pelo instrumento
AMSTAR 2. Resultados: Foram incluidas sete revisdes sistematicas publicadas entre 2022 e
2024, com foco em adultos com diagndstico de gastrite. As evidéncias apontam associacao
significativa entre infec¢cao por Helicobacter pylori e lesbes gastricas precursoras: gastrite
atrdfica cronica (OR = 2,4) e metaplasia intestinal (OR = 1,64; IC 95%: 1,57—1,72). Lesbes pre-
cursoras estao fortemente associadas com cancer gastrico: pacientes com IM apresentaram
risco aumentado para cancer metacrénico (RR = 7,08; IC 95%: 3,63—13,80), e escores 24 na
Classificagdo de Kyoto indicaram maior risco de cancer (OR = 7,30; IC 95%: 3,62—14,72). A
erradicacao de H. pylori demonstrou efeito protetor (RR = 0,87; IC 95%: 0,81-0,94). A quali-
dade do estudo foi de moderada a baixa. Conclusao: A infeccdo causada por H. Pylori esta
fortemente relacionada ao risco de lesées pré-neoplasicas e cancer gastrico. Sua erradicagao
€ uma estratégia eficaz, embora estudos robustos sejam necessarios.
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TB-095201
ALTERACOES GENETICAS NO POROCARCINOMA ECRINO: REVISAO DE ESCOPO

Adalia Louise de Mesquita Fernandes, Valeska Cristina Bulhdes de Souza, Cynthia
Quinderé Cardoso Azevedo, Isabel Cristina da Silva Barros Costa, Anny Sthefanny Pinheiro
Barroca, Luciano Luiz da Silva Junior

Objetivo: Realizar revisao de escopo atualizada sobre as alteragdes genéticas encontradas
no porocarcinoma écrino (PE). Métodos: Artigos selecionados da base de dados PubMed,
dos ultimos 5 anos, de acesso gratuito, utilizando os termos “DeCS/MeSH: Genetics e Ec-
crine Porocarcinoma”, combinados com operador booleano “AND”. Cinco artigos foram
considerados para este estudo. Resultados: Em estudo com 16 individuos com PE, foram
identificadas recorrentes mutagcdées dos genes supressores tumorais TP53, FAT2, ACNA1S
e KMT2D. Ademais, alteracdes no numero de cépias, ganhos e perdas em diversas regides
cromossoOmicas, incluindo a do HRR e da proteina BRCA2 foram observadas. Em outro
estudo, obteve-se 15 amostras de PE, sendo identificadas mutacdes exclusivas em NCOR1
(46%), TP53 (38%), GSK3B (15%), ATM (8%), CDKN2A (8%), KRAS (8%) e MUC16 (8%).
Nos relatos de caso analisados, um observou a perda total da expressdo do gene YAP1,
demonstrando a translocacao subjacente de YAP1-NUTM1. Em outro, foram descritos dois
casos de PE do canal auditivo, que revelaram a mesma fusao génica YAP1-NUTM1 em am-
bos os tumores. Por fim, identificou-se uma nova fusao génica YAP1-MAML2, na qual o éxon
5 de YAP1 é translocado para o éxon 2 de MALM2. Conclusao: O PE é um tumor maligno
raro, que apresenta vias oncogénicas importantes na sua patogénese, sendo TP53 e YAP1
0s genes mais mencionados nos estudos analisados. As alteragcdes genéticas encontradas
podem ser promissoras para a indicacao de estratégias terapéuticas. Assim, novos estudos
sao0 necessarios para esclarecer alteracdes genéticas especificas do PE e para determinar a
eficacia dos tratamentos atuais.

Palavras-chave: Eccrine Porocarcinoma; Genetics; Scoping review.
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TB-095801
REDUCAO DE DEVOLUSGES E GANHOS OPERACIONAIS COM A REogGANIZAgRo DA
DISPENSACAO FARMACEUTICA EM UM HOSPITAL ONCOLOGICO

Verbnica Medeiros de Azevedo, Josephy Cruz Araujo, Renata Borges de Oliveira, Maria
Fernanda de Oliveira Freire, Arlene da Camara, Gabrielly Alves de Medeiros, Sarah Louise
Rego de Oliveira, Klara Sabrina Aires da Costa

Objetivo: Descrever o impacto na redugido das devolugdes apds a implementagdo de um
sistema informatizado na rotina de dispensacdo de medicamentos hospitalares. Métodos:
Estudo descritivo e retrospectivo realizado na farmacia de uma instituicao oncoldgica fi-
lantrépica de nivel terciario do Rio Grande do Norte. Os dados foram obtidos em dois mo-
mentos: pré e pos-implantacao do software de gestdo hospitalar. A primeira etapa ocorreu
de janeiro a agosto de 2024, onde a dispensacgao era realizada por turno, a partir da leitu-
ra de prescricdes impressas; na segunda, de setembro de 2024 a abril de 2025, as doses
passaram a ser fracionadas em seis horarios distintos ao longo do dia, definidos com base
em picos de altas hospitalares. Os totais de devolucao de medicamentos entre as etapas
supracitadas foram comparados e o impacto financeiro foi avaliado. Resultados: As taxas
mensais de devolucao pré-implantacao variaram entre 17 e 19%. Apo6s a restruturacao do
processo mediado pela implementacdo do software, houve um decréscimo das taxas para
entre 1 e 3%, sugerindo maior precisdo da dispensagao e menor desperdicio de medicamen-
tos, além de ter gerado impacto financeiro: a economia estimada com o tempo de trabalho
poupado na gestdo de devolugdes alcangou aproximadamente R$3.815/més, reforgando
o ganho operacional advindo da mudanga implementada. Conclusao: A reorganizagdo da
rotina de dispensacao, baseada em dados assistenciais e viabilizada por um novo sistema
informatizado, promoveu maior eficiéncia operacional e redugcao de perdas. A significativa
queda nas devolugdes reforgca o papel estratégico da farmacia na seguranga do paciente e
gestao racional de recursos.

Palavras-chave: Farmacia hospitalar; Uso racional de medicamentos; Seguranca do paciente.
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PADRONIZAGAO DA GAVETA DE MEDICAMENTOS DO CARRO DE EMERGENCIA COM
APOIO DA INTELIGENCIA ARTIFICIAL

Verbnica Medeiros de Azevedo, Domingos Savio Barbalho Medeiros, Gabrielly Alves de
Medeiros, Josevane da Silva Marenga Avelino, Renata Cristina de Araujo Valenca, Franciele
Borges da Silva

Objetivo: Padronizar a disposigdo dos medicamentos da primeira gaveta do carro de emer-
géncia de um hospital oncoldégico, utilizando a inteligéncia artificial como ferramenta de
apoio a seguranga do paciente. Métodos: Estudo aplicado, realizado em uma instituigdo
filantropica. A organizacao do carro de emergéncia foi adaptada e validada pelo corpo
clinico, com base nas diretrizes do Cddigo Azul da Sociedade Brasileira de Cardiologia.
Consideraram-se as recomendacdes do ISMP Brasil para identificacdo de medicamentos
de alta vigilancia e LASA (com sons e grafias semelhantes). Adicionalmente, aplicou-se a
ISO 26825:2020 para padronizacao visual por cores, favorecendo a identificacao rapida
por classe farmacoldgica. A inteligéncia artificial foi empregada na estruturacao de um al-
goritmo légico de organizacdo, processando variaveis como funcao terapéutica, frequéncia
de uso, risco potencial de erro e classificagao visual. A IA também gerou representacdes
visuais do layout, que foram avaliadas por equipe multiprofissional para validagao final. Re-
sultados: Foram reorganizados 35 compartimentos com 30 tipos distintos de medicamen-
tos, totalizando 155 ampolas. A adrenalina foi posicionada com destaque na primeira linha
da gaveta, seguida por antiarritmicos, vasopressores, sedativos, bloqueadores neuromus-
culares, antagonistas, adjuvantes e solugées. Medicamentos LASA foram distribuidos com
distanciamento seguro, e os de alta vigilancia receberam sinalizacao visual diferenciada.
Conclusao: A aplicagao da inteligéncia artificial demonstrou ser uma estratégia inovadora
e segura, promovendo padronizagao, agilidade e mitigacdo de riscos em situagdes criticas.

Palavras-chave: Inteligéncia artificial; Equipamentos de emergéncia; Seguranga do pacien-
te; Medicagao de alto risco; Oncologia.
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PERFIL CLINICO-EPIDEMIOLOGICO DE PACIENTES DIAGNOSTICADAS COM,CANCER
DE VULVA DA LIGA NORTE RIOGRANDENSE CONTRA O CANCER, NO PERIODO DE
2001 A 2020.

Amanda Safira Araujo Mendes, Sarah Estanislau de Oliveira, Maria Jacqueline Nogueira de
Souza, Daniela Rios Fernandes Cabral , Maria Clara Barreto Vasconcelos, Kleyton Santos
de Medeiros

Objetivo: Analisar o perfil clinico-epidemiolégico de pacientes diagnosticadas com can-
cer de vulva atendidas pela Liga Norte Riograndense contra o cancer (LNRCC), de 2001 a
2020. Métodos: Estudo transversal e retrospectivo, focando em pacientes com neoplasia
de vulva atendidas na LNRCC entre 2001 e 2020. Foram analisados dados como faixa eta-
ria, cor da pele, escolaridade, estado civil, histérico familiar, tipo histolégico, estadiamento
clinico, tratamento e sobrevida. A analise foi realizada com frequéncias e percentuais, uti-
lizando o teste de Mann-Kendall (a = 5%) para identificar tendéncias nas séries temporais
e o estimador de Kaplan-Meier junto ao teste Log-Rank para avaliar a sobrevida. O estudo
possui CAAE 60783222.3.0000.5293. Resultados: Foram registrados 215 casos de cancer
de vulva no periodo. A maioria das pacientes tinha mais de 50 anos (83,3%), pardas (73%),
baixa escolaridade (33%) e residia em areas rurais (61,4%). O tipo histolégico predomi-
nante, identificado em 99,5% dos casos pelo exame anatomopatolégico, foi o carcinoma
escamoso (67,4%). Cerca de 45% estavam em estagio =2T3 no momento do diagnéstico, e
a taxa de evolugao para metastase foi alta (95,3%). A sobrevida estimada apds 1 més foi de
60%, sendo significativamente maior em estagios <3 (p=0,0015). O tratamento inicial mais
comum foi a cirurgia (50,3%). Conclusao: Os dados ressaltam a importancia do diagnéstico
precoce e do aumento do acesso a saude. A elevada frequéncia de estagios avancados e
metastases indica a necessidade de politicas publicas voltadas ao rastreio e a prevencao
do céncer de vulva.

Palavras-chave: Neoplasias vulvares; Epidemiologia; Saude da mulher; Sobrevida.
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TB-097001
BIOMARCADORES GENETICOS NO CANCER DA TIREOIDE: UMA ANALISE DE SNPS EM
UMA COORTE DA POPULACAO DO RIO GRANDE DO NORTE

Katiusse Alves dos Santos, Antonia Pereira Rosa Neta, Maria de Fatima Paiva Baracho,
Anna Karina Pereira de Medeiros, Maria Brion, Angel Carracedo, Vivian Nogueira Silbiger

Objetivo: Avaliar a associagdo de SNPs com o cancer de tireoide, considerando biomar-
cadores de predisposicao, protecao e prognodstico na populagcdo do Rio Grande do Norte.
Métodos: Estudo de coorte observacional realizado entre 2018 e 2024, aprovado pelo co-
mité de ética do Hospital Liga Contra o Céancer (CAAE: 27493614.0.0000.5293), com 1050
individuos distribuidos em trés grupos: 324 com cancer de tireoide, 301 sem cancer e 324
com doencgas tireoidianas. Foram coletadas amostras de sangue periférico para extragao de
DNA e analise dos niveis séricos de TSH e T4 livre. A genotipagem de 12 SNPs foi realizada
no National Genotyping Centre (CEGEN), na Espanha, por meio da plataforma MassARRAY.
Prontuarios médicos foram revisados em dois momentos distintos ao longo do seguimento.
A analise estatistica utilizou regressao logistica no pacote SNPassoc, no software R (v2.14.1),
com nivel de significancia de p < 0,05. Resultados: Destacaram-se os SNPs rs10759944 e
rs7850258, com associacao significativa em multiplos modelos genéticos (codominante,
dominante, recessivo e log-aditivo; p < 0,001). Os alelos A de ambos demonstraram efeito
protetor. Os SNPs rs1571443 e rs949908 também apresentaram associagao significativa em
modelos recessivos e overdominantes. Os demais SNPs ndo mostraram associacao estatis-
ticamente significativa (p = 0,05). Conclusao: Esses SNPs demonstraram potencial como
biomarcadores de predisposicao, protecdo ou prognéstico do cancer de tireoide, com pos-
siveis aplicacdes em estratégias de diagndstico e prevengao.

Palavras-chave: Tireoide; Cancer; Polimorfismo; Biomarcadores.
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. TB-097702
CANCER DE TIREOIDE NO RIO GRANDE DO NORTE: UM ESTUDO DE BASE
POPULACIONAL

Bernardo Saboia da Escossia Melo, Pedro Horténcio Saboia da Escossia Melo, Vitor Gabriel
Saldanha Fernandes, Sheila Ramos de Miranda Henriques

Objetivo: Avaliar a incidéncia e o perfil dos pacientes diagnosticados com cancer de tireoi-
de no Rio Grande do Norte, entre 2020 e 2024. Métodos: Estudo transversal de base po-
pulacional, realizado com dados da plataforma DATASUS, abrangendo o periodo de 2020
a 2024. Foram analisados diagndsticos, obitos, sexo, idade e escolaridade com base no
classificador C73 do CID-10. Os dados de procedimentos terapéuticos foram obtidos da
Producdo Hospitalar e Ambulatorial do SUS. Foram calculadas as prevaléncias e seus res-
pectivos intervalos de confianga de 95%. Resultados: Durante o periodo estudado foram
registrados 1.401 diagnésticos de cancer de tireoide, com uma mediana de 273 casos por
ano (229-330), predominando em mulheres (86,2%). A faixa etaria mais afetada foi de 40
a 59 anos (46,9%), com mediana de 49 anos (12-100). Em relacao as abordagens terapéuti-
cas, foram realizadas 1169 tireoidectomias totais, seguidas de 809 iodoterapias adjuvantes
e 100 quimioterapias. Na mortalidade, ndo foi analisado o ano de 2024 por falta de dados
e a maior taxa de 6bitos ocorreu em pacientes com escolaridade até 7 anos (71,8%) e com
idade = 70 anos (56,3%). No total, foram registrados 71 6bitos, sendo 24 homens (33,8%)
e 47 mulheres (66,2%), com letalidade de 12,4% e 3,9%, respectivamente. Conclusao: O
estudo sugere uma maior incidéncia de cancer de tireoide em mulheres entre 40-59 anos,
porém uma maior letalidade em homens. Ainda, evidenciou uma maior mortalidade entre
pacientes com baixa escolaridade e idade = 70 anos, além de um numero expressivo de
tireoidectomias no estado

Palavras-chave: Neoplasias da glandula tireoide; Inquéritos epidemiolégicos; Tireoidecto-
mia.
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TB-100301
AVALIAGAO EPIDEMIOLOGICA DO EXAME HISTOPATOLOGICO DE COLO NO
NORDESTE BRASILEIRO

Joéo Victor Melquiades Tavares de Aquino, Helena Jalil Anchieta, Rivelino Paulo de
Carvalho Filho, Heloisa Lima de Andrade, Leticia Ferreira Borges, Ana Catarina Soares
Antero de Carvalho, Sandry Augusto da Costa Guedes, Ricardo Ney Cobucci

Objetivo: Realizar uma analise descritiva da realizagdo do teste histopatolégico de colo
uterino (HC) na regido Nordeste do Brasil. Método: Trata-se de um estudo quantitativo e
descritivo, com dados obtidos do Sistema de Informag¢ao do Cancer (SISCAN). Foram se-
lecionados os estados pertencentes ao Nordeste e analisados os exames de HC realizados
entre 2020 e 20241, com base nas variaveis: ano de realizagdo, raca, faixa etaria e laudo.
Resultados: No periodo analisado, foram realizados 58.445 exames de HC no Nordeste do
Brasil. O estado de Pernambuco apresentou o maior numero de registros (17.434)2. A faixa
etaria com maior prevaléncia foi de 35 a 44 anos, com 18.766 testes (32,1%). O laudo mais
frequente foi o de lesao benigna 27.818 casos (47,6%). Dos resultados dos HC 3.817 (6,7%)
foram laudados como céancer de colo3. Conclusao: Lesdes benignas no histopatoldgico
foram mais frequentes no Nordeste do Brasil entre 2020 e 2024. A faixa etaria de 35 a 44
anos concentrou a maior quantidade de bidpsias de colo, sugerindo ser esta a populacao
mais acometida por alteragdes cervicais que motivam a investigacao histologica4. Esses
achados reforcam a importancia do rastreamento direcionado a essa faixa etaria, a fim de
otimizar o diagndstico precoce e a prevencao de lesdes precursoras do cancer do colo
uterino.

Palavras-chave: Cancer de colo; Perfil epidemiolégico; Histologia.
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CANCER OCUPACIONAL NO BRASIL: UMA REVISAO DE ESCOPO

Joéo Victor Melquiades Tavares de Aquino, Helena Jalil Anchieta, Rivelino Paulo de
Carvalho Filho, Heloisa Lima de Andrade, Leticia Ferreira Borges, Ana Catarina Soares
Antero de Carvalho, Sandry Augusto da Costa Guedes, Ricardo Ney Cobucci

Objetivo: Realizar uma analise descritiva da realizacdo do teste histopatolégico de colo
uterino (HC) na regido Nordeste do Brasil. Método: Trata-se de um estudo quantitativo e
descritivo, com dados obtidos do Sistema de Informagdo do Cancer (SISCAN). Foram se-
lecionados os estados pertencentes ao Nordeste e analisados os exames de HC realizados
entre 2020 e 2024, com base nas variaveis: ano de realizacdo, raga, faixa etaria e laudo.
Resultados: No periodo analisado, foram realizados 58.445 exames de HC no Nordeste do
Brasil. O estado de Pernambuco apresentou o maior nimero de registros (17.434)2. A faixa
etaria com maior prevaléncia foi de 35 a 44 anos, com 18.766 testes (32,1%). O laudo mais
frequente foi o de leséao benigna 27.818 casos (47,6%). Dos resultados dos HC 3.817 (6,7%)
foram laudados como cancer de colo®. Conclusao: Lesdes benignas no histopatolégico fo-
ram mais frequentes no Nordeste do Brasil entre 2020 e 2024. A faixa etaria de 35 a 44 anos
concentrou a maior quantidade de bidpsias de colo, sugerindo ser esta a populacdo mais
acometida por alteragdes cervicais que motivam a investigacdo histologica*. Esses achados
reforcam a importancia do rastreamento direcionado a essa faixa etaria, a fim de otimizar o
diagnéstico precoce e a prevencgao de lesdes precursoras do cancer do colo uterino.

Palavras-chave: Cancer de colo; Perfil epidemioldgico; Hstologia.
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TB-100901
RASTREAMENTO DA FRAGILIDADE EM IDOSOS: ESTRATEGIAS DE ADAPTAGCAO NA
ATENCAO PRIMARIA

Laura Ferreira de Oliveira, Erika Patricia Valera de Medeiros, Livia Galvdo Munford, Luan
Caio Nascimento Ferreira, Maryana Fyamma, Matheus Augusto Facundo de Oliveira,
Maycon Neves de Almeida, Amabile Rodrigues de Souza Milani

Objetivo: Propor a criagdo de uma cartilha educativa com suporte visual para o rastreio da
Sindrome da Fragilidade no Idoso (SF) em idosos, com aplicabilidade na Atengcao Primaria
a Saude (APS) e atendimentos domiciliares. Métodos: Estudo tedrico-propositivo, de cara-
ter descritivo, baseado em revisao narrativa da literatura realizada entre fevereiro e abril de
2025. As buscas ocorreram nas bases BVS, PubMed, SciELO e LILACS, utilizando os descri-
tores DeCS: Frailty Syndrome; Sindrome de Fragilidade; Aged; Primary Health Care. Foram
selecionados artigos publicados entre 2010 e 2025 que abordassem métodos de avaliagao
da SF, com foco em aplicabilidade clinica, simplicidade de uso e base cientifica. Foram iden-
tificados 20 artigos por meio da pesquisa bibliografica, dos quais 6 atenderam aos critérios
de inclusdo e compuseram a amostra final para analise, os instrumentos selecionados para
compor a cartilha foram: Fenétipo de Fried, indice de Vulnerabilidade Clinico-Funcional
(IVCF-20), Escala de Fragilidade de Edmonton (EFS), PRISMA-7 e SHARE-FI. Resultados:
A cartilha integra elementos de diferentes instrumentos validados, com linguagem acessi-
vel e recursos visuais, possibilitando o rastreio da SF por profissionais da APS, cuidadores
e comunidade. Conclusao: A proposta configura uma estratégia educativa inovadora, que
favorece a identificacao precoce da SF, subsidia acdes preventivas e promove o envelheci-
mento saudavel, além de incentivar estudos futuros para validagcao do material.

Figura 1-Trecho ilustrado da cartilha de rastreio da sindrome da fragilidade no idoso. Parte
do material educativo com foco no rastreamento da sindrome da fragilidade em idosos,
desenvolvido para apoio na atengao primaria a saude.

Palavras-chave: Sindrome de fragilidade; Idoso; Atengao primaria a saude.
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TB-101701
O USO DA FERRAMENTA 5W2H PARA GERENCIAMENTO DE VALIDADE DE
MEDICAMENTOS EM UM CENTRO DE ASSISTENCIA DE ALTA COMPLEXIDADE EM
ONCOLOGIA

Camila Carvalho Souza, Isadora Costa Lima, Menilla Maria Alves de Melo, Verbnica
Medeiros de Azevedo

Objetivo: Criar um fluxo de verificagdo do estoque de produtos préximos ao vencimento
em um Centro de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia. Métodos: Foi elabora-
do um plano de acao utilizando a ferramenta 5W2H para o gerenciamento do estoque de
medicamentos proximos ao vencimento em um ambulatério especializado em oncologia,
visando organizar as rotinas, responsabilidades e justificativas das atividades. A ferramenta
consiste em responder sete perguntas essenciais: o que fazer, por que fazer, onde, quem,
quando, como e quanto custara. Resultados: A ferramenta foi aplicada da seguinte forma:
“O qué?” Controlar o estoque de medicamentos oncoldgicos proximos ao vencimento. “Por
qué?”’ Trata-se de medicamentos de alto custo, com valor monetario significativo, sendo
essencial sua utilizacdo antes da perda por validade. “Onde, quem e quando?” Na farmacia,
mensalmente, por farmacéuticos e residentes. “Como?” Para o estoque da farmacia, listar
os medicamentos proximos ao vencimento via sistema, avaliar consumo, priorizar uso, rea-
lizar trocas com outras instituigdes, imprimir nova lista para acompanhamento. No estoque
dos medicamentos de demanda judicial/convénio, consultar planilha e identificar itens pré-
Ximos ao vencimento, realizar troca por validade para o estoque da farmacia, que possui
maior rotatividade. “Quanto custa?” Aproximadamente 1 hora da rotina mensal. Conclusao:
A aplicacao da ferramenta 5W2H contribuiu para a delimitacao clara das etapas do proces-
so, favorecendo a organizacao e a efetividade do controle de validade, com expectativa de
melhorar a gestao para reduzir perdas.

Palavras-chave: Gestdo em saude; Estoque de medicamentos; Melhoria de qualidade.
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TB-101702
A IMPORTANCIA DO ACOMPANHAMENTO FARMACOTERAPEUTICO NOS PACIENTES
EM TRATAMENTO DE CANCER DE MAMA: UMA REVISAO NARRATIVA

Camila Carvalho Souza, Menilla Maria Alves de Melo

Objetivo: Evidenciar, com base na literatura, a importancia do farmacéutico no acompa-
nhamento de pacientes com cancer de mama. Métodos: Trata-se de uma revisio narrativa,
a qual selecionou artigos nas bases de dado SciELO e PubMed, com data de publicacao
entre 2020 e 2025, com idioma inglés e portugués. Resultados: O numero de medica-
mentos antineoplasicos tem crescido exponencialmente, muitos deles em fase de estudo,
0 que torna importante detectar e resolver os problemas que aparecam durante o trata-
mento oncoldgico. Em relagédo ao paciente com cancer de mama e outras comorbidades,
€ necessario um cuidado maior, pois ha um aumento da possibilidade de ocorréncia de
problemas relacionados a medicamentos. Uma revisao bibliografica observou que pacien-
tes com cancer de mama em tratamento com antineoplasicos tem alto risco de apresentar
complicagcdes, pois os problemas mais identificados foram erros de medicacao, eventos
adversos e interacdo medicamentosa. Paralelo a isso, ao avaliar a adeséo ao tratamento
com tamoxifeno em mulheres com cancer de mama, um estudo constatou que o acom-
panhamento farmacoterapéutico contribuiu de forma efetiva na adesao dessas pacientes,
além das intervencées farmacéuticas realizadas contribuirem para prevenir e reduzir os
problemas associados a farmacoterapia, principalmente os relacionados as reagdes adver-
sas. Conclusao: Assim, evidencia-se a importancia do farmacéutico no acompanhamento
de pacientes com cancer de mama, destacando-se seu papel na identificagao e resolucao
dos problemas relacionados a medicamentos, a fim de evitar complicagbes no tratamento
com antineoplasicos. Contudo, para que tais atribuicbes sejam exercidas, € necessario a
participacao efetiva desse profissional na equipe multidisciplinar.
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TB-104101
TESTE DE DNA DO HPV DE ALTO RISCO (HRHPV+) EM AMOSTRAS VAGINAIS
AUTOCOLETADAS EM COMPARAGAO COM TRIAGEM CITOLOGICA PARA DETECTAR
CANCER CERVICAL

Maria Aparecida Feliciano de Souza, Marcia Edilaine Lopes Consolaro, Janaina Cristiana de
Oliveira Crispim

Objetivo: Comparar autocoleta/Teste de HPV (hrHPV+) com o exame de Papanicolau (Pap)
como duas modalidades de rastreamento do cancer cervical. Métodos: Trata-se de um es-
tudo transversal realizado em duas UBS de Parnamirim/RN. Este estudo teve aprovacéao do
Comité de Etica em Pesquisa (CAAE: 83854924.9.2006.0253). Foram incluidas mulheres en-
tre 25 e 64 anos que nao realizaram exame de Pap nos ultimos quatro anos ou mais. Foram
excluidos participantes com idade fora da faixa estabelecida, histerectomia prévia e reali-
zacao recente do exame de Pap. As participantes foram estratificadas em dois grupos: (1)
Grupo Autocoleta, com entrega de kit de autocoleta “Coari”’; e (2) Grupo Pap, com o método
de coleta convencional. Amostras de autocoleta foram analisadas pelo kit COBAS HPV, que
detecta HPV 16, 18 e outros 12 tipos de alto risco. Mulheres com resultados alterados (Pap
= ASC-US ou hrHPV+) tiveram seguimento para colposcopia e biépsia. Resultados: Foram
realizadas 160 coletas na modalidade autocoleta/teste de HPV, com 18 resultados positivos
(HPV16 = 9; HPV18 = 1; outros tipos de alto risco = 14). As pacientes com HPV de alto risco
foram encaminhadas para colposcopia/bidpsia para seguimento. No grupo do exame de Pap,
121 coletas foram realizadas, com 11 resultados positivos: ASC-US (n = 8), HSIL (n = 1), LSIL (n
=1) e AGC-SOE (n = 1). Conclusao: A autocoleta associada ao teste de hrHPV+ demonstrou
maior sensibilidade para deteccao de casos positivos e boa adesao entre mulheres, reforcan-
do seu potencial como estratégia de rastreio ao modelo convencional

Palavras-chave: Papilomavirus humanos; Autocoleta; Teste de Papanicolau; Neoplasias do
colo do utero.
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TB-104202
ALTERACOES GENETICAS NA CARCINOGENESE DE STRUMA OVARII: REVISAO DE
ESCOPO

Cynthia Quinderé Cardoso Azevedo, Isabel Cristina da Silva Barros Costa, Anny Sthefanny
Pinheiro Barroca, Adalia Louise de Mesquita Fernandes, Valeska Cristina Bulhdes de
Souza, Luciano Luiz da Silva Junior

Objetivo: Sintetizar as evidéncias de pesquisas atualizadas sobre as alteragdes genéticas
que podem levar a carcinogénese em Struma ovarii. Métodos: Revisdo de escopo com
artigos da base de dados PubMed, publicados nos ultimos 5 anos, de acesso gratuito, utili-
zando os termos: Genetics e Struma ovarii, com operador booleano AND. Foram conside-
rados 5 artigos para este estudo. Resultados: Um estudo que realizou o sequenciamento
completo do exoma e analise de metilacdo do DNA em Struma ovarii maligno (MSO) de-
tectou variantes de RECQL4, CNTNAP2 e PRDM2, que sao genes supressores de tumores,
e dissomia uniparental somatica. Ademais, os genes FRMD6-AS2, SESN3, CYTL1, MIR4429,
HIF3A e ATP1B2, também associados a supressao do crescimento tumoral, encontravam-se
metilados. Em outro estudo, um caso de MSO com carcinoma de tireoide sincrono, reve-
lou uma mutacdo BRAF V600E em ambos tumores e perda de heterozigosidade apenas
no MSO, causando desequilibrio alélico de genes supressores tumorais. Um relato de caso
identificou uma variante rara no promotor FOXE1, uma nova no gene AXIN1 e uma somatica
patogénica do BRAF em MSO. Outro caso de uma paciente que apresentou recidiva 17 anos
apos o diagnostico de MSO mostrou mutagdes em FGFR1, NRAS, ATM e alta instabilidade
de microssatélites. Por fim, testes genéticos da linha germinativa detectaram uma variante
de DICER1 e confirmaram a variante heterozigdtica no gene APC, classificado como alelo
de risco aumentado para carcinogénese. Conclusao: Struma ovarii € um tumor raro, com
carcinogénese ainda pouco compreendida. Andlises genéticas e epigenéticas ajudardo a
esclarecer a progressao maligna desse tumor.

Palavras-chave: Struma ovarii; Genetics; Scoping review.
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TB-104401
AVALIACAO DE DOR ONCOLOGICA: ESCALAS, FERRAMENTAS E INTERVENGCOES MAIS
UTILIZADAS - UMA REVISAO DE ESCOPO

Victor Hoffmann Barroso, Jodo Victor Santiago Nunes, Raphael Salabert Ribeiro, Leticia
Farias Araujo, Leticia Alencar Ferreira, Luiz Felipe Nascimento dos Santos, Alana lzabel
Costa Cesario, Samuel Maia Lira

Objetivo: Mapear as principais escalas, ferramentas e intervengdes utilizadas na avaliagdo
da dor oncolégica em adultos, com base em evidéncias cientificas recentes, visando iden-
tificar métodos eficazes e praticas recomendadas na mensuragéo e no manejo da dor re-
lacionada ao cancer. Métodos: Revisdo de escopo conforme diretrizes PRISMA-ScR. A per-
gunta central foi: “Quais escalas, ferramentas e intervencdes sdo mais utilizadas para avaliar
a dor oncoldgica?” A busca foi realizada na base PubMed, com artigos em inglés, publica-
dos entre 2019 e 2024. Foram incluidos estudos com foco na avaliagao da dor em pacientes
com cancer, por meio de instrumentos validados ou intervengdes com finalidade avaliativa.
Excluiram-se cartas, editoriais, revisbes narrativas e estudos com outra populagao-alvo. Fo-
ram identificados 48 artigos, com 10 selecionados por titulo, 8 apds leitura dos resumos e 5
apos leitura completa. Resultados: Os estudos analisados destacaram a importancia de ins-
trumentos padronizados para avaliagéo da dor. O Brief Pain Inventory-Short Form (BPI-SF)
emergiu como a ferramenta mais validada entre os PROMs. A Quantitative Sensory Testing
(QST) foi identificada como técnica promissora na caracterizagdo sensorial da dor. A abor-
dagem baseada em metas individuais demonstrou ser eficaz na personalizagdo do manejo
da dor. Quanto as intervencgdes, a acupuntura mostrou evidéncia positiva na reducao da
dor, com baixo risco de efeitos adversos, enquanto o uso de cannabis medicinal apresentou
melhora discreta em dor e qualidade do sono. O envolvimento de farmacéuticos por meio
de acdes educativas também apresentou resultados promissores na reducgido da intensida-
de da dor. Conclusao: A avaliacdo eficaz da dor oncoldgica depende do uso de instrumen-
tos validados e de intervengdes individualizadas, que considerem os aspectos subjetivos
e funcionais do paciente. Ferramentas como o BPI-SF e o QST, aliadas a estratégias como
metas personalizadas, acupuntura e suporte farmacéutico, contribuem significativamente
para um manejo mais eficaz da dor oncoldgica.
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TB-104701
VALOR PROGNOSTICO DE MARCADORES DE INFLAMAGCAO SISTEMICA EM PACIENTES
COM CANCER DE MAMA

Leticia Alencar Ferreira, Joao Victor Santiago Nunes, Raphael Salabert Ribeiro, Leticia
Farias Aradujo, Luiz Felipe Nascimentos dos Santos, Alana Izabel Costa Cesario, Samuel
Maia Lira, Victor Hoffman Barroso

Objetivo: Avaliar as evidéncias cientificas sobre o valor progndéstico de biomarcadores de
inflamacao sistémica — por exemplo o indice de resposta inflamatéria sistémica (SIRI), in-
dice de inflamacdo imune sistémica (Sll), razédo neutrdfilo-linfocito (NLR) e a proteina C
reativa (PCR) — em pacientes com diagndstico de cancer de mama, com destaque nos
desfechos de sobrevida global, resposta patolégica integral e avango da patologia. Méto-
dos: Foi produzida uma revisdo de escopo baseado em 15 artigos cientificos publicados
entre 2020 e 2024, selecionados por seu impacto, atualidade e especificidade no tema.
A pesquisa considerou estudos originais, meta-analises indexados e revisdes sistematicas
no PubMed, que analisaram a correlagao entre biomarcadores inflamatérios e desfechos
progndsticos em pacientes com cancer de mama em diferentes fases clinicas. Resultados:
Os indices Sll, SIRI e NLR revelaram correlacao relevante com pior progndstico, incluindo
menor sobrevida global e sobrevida livre de progressdo. Revisbes sistematicas e meta-a-
nalises recentes corroboram sua importancia progndstica, mesmo apoés ajuste por fatores
clinico-patologicos. Pesquisas em subgrupos, como pacientes triplo-negativos e HER2+,
revelaram que niveis elevados desses marcadores se conectam a menor resposta patologi-
ca completa a quimioterapia. A PCR também mostrou valor progndstico, especialmente em
pacientes com doencga inicial ou em tratamento com trastuzumabe. Modelos integrativos
com diversos biomarcadores e uso de inteligéncia artificial tém apresentado qualidade para
estratificagdo de risco mais especifica. Conclusao: A inflamacéo sistémica, medida por bio-
marcadores basicos e de facil acesso, apresenta valor progndstico expressiva em diferentes
contextos clinicos do cancer de mama. Esses indicadores podem auxiliar critérios clinicos
tradicionais e contribuir na estratificagcao de risco e decisao terapéutica.

Palavras-chave: Cancer de mama; Inflamagéo sistémica; Biomarcadores; Progndstico.
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TB-106501
IMPLANTAGAO DO SERVICO DE INI,:ORMACRO SOBRE MEDICAMENTOS NUMA
MATERNIDADE ESCOLA: UMA ESTRATEGIA PARA PROMOCAO DO USO RACIONAL DE
MEDICAMENTOS EM GESTANTES E NEONATOS

Luiz Gustavo da Silva Félix, Layla Jayane Rocha Melo, Thiago de Lima Pessoa, Tatiana
Xavier da Costa, Flavia Evelyn Medeiros Fernandes

Objetivo: O projeto tem como objetivo implantar um Servigo de Informagdes sobre Me-
dicamentos (SIM) em uma maternidade escola. Métodos: Foi realizada coleta de dados
das Solicitagdo de Informacao (Sl) recebidas pelo servico via telefone, email, QR code,
caixa de perguntas dispostas nos setores e ambulatério. A elaboracao das respostas foi
realizada por meio de uma abordagem sistematica, onde diversas literaturas de evidéncia
cientifica sao consultadas, analisadas e interpretadas, considerando a problematica real
envolvida e contribuindo para a tomada de decisao dos profissionais de saude. Os dados
coletados foram tabulados em planilha de Excel e os resultados foram registrados, men-
surados e avaliados de acordo com as classificagdes e categorias previamente estabele-
cidas. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa sob o parecer n°® CAAE:
82079324.4.0000.0253. Resultados: Em 2024, o SIM respondeu rapidamente a 34 solici-
tagdes, oriundas da Farmacia Clinica (41%), UTI Materna (18%) e UTI Neonatal (15%), sendo
a principal via de recebimento o e-mail (58,8%), e sendo os farmacéuticos os principais
solicitantes (47%), seguidos por profissionais da enfermagem (32,4%) e médicos (20,6%).
As solicitagdes tiveram como temas mais relevantes a estabilidade (32,4%), diluicao (14,7%)
e compatibilidade (11,8%). As fontes de informacao mais utilizadas foram o Uptodate/Le-
xicomp (26,2%) e Anvisa (19,6%). Houve impacto positivo a tomada de decisdes (61,7%)
e envolvimento de pacientes (29,4%), com foco no apoio a farmacia clinica/dispensacao
(44%) e administragdo de medicamentos (35,3%). Conclusao: Conclui-se que a implanta-
cao do SIM contribuiu com o uso racional da farmacoterapia e melhoria dos resultados dos
pacientes nesta instituigao.

Palavras-chave: Servigcos de informacdo sobre medicamentos; Gestantes; Neonatos.
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IMPACTO DA IMPLANTAGAO DE PROGRAMA DE GERENCIAMENTO DE
ANTIMICROBIANOS EM UMA ENFERMARIA GINECOLOGICA

Layla Jayane Rocha Melo, Luiz Gustavo Félix da Silva, Camiliane Azevedo Ferreira, Juliana
Dantas de Araljo Santos Camargo, Daniel Angelo Valenca Pascoal, Edna Marta Mendes da
Silva, Hivila Nayanna da Silva Moreira, Flavia Evelyn Medeiros Fernandes

Objetivo: Avaliar o impacto das agdes para o gerenciamento de antimicrobianos em uma
enfermaria ginecolégica no periodo de 2022 a 2024, durante implantagao do programa em
2023. Métodos: A partir de abril de 2023 foi iniciado visitas a beiro leito interdisciplinares
para auditoria prospectiva de antimicrobianos. Foi utilizada a métrica DOT (Dias de Tera-
pia= N° Total de dias de uso/Pacientes-dia®*1000), indicado como a medida mais apropriada
para avaliagdo do impacto de Programas de Gerenciamento de Antimicrobianos (PGA). Os
dias de exposicao aos antimicrobianos e numero de pacientes-dia foram coletados a partir
de relatdrios extraidos do sistema de prescricao eletrénica. Os dados foram expostos em
planilha de Excel e os grupos foram comparados utilizando analise de variancia ANOVA.
Resultados: A analise dos dias de exposicdo aos antimicrobianos mostrou diferencas esta-
tisticamente significativas para: Amicacina (p=0,018), Meropenem (p = 0,003) e Oxacilina
(p = 0,002) no periodo observado. Comparando-se os anos, houve diferenca estatistica-
mente significativa da Amicacina entre 2022 e 2024 (p = 0,021), do Meropenem entre 2022
e 2024 (p = 0,006) e entre 2023 e 2024 (p = 0,012), da Oxacilina entre os anos de 2022 e
2023 (p = 0,008) e entre 2022 e 2024 (p = 0,003). Conclusdo: E possivel concluir que as
acdes promovidas pelo PGA tém exercido impacto positivo na promoc¢ao do uso racional
de antimicrobianos, especialmente na estratégia do carbapenem-sparing.
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DIVERSIDADE, EQUIDADE E INCLUSAO EM ESTUDOS CLINICOS: UMA REVISAO DE
ESCOPO

Milena Lima Ferreira, Marylia Ketyllee Pinheiro da Silva, Kelly Tayna Nascimento Antunes,
Beatriz Maia de Paiva, Kleyton Santos de Medeiros, Abia Mariane Aquino Campos,
Elizabeth do Nascimento Palhano, Flavia Barreto Tavares Chiavone

Objetivo: Identificar e mapear estratégias para promogao do acesso universal em pesqui-
sas clinicas, considerando os aspectos de diversidade, equidade e inclusdo. Método: Re-
viséo de escopo conforme protocolo PRISMA-ScR, utilizando a estratégia PCC. As buscas
dos dados foram realizadas em abril e maio de 2025, nas bases PubMed, Scopus, Web of
Science e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Os achados foram importados para a plata-
forma Rayyan e analisado por dois avaliadores. Em seguida os dados dos estudos inclui-
dos, passaram por estatistica descritiva no Microsoft Excel. Resultados: Foram incluidos 16
estudos, todos provenientes dos Estados Unidos. Destes, 50% abordavam pesquisa clinica
geral e 50% focavam em diversidade racial/étnica. As populagdes estudadas incluiram afro-
-americanos (6,3%), LGBTQIA+ (31,3%) e mulheres negras (6,3%). As principais estratégias
para promoc¢ao da diversidade, equidade e inclusao identificadas foram: design de estudos
inclusivos, parcerias com lideres comunitarios e uso de tecnologias digitais. As barreiras
mais citadas incluiram desconfianca historica, critérios de elegibilidade rigidos e falta de
acesso a recursos. Conclusao: A promocgao efetiva diversidade, equidade e inclusdo em
pesquisas clinicas requer abordagens multicéntricas, adaptacao cultural dos protocolos e
envolvimento comunitario. A predominancia de estudos norte-americanos limita a aplica-
bilidade dos resultados em outros contextos, destacando a necessidade de pesquisas em
paises em desenvolvimento.

Palavras-chave: Protocolos clinicos; Diversidade; Equidade; Inclusdo; Selecdo de pacientes;
Revisao de escopo.
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AVALIACAO DA PUREZA E SEGURANGA DO OXIGENIO MEDICINAL EM HOSPITAL
ONCOLOGICO

Marilia Gabrielly Pereira Manicoba, Verdnica Medeiros de Azevedo

Objetivo: Avaliar a qualidade do oxigénio medicinal gasoso em um hospital oncolégico do
Rio Grande do Norte. Método: Em agosto de 2024, foram coletadas amostras de oito leitos
hospitalares em diferentes setores de um hospital oncolégico. Utilizou-se um analisador de
gases com sensores para oxigénio, dioxido de carbono, mondxido de carbono e umidade.
A analise seguiu os critérios da Farmacopeia Brasileira para pureza do oxigénio medicinal
gasoso. Resultados: A rede de distribuicdo do hospital apresentava formato anelar e rami-
ficado. Observou-se que os pontos conectados a rede anelar apresentaram maior tempo
de estabilizacao do sensor de umidade, porém nao houve interferéncia no resultado da
analise. Todos os pontos apresentaram alta pureza do oxigénio, com niveis minimos de
contaminantes, conforme os parametros estabelecidos. A presenca de tanque estacionario
com tubulacgbdes diretas, filtros e valvulas de retencao, além da alta presséao e fluxo continuo,
favoreceu a auséncia de contaminagdo. Conclusao: A qualidade do oxigénio medicinal na
rede hospitalar analisada foi satisfatéria, com niveis dentro dos padrées regulatérios da
farmacopéia brasileira. O controle da qualidade desses gases € essencial, especialmente em
ambientes oncoldgicos, onde os pacientes estdo em condicio clinica vulneravel.

Palavras-chave: Gases medicinais; Oxigénio; Qualidade; Farmacopeia; Hospital; Oncologia.
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TB-110201
INTELIGENCIA ARTIFICIAL NO DIAGNOSTICO PRECOCE DO CANCER DO COLO DO
UTERO: AVANCOS E APLICACOES

Rayonara Medeiros de Azevedo, Marquiony Marques dos Santos, Ana Beatriz Marinho de
Medeiros, Maria Isabel da Conceicao Dias Fernandes

Objetivo: Identificar a aplicagdo da inteligéncia artificial e o potencial dessas tecnologias
no rastreamento e diagnostico precoce do cancer do colo do utero. Métodos: Estudo des-
critivo, operacionalizado a partir de uma scorpion review, com cadastro na JBI, seguindo
protocolo PRISMA, busca literaria, avaliagédo dos dados, analise e resultados, nas bases da
PUBMED e Scopus, e o cruzamento “Artificial Intelligence” AND “Cervix Uteri”’, publicados
nos ultimos cinco anos, sendo selecionados 11 estudos apds exclusao dos duplicados e que
ndo atendiam aos critérios. Resultados: Foram observados avangos no uso da IA para o
rastreamento e diagnoéstico do cancer do colo do utero. Diversas abordagens com redes
neurais convolucionais, modelos hibridos e fusao multimodal de dados (imagens colpos-
copicas, citologia, testes de HPV e dados clinicos) foram aplicadas em contextos clinicos
variados, com amostras entre 199 entre 16 mil participantes. A acuracia dos modelos variou
entre 76% e 93,8%, com areas sob a curva que chegaram a 0,99, indicando excelente de-
sempenho diagndstico. Os sistemas de |A superaram especialistas em sensibilidade, especi-
ficidade e concordancia diagndstica, além de reduzirem o tempo de analise. Modelos como
o AICCS, CMF-CNN, VIA-AIl e ferramentas baseadas em smartphones destacaram-se tanto
em ambientes de alta complexidade quanto em cenarios com poucos recursos. A combi-
nacao de imagens acéticas, iodo e acido acético com dados clinicos demonstrou aprimora-
mento nos resultados preditivos. Conclusao: Os estudos evidenciam o potencial da IA para
melhorar a triagem, padronizar diagnésticos, reduzir erros e ampliar o acesso a servigos de
saude, especialmente em contextos com recursos limitados.

Palavras-chave: Inteligéncia artificial; Colo do utero; Neoplasias do colo uterino.
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TB-110601
ESTADO NUTRICIONAL E DESFECHO CL]'I’!‘IICO EM PACIENTES HOSPITALIZADOS COM
CANCER

Danna Calina Nogueira e Silva, Aline Alves Soares, Karina Marques Vermeulen-Serpa,
Camila Xavier Alves

Objetivo: Avaliar a associagao entre o estado nutricional e os desfechos clinicos (alta hos-
pitalar, reinternagdo, 6bito) em pacientes oncolégicos. Métodos: Trata-se de um estudo
longitudinal prospectivo, aprovado pelo Comité de Etica (CAAE: 52027521.7.0000.5293),
realizado entre janeiro e abril de 2022, em um hospital filantrépico no estado do Rio Gran-
de do Norte. Foram incluidos adultos e idosos submetidos a cirurgia oncoldgica. O estado
nutricional foi avaliado por meio da Avaliagcao Subjetiva Global Produzida pelo Proprio Pa-
ciente (ASG-PPP), sendo os pacientes classificados em: bem nutrido, desnutrigdo modera-
da (ou suspeita) e desnutricao grave. Os desfechos clinicos (alta hospitalar, reinternacao e
6bito) foram obtidos a partir do prontuario eletrénico. Para a analise estatistica, utilizou-se
o teste do Qui-quadrado, com nivel de significAncia quando p<0,05. Resultados: Foram
avaliados 209 pacientes, com média de idade de 59+12,67 anos, sendo 51,7% do género
feminino e 79,4% apresentavam tumores do trato gastrointestinal. Dentre os individuos,
29,2% estavam bem nutridos, 48,8% apresentavam desnutricdo suspeita ou moderada, e
22% desnutricao grave. A taxa de alta hospitalar foi de 85,2% entre os bem nutridos, 64,7%
entre os com desnutricdo moderada e 50% entre os com desnutricdo grave. A reinternagao
foi mais frequente na desnutricdo moderada (28,4%) e a mortalidade predominou entre os
desnutridos graves (32,6%). Observou-se associagcao estatisticamente significativa entre
o estado nutricional e os desfechos analisados (p<0,001).Conclusao: O estado nutricional
mostrou-se significativamente associado aos desfechos clinicos, com piores resultados ob-
servados entre os pacientes com desnutricdo grave, ressaltando a importancia da avaliagao
e intervencgao nutricional precoce na oncologia cirurgica.
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TB-110701
LEITOS DE SAUDE MENTAL EM HOSPITAIS GERAIS: UM DESAFIO ARQUITETONICO E
SOCIAL NO RIO GRANDE DO NORTE

Camila Senas de Cristo, Camila Furukava

Objetivo: Conforme as portarias n°3.088/2011 e a n°3/2017 orientam a implementagao de
leitos de saude mental em hospitais gerais, pediatricos e maternidades, para internacédo de
curta permanéncia, integrados a Rede de Atencéo Psicossocial. O Plano Estadual de Saude
Mental do RN de 2021, visa a desinstitucionalizacdo dos hospitais psiquiatricos conforme a
Lei Da Reforma Psiquiatrica n°10.216/2001. Objetiva-se destacar e orientar as adequacdes
arquitetdbnicas necessarias para a habilitacdo dos leitos e abordar os desafios e possiveis
solugdes. Métodos: O presente estudo desenvolve-se a partir de uma revisdo tedrica, com o
objetivo de compreender a trajetdria historica da saude mental no Brasil e sua relagcdo com
a arquitetura, por meio da anadlise de artigos cientificos e legislagdes vigentes pertinentes
a area. Resultados: Os requisitos arquitetonicos previstos na Portaria n°148/2012 desta-
cados sao: ampliacao da iluminacado e ventilacado, item desafiador para as enfermarias de
saude mental, para garantir simultaneamente o conforto e seguranca do paciente; espacos
de convivéncia e lazer, para alcancar a humanizacao no tratamento, e o cumprimento das
normas e legislacdes vigentes. A SUVISA orienta também adaptagdes, como a substituicao
dos elementos de vidro pelo material acrilico e embutir todas as tomadas e instalacbes
elétricas expostas, a fim de salvaguardar o paciente. Conclusao: Portanto, as adaptacdes
arquitetdbnicas impostas, sdo desafios importantes a serem superados dentro do processo
de novas politicas de saude mental do Estado, visto que, as estruturas hospitalares atuais
sao insuficientes e regressas diante da politica de humanizagado e da emergente demanda
de leitos de saude mental.
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TB-110901
INTELIGENCIA ARTIFICIAL COMO FERRAMENTA DIAGNOSTICA NO CANCER DE
MAMA: AVANCOS E DESAFIOS

Arthur Galvao de Araujo Nunes, Carolina Moreira Cardoso Dantas, Cecilia Maria Tavares
Machado, Luiz Eduardo Monte Nunes Bezerra, Tais Holland Queiroz, Beatriz Dantas
Fonseca Santos, Maria Eduarda Monte Nunes Araujo

Objetivo: Este trabalho objetiva analisar evidéncias sobre a aplicagdo da inteligéncia arti-
ficial no diagndstico do cancer de mama, com base em publicagcdes de 2024 e 2025, des-
tacando os principais avancos, limitagdes e perspectivas para sua incorporacao na pratica
clinica. Método: Foi realizada uma revisio sistematica de estudos relevantes na base de
dados PubMed. A estratégia de busca aplicada foi: “Breast cancer diagnosis” AND “Ar-
tificial Intelligence”. Foram incluidos 11 de 25 artigos publicados entre 2024 e 2025, que
abordassem a aplicacdo da Inteligéncia Artificial (IA) no diagndstico do cancer de mama.
Resultados: Dos 25 artigos identificados, 11 foram incluidos na revisdo e demonstram que
a |A tem grande potencial no diagndstico do cancer de mama, melhorando a acuracia em
exames como mamografia, ressonancia magnética e ultrassonografia, além de auxiliar na
predicdo de marcadores moleculares e no monitoramento da resposta ao tratamento. Mo-
delos baseados em imagens histopatoldgicas e citolégicas também se destacaram, com
resultados altamente precisos. Apesar dos avancgos, os trabalhos reforcam a necessidade
de validacao externa e padronizacdo para garantir a eficacia e seguranca da aplicacao cli-
nica da IA. Conclusao: A andlise dos artigos mostra que a inteligéncia artificial tem grande
potencial no diagndéstico do cancer de mama, aumentando a acuracia, reduzindo erros e
permitindo a personalizacao do tratamento. Suas aplicagbes abrangem diversos métodos
de imagem, como mamografia, ultrassonografia e histopatologia. No entanto, persistem
limitacbes como a falta de padronizacao dos algoritmos, validacao externa limitada e baixa
diversidade dos dados de treinamento, o que restringe sua aplicagao clinica ampla e segura.

Palavras-chave: Cancer de mama; Inteligéncia artificial; Diagndstico; Medicina personalizada.
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TB-111302
ORGANAOIDES DERIVADOS DE TUMOR COMO FERRAMENTA PREDITIVA DE RESPOSTA
TERAPEUTICA NO CANCER DE CABECA E PESCOGO: AVANGCOS E PERSPECTIVAS NA
ONCOLOGIA DE PRECISAO

Tais Holland Queiroz, Cecilia Maria Tavares Machado, Carolina Moreira Cardoso Dantas,
Luiz Eduardo Monte Nunes Bezerra, Arthur Galvao de Araujo Nunes

Objetivo: Investigar o papel dos organoides derivados de tumor como ferramenta preditiva
de resposta terapéutica no cancer de cabeca e pescoco, e discutir seu potencial na indi-
vidualizagdo do tratamento oncologico. Método: Revisdo narrativa de artigos publicados
entre 2018 e 2025, nas bases PubMed, Embase e ScienceDirect, com os descritores “head
and neck cancer”, “patient-derived organoids”, “precision oncology” e “drug screening”. A
selecao dos estudos considerou a relevancia clinica e cientifica, bem como o acesso aberto
aos textos completos. Resultados: Organoides derivados de pacientes (PDOs) reprodu-
zem com alta fidelidade as caracteristicas genéticas e funcionais dos tumores de cabeca
e pescoco, permitindo simular respostas terapéuticas em ambiente controlado. Estudos
como o ORGAVADS demonstraram forte correlagao entre a resposta in vitro e os desfechos
clinicos reais, validando seu uso como ferramenta preditiva. Além disso, os PDOs tém sido
utilizados para testar esquemas terapéuticos personalizados, contribuindo para evitar toxi-
cidades desnecessarias. Entre os desafios, destacam-se o tempo de cultivo, a padronizacao
técnica e a necessidade de infraestrutura especializada. Conclusao: Os organoides tumo-
rais representam uma tecnologia promissora para a medicina personalizada no cancer de
cabeca e pescocgo. Sua capacidade de replicar caracteristicas tumorais individuais e prever
respostas terapéuticas posiciona os PDOs como ferramentas centrais para decisdes clinicas
mais seguras, rapidas e eficazes. A integragcdo dos organoides a pratica oncoldgica podera
significar uma revolugao nos paradigmas de tratamento, promovendo maior eficacia tera-
péutica com menos toxicidade.
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TB-112001
IMPLEMENTAGCAO E PADRONIZACAO DA AGREGACAO PLAQUETARIA POR
IMPEDANCIA NO HEMOCENTRO DALTON CUNHA

Francisco Cristhian Bandeira Lima, Rafael Duarte Lima, Flavia Cristine Medeiros Theodoro,
Robson Eduardo Martins, Ayslla Thaisa Guedes Martins, lan Antunes Ferreira Bahia, Lorena
Aparecida Medeiros Costa, Geraldo Barroso Cavalcanti Junior

Objetivo: Este trabalho teve como objetivo descrever a padronizagio local da técnica de
agregacao plaquetaria por impedéncia com sangue total no Hemocentro Dalton Cunha
(HEMONORTE), visando sua aplicagao na investigagao de disturbios da funcgao plaquetaria,
especialmente em pacientes com sangramento de causa indeterminada ou com suspeita de
doengas hematoldgicas, incluindo sindromes onco-hematolégicas. Métodos: Foi utilizado
o equipamento CHRONO-LOG® Modelo 700, associado ao software Aggrolink®. Foram
coletadas amostras de 20 adultos saudaveis (10 mulheres e 10 homens), com critérios de
exclusado que incluiram uso de medicamentos, doencas hematolégicas e jejum inferior a
quatro horas. Cada participante teve quatro tubos coletados: um com EDTA para contagem
plaquetaria e trés com citrato de sodio a 3,2% para os testes de agregacao plaquetaria. Os
agonistas utilizados foram ADP, colageno, acido araquiddnico e ristocetina. A padronizacao
da técnica seguiu as boas praticas laboratoriais e pré-analiticas, e os valores de referéncia
foram estabelecidos com base na faixa interquartil dos resultados (P25-P75). Resultados: A
técnica foi padronizada com sucesso, permitindo o estabelecimento de valores de referén-
cia especificos para a populacao estudada. Os resultados também destacaram limitacoes
na correcido da agregacao plaquetaria baseada na contagem plaquetaria, especialmente
em amostras com volume plaquetario médio (MPV) elevado. Conclusao: A validacéao local
da técnica de agregacao plaquetaria por impedancia € essencial, como indicado na litera-
tura cientifica. A implementacao dessa técnica no servigo publico estadual representa um
avanco diagndstico relevante, especialmente no apoio a pacientes com disturbios plaque-
tarios ou neoplasias hematoldgicas.

Palavras-chave: Agregacao plaquetaria; Impedancia; Valores de referéncia; Sangue total;
Funcao plaquetaria.
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IMPACTO DE PROBIOTICOS E PREBIOTICOS NO CANCER COLORRETAL NA ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE

Davi Caldas de Moraes, José Vitor Azevedo Fernandes, Maria Clara Alecrim, Maria Eduarda
Suares, Maria Luiza Gosson, Mariana Freire Brito, Theo Tito Leal, Amalia Cinthia Meneses
do Rego

Objetivo: Investigar as evidéncias disponiveis sobre o impacto de probidticos e prebidticos
no manejo do cancer colorretal (CCR), com énfase em sua aplicabilidade na Atengao Primaria
a Saude (APS). Além disso, o estudo visa compreender os mecanismos de agao, beneficios
clinicos e os desafios dessa intervengio na prevencéo e controle do CCR. Métodos: Trata-se
de uma revisao integrativa da literatura, estruturada em cinco etapas: formulacéo da per-
gunta de pesquisa, busca nas bases SciELO e PubMed, selecao dos estudos, analise critica e
sintese dos achados. Foram incluidos artigos publicados entre 2020 e 2024, nos idiomas por-
tugués, inglés e espanhol, que abordassem a relagido entre probidticos, prebidticos e cancer
colorretal. Os descritores utilizados foram “probiéticos”, “prebidticos”, “cancer colorretal” e
“microbiota”, combinados por operadores booleanos. Apds aplicacao dos critérios de inclu-
sao e exclusdo, 07 artigos compuseram a amostra final. Resultados: Os estudos analisados
demonstraram que o uso de probidticos e prebidticos pode favorecer a modulacao da mi-
crobiota intestinal, o fortalecimento da barreira epitelial e a redugado de processos inflama-
térios — todos fatores relevantes na prevencdo do CCR. Observou-se também o potencial
dessas substéncias em melhorar a resposta imunoldgica intestinal. No entanto, a eficacia das
intervengdes variou entre os estudos devido a heterogeneidade metodoldgica, diversidade
de cepas utilizadas e diferencas individuais na microbiota dos pacientes. Conclusao: Apesar
dos resultados promissores, ainda sao necessarios estudos clinicos mais robustos e padro-
nizados. A integracao de probidéticos e prebidticos na APS pode representar uma estratégia
complementar eficaz na prevencao do CCR, especialmente em populagdes de risco.
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primaria a saude.
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TB-116201
ADENOCARCINOMA MICROSSECRETOR DA REGIAONMAXILOFACIAL: UM ESTUDO
OBSERVACIONAL PRELIMINAR E REVISAO DA LITERATURA

Alessandro Rodrigues de Medeiros, Jodo Paulo Gongalves Paiva, Jodo Epaminondas Silva
Araujo, Ciro Dantas Soares

Objetivo: O adenocarcinoma microssecretor (AMs) € uma malignidade de glandula salivar
de baixo grau recentemente descrita, afetando primariamente as glandulas salivares intrao-
rais, caracterizada por perfis morfolégicos e imuno-histoquimicos consistentes, e pela fuséo
MEF2C::SS18. Este estudo objetivou apresentar dados de cinco novos casos de AMs e revi-
sar casos da literatura afetando a regido maxilofacial. Métodos: Neste estudo observacional
preliminar, foram analisados cinco novos casos de AMs e realizada uma reviséao de casos
bem documentados de AMs da regido maxilofacial provenientes da literatura. Resultados:
Nos casos analisados neste estudo, a maioria dos pacientes era do sexo masculino, com o
palato sendo o sitio intraoral mais afetado. Os casos de AMs demonstraram caracteristicas
histoldégicas e imunofendétipo consistentes, com positividade para S100, SOX10, p63, AE1/
AE3 e CK7, e negatividade para p40, c-KIT e calponina. Expressodes focais de SMA e mama-
globina foram observadas em um caso cada. Invasao perineural e vascular foram achados
incomuns. Todos os casos de AMs confirmaram a presenca da fusdo MEF2C::SS18. A reviséo
de literatura identificou 35 casos de AMs de cabecga e pescoco, englobando tumores de
glandulas salivares e cutaneos. Alguns casos de AMs previamente relatados apresentaram
variagdes sutis em suas caracteristicas histopatoldgicas e imuno-histoquimicas, ressaltando
a importancia da confirmacdo da fusdo molecular. Conclusao: Dado seu comportamento
tipicamente indolente, pacientes com AMs podem ser manejados de forma similar aqueles
com outros carcinomas de glandulas salivares de baixo grau.

Palavras-chave: Neoplasias das glandulas salivares; Neoplasias bucais; Adenocarcinoma
sem outra especificagdo; Adenocarcinoma microssecretor.
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TB-117501
LINFOMA DE HODGKIN E HIV: QUANDO O TRATAMENTO PADRAO GARANTE
SOBREVIDA SEMELHANTE

Carlos Henrique Soares de Mesquita, Ana Emilia Ferreira do Rosario Freitas, Carolina
Colaco Villarim

Introducao: O linfoma de Hodgkin (LH) apresenta maior incidéncia em pessoas vivendo
com HIV (PVHIV), com risco até 26 vezes superior ao da populagao geral. Diferente de ou-
tros linfomas, sua incidéncia se manteve estavel apés a introdugéo da terapia antirretroviral
combinada (TARVc). O virus Epstein—Barr (EBV) tem papel central na fisiopatologia do
LH associado ao HIV, promovendo microambiente tumoral distinto e mais agressivo [1-3].
Estudos recentes indicam que, com TARVc eficaz e tratamento oncologico padréo, PVHIV
podem alcangar sobrevida semelhante a de individuos HIV-negativos [2]. Metodologia:
Estudo observacional retrospectivo com pacientes =218 anos diagnosticados com LH entre
2017 e 2022, em Natal-RN. Foram analisadas variaveis clinicas e demograficas, incluindo
status sorologico para HIV, protocolo terapéutico, estadiamento, sintomas B e desfecho.
Foram utilizadas estimativas de Kaplan-Meier e regressao de Cox univariada para avaliagao
da sobrevida global. Resultados: Dos 101 pacientes incluidos, cinco eram HIV+. Todos es-
tavam com carga viral indetectavel e foram tratados com protocolos convencionais (80%
com ABVD). Nenhum paciente HIV+ evoluiu a 6bito, ao passo que 13 (13,5%) HIV— morre-
ram, sendo 76,9% por cancer. A sobrevida em 36 meses foi de 100% para HIV+ e 90% para
HIV— (p = 0,47). Sexo, estadiamento, sintomas B e protocolo inicial influenciaram significati-
vamente a sobrevida. Conclusao: A coinfecgao pelo HIV ndo se associou a pior prognostico
em pacientes com LH, desde que tratados adequadamente. Os achados sustentam o uso
de terapias curativas padrao em PVHIV, reforcando que o status soroldgico isolado nao
deve contraindicar abordagens terapéuticas convencionais.

Palavras-Chave: Linfoma de Hodgkin; HIV; Sobrevida.
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TB-122701
PERFIL EPIDEMIOLOGICO DE MORTALIDADE INFANTIL POR NEOPLASIA NO BRASIL
ENTRE 2014 E 2023

Rafael Ramalho Bezerra de Lima, Alessandro Eduardo Maronez Fagundes, Ana Beatriz da
Silva Quintas, Ana Paula Fernandes de Medeiros, Laura Géssica Dantas da Silva Rocha,
Maria Paula Ramalho Camara, Synara Cintia Ferreira de Souza Rodrigues

Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico da mortalidade infantil por neoplasia no Brasil
entre os anos de 2014 e 2023. Métodos: Estudo observacional, ecolégico com abordagem
quantitativa sobre perfil epidemiolégico, com coleta de dados do Sistema de Informacgoes
sobre Mortalidade referentes ao periodo compreendido entre 2014 e 2023 sobre as naotifi-
cacoes de mortalidade infantil por neoplasia no Brasil. Foram utilizadas as variaveis inde-
pendentes, sexo, faixa etaria 3, raca, neoplasias, lista de morte CID-10, ano do 6bito e regiao
de notificacdo, e variavel dependente, mortalidade infantil. Resultados: Foram registrados
1265 obitos infantis por neoplasia no Brasil entre 2014 e 2023, sendo 2015 (n=144; 11,38%) o
ano com mais notificagées. O Sudeste foi a regido mais prevalente (n=418; 33,04%). A faixa
etaria com mais incidéncia foi a de 6 a 11 meses, apresentando 530 6bitos (41,90%). Acerca
do sexo, o feminino apresentou 667 notificacdes (52,73%) e o masculino 595 (47,04%). A
raca com maior predominancia foi a branca com 662 o6bitos (52,33%). As causas da morte
pelo CID-10 foram divididas em: leucemia (n=320; 25,30%), restante de neoplasias malignas
(n=730; 57,71%) e restante de neoplasias (n=215; 17,00%). Conclusao: O estudo identificou
maior mortalidade infantil por neoplasia no Brasil em criangas de 6 a 11 meses e do sexo
feminino. A regido Sudeste concentra a maioria dos obitos, especialmente em 2015. As neo-
plasias malignas foram as principais causas de morte, sobretudo a leucemia. Esses dados
evidenciam a necessidade de deteccao precoce, acesso ao tratamento e fortalecimento das
politicas publicas voltadas a oncopediatria no pais.

Palavras-chave: Mortalidade infantil; Neoplasias; Leucemia.
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TB-123201
DA SALA DE AULA AO HOSPITAL: FORMAGAO PROFISSIONAL POR MEIO DA
EXTENSAO EM ENGENHARIA CLINICA

Maria Eduarda de Sousa Cunha, Tais Moura Figueiredo, Severino Peixoto Nunes Netto,
Angelo Emiliavaca

Objetivo: Apresentar os resultados educacionais e técnicos do projeto “Nucleo de Exten-
sao e Pratica Profissional em Equipamentos Biomédicos”, realizado em parceria com um
hospital publico da regido metropolitana de Natal-RN. O projeto teve como propdsito inte-
grar teoria e pratica por meio da manutencao de equipamentos hospitalares por estudan-
tes do curso técnico. Métodos: O projeto foi estruturado como uma atividade de extensio
tecnoldgica, articulando ensino, pesquisa e extensdo. Estudantes, sob supervisao docente,
realizaram visitas técnicas ao hospital parceiro, onde avaliaram as condigdes operacionais
de alguns equipamentos. Foram elaborados planos de manutencdo com base em manuais
técnicos e executadas intervengdes preventivas e corretivas. A rastreabilidade foi assegu-
rada por meio de relatérios e ordens de servico baseadas em modelos técnicos da litera-
tura especializada. modelos disponiveis em CALIL (2007). Resultados: Foram avaliados 13
oximetros, dos quais 7 (54%) foram recuperados e reintegrados ao uso clinico, enquanto
3 (23%) aguardam pecas de reposicao. Do ponto de vista educacional, os estudantes pu-
deram vivenciar um ambiente real de trabalho, desenvolver competéncias técnicas, docu-
mentais e profissionais, além de vivenciar a importancia da manutengao para a seguranga
do paciente (Souza e Rufino, 2024), trabalho em equipe, comunicacao efetiva e ética, com-
peténcias essenciais a atuagao na area da saude. Conclusao: A experiéncia evidenciou a
extensdo como ferramenta pedagdgica eficaz, ao aproximar os estudantes das demandas
reais do sistema publico de saude (Sa et al., 2022). Além do impacto técnico, a iniciativa
promoveu a formacao integral, ética e cidada, contribuindo para a qualificagdo profissional
e para o fortalecimento do vinculo entre instituicao de ensino e comunidade.

Palavras-chave: Equipamentos médico hospitalares; Manutengdo; Engenharia clinica;
Educacao profissional; SUS.

Referéncias

Sa, M. A. M., et al. A importancia do projeto de extensao e o impacto que ele tem no proces-
so formativo dos estudantes universitarios. Acertte 2022; 2(3): 1-8.

Calil, S. J.; Teixeira, M. S.; et al. Gerenciamento de manutengao de equipamentos hospitala-
res. Gerenciamento de Manutencdo de Equipamentos Hospitalares. Volume 11. S&o Paulo:
Faculdade de Saude Publica da Universidade de Sao Paulo, 1998.

Souza, J. N., Rufino, S., Metodologia lean na otimizacdo do processo de manutencdo em
engenharia clinica. Revista Observatorio de la Economia Latinoamericana, Curitiba, 22(11):
01-19. 2024.

153



TB-123401
ANALISE REGIONAL E TEMPORAL DOS FATORES DETERMINANTES DA MORTALIDADE
MATERNA NO BRASIL: DE 2013 A 2023

Laura Lindalva Cruz Lima, Ana Beatriz Oliveira Lopes da Silva, Agucena Maria de Souza
Lino, Maria Eduarda Andrade Freire, Vitor Fernandes Goncalves

Objetivo: Analisar os determinantes da mortalidade materna no Brasil entre 2014 e 2023,
com énfase nas desigualdades regionais, étnicas e socioecondmicas, considerando tam-
bém o impacto da pandemia de COVID-19. Métodos: Estudo descritivo, retrospectivo, com
abordagem quantitativa, baseado em dados secundarios do Sistema de Informacdes sobre
Mortalidade (SIM) do DataSUS. Foram analisadas variaveis sociodemograficas (idade, cor/
raca, escolaridade, local de residéncia) e causas diretas e indiretas dos 6bitos maternos. Re-
sultados: No periodo analisado, foram registrados 17.756 6bitos maternos. O maior nimero
ocorreu em 2021 (2.697), com aumento de 77% em relagédo a 2019, evidenciando o impacto
da COVID-19. As maiores taxas foram observadas entre mulheres pardas (52,9%) e com
baixa escolaridade. As regides Norte e Nordeste apresentaram os maiores coeficientes, re-
fletindo desigualdades estruturais. A faixa etaria mais atingida foi de 20 a 29 anos, seguida
por 30 a 39. Parte significativa dos 6bitos ocorreu no puerpério (44,2%). Conclusao: A mor-
talidade materna no Brasil esta associada a fatores estruturais como pobreza, desigualdade
racial e acesso desigual a saude. A pandemia agravou esse cenario, sobretudo entre mulhe-
res negras € em regides com menor cobertura de servicos. Sao urgentes politicas publicas
que promovam equidade, ampliacdo da atencio pré-natal e fortalecimento das redes de
cuidado, com enfoque em populagdes vulneraveis.

Palavras-chave: Mortalidade materna; Determinantes sociais da saude; Cuidados pré-
natais.
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TB-123501
ALTERACOES ENDOCRINOLOGICAS EM CRIANGAS E ADOLESCENTES SUBMETIDOS A
TRATAMENTO DE NEOPLASIAS: UMA REVISAO EDUCATIVA PARA PROFISSIONAIS DA
SAUDE

Milena Moura Jacome, Mikaela Macedo Pereira Rodrigues, Maria Aline Roberta da Silva,
Taynah Costa Cabral, Patrick Afonso Silva Leite, Amilton Luis Sales Leite de Meneses,
Maria Fernanda Alves de Moura Leite, Maria Clara Cardoso Felipe

Objetivo: Apresentar, de forma clara e educativa, as alteragbes endocrinolégicas comuns
em pacientes pediatricos submetidos a tratamentos neoplasicos, enfatizando orientagbes
clinicas para profissionais da satude. Métodos: Revisdo narrativa educativa baseada em pu-
blicagdes cientificas, abordando complicagdes enddcrinas precoces e tardias em criancas e
adolescentes apds tratamentos oncolégicos. O conteudo foi estruturado de forma didatica
para aplicagao clinica. Resultados: Quimioterapia e radioterapia aumentaram a sobrevida
em pacientes oncoldgicos pediatricos. Contudo, uma parcela significativa pode desenvol-
ver alteragcbes enddcrinas a longo prazo, exigindo atencao profissional para Disturbios do
crescimento: a radioterapia afeta a producdo de GH; o uso de acido retindico esta associado
ao fechamento epifisario precoce; Tireoide: as alteracdes incluem tireoidite autoimune, for-
macao de ndédulos tireoidianos e paratireoides hiperplasicos, adenomatosos ou malignos;
Sindrome metabdlica e diabetes: podem decorrer de danos pancreaticos provocados pela
radiagcao, favorecendo resisténcia insulinica; Eixo hipotalamo-hipoéfise: causa deficiéncia
hormonal de GH, LH, FSH e TSH, resultando em atraso puberal ou puberdade precoce. Re-
comendacoes: as recomendacdes incluem iniciar rhGH apds um ano do fim do tratamento,
exceto em pacientes tratados com inibidores da tirosina quinase. Monitorar TSH anualmen-
te, utilizando os mesmos testes e condutas da populacao geral. Avaliar criopreservacgao:
esperma, oodcitos/embrides ou tecido gonadal. Triar LH/FSH em irradiados, com conduta
semelhante a de pacientes nao oncolégicos. Conclusao: Faz-se necessario o conhecimento
continuo e atualizado sobre as alteragbes enddcrinas em pacientes pediatricos submetidos
a tratamentos neoplasicos por parte dos profissionais da saude, visando garantir o diagnos-
tico precoce, manejo adequado e melhora na qualidade de vida deles

Palavras-chave: Alteragdes enddcrinas; Sobreviventes pediatricos oncolégicos;
Complicagbes metabdlicas.
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A\’{ALIA(;RO DOS LINFOCITOS INFILTRANTES TUMORAIS COMO BIOMARCADORES EM
CANCER DE MAMA TRIPLO-NEGATIVO SUBMETIDO A TERAPIA NEOADJUVANTE: UM
ESTUDO PROSPECTIVO

Luana Maria F. Nunes, Ana K. da S. Andrade, Kleyton S. de Medeiros, Ayane C. A.
Sarmento, Luciana C. M. Aquino, Elisandra |. S. Andrade, Thales A. L. Teixeira

Objetivo: Este estudo tem como objetivo investigar a correlagdo entre a presenga de TlLs
e a resposta patolégica completa, além da sobrevida livre de recorréncia em mulheres com
CMTN submetidas a quimioterapia neoadjuvante seguida de cirurgia. Parte-se da hipotese de
que os TlLs atuam como biomarcadores preditivos positivos e fatores prognosticos relevan-
tes, podendo também representar potenciais alvos terapéuticos. Método: Trata-se de um es-
tudo observacional longitudinal prospectivo, estruturado em quatro fases: (1) quantificacao
da densidade de TlLs em bidpsias pré-tratamento; (2) avaliagéo da presencga de TlLs apés o
tratamento neoadjuvante; (3) analise da resposta patolégica completa com base no material
cirargico; e (4) seguimento clinico por 24 meses apds a cirurgia, para avaliacao da sobre-
vida livre de doenca. O protocolo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE:
75997223.9.0000.5293). Resultado: Atualmente, o estudo esta na fase de desenvolvimento
dos instrumentos de coleta e na padronizacao da analise dos TILs. O recrutamento das par-
ticipantes elegiveis sera iniciado em breve. Conclusao: O cancer de mama triplo-negativo
(CMTN) apresenta comportamento biolégico agressivo e escassas opgoes terapéuticas, de-
vido a auséncia de alvos moleculares usuais. Linfécitos infiltrantes de tumor (TILs), compo-
nentes do microambiente imunoldgico tumoral, tém sido associados a melhores desfechos
clinicos em diversas neoplasias, inclusive no CMTN, sugerindo possivel papel na modulagao
da resposta tumoral. Apesar desse potencial, ainda sao limitados os dados sistematicos sobre
o valor prognéstico e preditivo dos TILs especificamente no CMTN.

Palavras-chave: Terapia Neodjuvante; Neoplasias de Mama Triplo Negativas; Linfocitos.
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TB-124501
ALIVE: SOBRE VIVER

Matheus Cardoso de Oliveira, Maria Gabriella Madruga Macédo, Karolayne Nayanne
Martins Oliveira, Eduarda Valeria Freitas Morais, Veridiano Junior Dantas, Cynthia Hatsue
Kitayama Cabral

Objetivo: Pacientes pediatricos em cuidados paliativos e suas familias enfrentam diversas
etapas no processo de saude-doenca, como conferéncias com a equipe, luto antecipatorio,
duvidas sobre tratamentos e incertezas quanto ao futuro [1,2]. Nesse contexto, historias em
quadrinhos (HQs) podem ser ferramentas ludicas e educativas, facilitando a compreensao
da saude, o enfrentamento emocional e a participacao ativa no cuidado, promovendo a
integracao entre profissionais, criangas e acompanhantes [3—5]. Este trabalho teve como
objetivo desenvolver uma HQ voltada a pacientes em cuidados paliativos, dentro da pro-
posta do brinquedo terapéutico instrucional, abordando sonhos, metas, controle da doen-
¢a, sintomas e a finitude da vida. O material sera disponibilizado em e-book a pacientes e
responsaveis do Hospital Universitario Onofre Lopes (HUOL). Métodos: A HQ foi criada na
plataforma Pixton [6], que limita os personagens a idade minima de 7 anos, impossibilitan-
do ainclusédo de lactentes ou pré-escolares. A histdria € composta por Jodo, uma crianga
em cuidados paliativos, sua mae Adriana e profissionais da saude: farmacéutico Miguel, psi-
cologo Luis, enfermeira Cristina e médica Isabela — todos representando a diversidade da
populacgao brasileira. Resultados: A narrativa, protagonizada por uma crianga com doenga
crbnica nao especificada, foca na compreensao da finitude e das possibilidades de vida.
Inclui orientacdes sobre medicamentos e controle de sintomas por meio de uma equipe
multiprofissional. Conclusao: HQs mostram-se ferramentas eficazes e humanizadas para
apoiar pacientes infantojuvenis e seus cuidadores na compreensao dos cuidados paliativos
de forma acessivel e sensivel.

Palavras-chave: Histérias em quadrinhos; HQ; Cuidados paliativos; Pediatria; Oncologia.
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TB-124601
ELABORAGAO DE CARTILHA INFORMATIVA COM ORIENTAGAO HIPOLIPiDICA PARA
PACIENTES COM CANCER DE PROSTATA: INSTRUMENTO DE APOIO EM ENSAIO
CLINICO RANDOMIZADO

Sofia Bezerra Rocha, Kleyton Santos Medeiros, Ana Rafaela Nascimento e Boucas

Objetivo: Desenvolver cartilha informativa sobre dieta hipolipidica para dar seguimento a
ensaio clinico randomizado no ambito do tratamento do cancer de prostata. Foi compa-
rado o uso da Abiraterona na dose padrao de 1000 mg/dia em jejum com dose reduzida
(250 mg/dia) associada a dieta hipolipidica, logo, demandou orientagdo nutricional. Méto-
dos: Trata-se de uma pesquisa metodoldgica desenvolvida a partir da elaboracdo de um
material informativo acerca da dieta necessaria para apoiar a pesquisa clinica. Resultados:
A cartilha intitulada “orientacao nutricional de dieta hipolipidica para pacientes em tra-
tamento para proéstata” foi dividida em duas partes: tabela com alimentos e orientagdes
nutricionais gerais. A primeira parte dividiu alimentos em 7 dominios (frutas/sucos, leite/
derivados, leguminosas/raizes/vegetais, cereais/massas, proteinas, temperos e agucar) e
trouxe os principais exemplos de alimentos preferiveis ou evitaveis em cada um. Alimentos
in natura foram mais recomendados, incluindo frutas, leite desnatado, queijos brancos, le-
gumes diversos, aveia, proteinas cozidas ou assadas, temperos naturais, agucar demerara
ou mascavo. Entre os principais evitaveis estao: abacate, coco, iogurte integral, queijos
amarelos, carnes gordas, salgados fritos, enlatados e acucar refinado. A segunda parte da
cartilha elencou tépicos para aprimorar o protocolo nutricional: mastigar bem os alimentos,
fazer refeicbes em horarios regulares, consumir 2 litros de agua, nao utilizar gordura nos
preparos e evitar temperos prontos. Conclusao: Conclui-se que a adogao da cartilha no
contexto do ensaio clinico foi uma ferramenta pratica e viavel, e seu emprego no contexto
da pesquisa clinica € um recurso promissor para intervengcdées em nutricao oncoldgica.

Palavras-chave: Cartilha; Intervengédo dietética; Oncologia.
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TB-125102
PLURALIDADE DE BIOMARCADORES PARA CANCER DE BEXIGA ANALISADOS PELA
SUA PRESENCA NA URINA

Laryssa Karen do Nascimento, Anchieta Rodrigues de Moura Junior

Objetivo: Identificar os biomarcadores proteicos que sinalizem o cancer de bexiga pela
analise da urina do paciente. Métodos: Foi empregada um artigo de revisado sistematica
empregada em bases de dados como NCBI e PubMed. Resultados: A urina € uma matriz
acessivel para a identificacado de biomarcadores que servem para deteccao precoce de
cancer ja que ela mantém contato direto com o tumor, para haver o diagnéstico do cancer
de bexiga € necessario que seja feita uma cistoscopia. Existem condi¢cdes que proteinas
presentes inibem a apoptose tendo sobrevivéncia da célula cancerigena, assim elas podem
servir como sinalizadoras. Os resultados apontam que € possivel identificar proteinas que
sao encontradas na urina do paciente ou em maior quantidade. Em pesquisas utilizan-
do analises metabolémicas foram relatadas proteinas com grande potencial biomarcador
para o cancer de bexiga, como a orosmucodide e a zinc-alpha(2)-glicoproteina humana, elas
apresentaram um alto nivel de presencga na urina dos afetados. Assim como os produtos
dos genes da ANXA3, PIK3CA, RAS e o ensaio para queratina do tipo IRMAK-18. Marcado-
res de RNA também s&o descritos como a expressao da Aurora A, p161NK4a, SENP1, inte-
grinas, caspases e telomerases e varios microRNAs. Ao encontrar uma célula defeituosa
cancerigena o organismo sinaliza para proteinas receptoras, como apolipoproteina A, que
aumentam outras proteinas dificultando a apoptose, possibilitando a sobrevivéncia da cé-
lula cancerigena. Conclusao: Pela observacéo dos dados existentes verifica-se a presenca
de proteinas, genes e RNAs que apresentam potencial como biomarcadores para esse can-
cer, através da urina.

Palavras-chave: Biomarcadores; Cancer de bexiga; Apoptose; Urina.
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TB-125301
ANALISE DO PERFIL EPIDEMIOLOGICO DO CANCER RELACIONADO AO TRABALHO
NO NORDESTE ENTRE 2016 E 2025

Laura Géssica Dantas da Silva Rocha, Alessandro Eduardo Maronez Fagundes, Ana Beatriz
da Silva Quintas, Ana Paula Fernandes de Medeiros, Maria Paula Ramalho Camara, Rafael
Ramalho Bezerra de Lima, Synara Cintia Ferreira de Souza Rodrigues

Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico do cancer relacionado ao trabalho na regiao
Nordeste do Brasil entre os anos de 2016 a 2025. Método: Estudo observacional, ecolégico
com abordagem quantitativa sobre perfil epidemioldgico, com coleta de dados do Siste-
ma de Informacao de Agravos de Notificacao entre 2016 e 2025 sobre as notificagcdes de
cancer relacionado ao trabalho no Nordeste. Utilizou-se as variaveis independentes, como:
sexo, faixa etaria, raca, evolugao, situacdo no mercado de trabalho, ano de notificacdo e
notificacdo por exposicao a agente, e variavel dependente, como: cancer relacionado ao
trabalho. Resultados: A faixa etaria mais prevalente foi de 60 anos ou mais (n=332; 63,8%),
seguido de 40 a 59 anos (n=153; 29,4 %), com mais homens (n= 361, 75,2%) que mulhe-
res (n=159, 30,6%). Houve maior registro em pardos (n= 297, 57,11%), seguido de brancos
(n=166, 31,9%). Destacou-se os aposentados (n= 172, 33,1%) e autbnomos (n=100, 19,2%).
A maioria estava estavel (n=242, 46,5%), e apenas 8 (1,54%) obitos. Ressalta-se subnotifi-
cacao quanto aos agentes, porém, observou-se o fumo (n=55, 10,6%) ex-fumantes (n=143,
27,5%), radiagdes ionizantes (n=44, 8,5%) e radiagbes nao ionizantes (n=108, 20,7%). Con-
clusao: O cancer relacionado ao trabalho estava mais presente em pessoas com 60 anos ou
mais, homens, individuos da raga parda, e aposentados. Quanto aos agentes, destacou-se
a radiagao nao ionizante, ionizante e o fumo, evidenciando o carater cumulativo e de longo
prazo da doenca, e necessidade de medidas eficazes de seguranca ocupacional para redu-
Zir o risco das neoplasias.

Palavras-chave: Neoplasias; Trabalho; Mercado de Trabalho.
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TB-125701
CONSTBUCAO E IMPLANTACAO DE UM INSTRUMENTO PARA PRATICAS SEGURAS NA
ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM PARA O TRATAMENTO COM OCTREOTATO-DOTA-177LU

Nancy Almeida Medeiros de Aquino, Elilian Maira de Souza Varela, Halyne Joyce do
Nascimento Dantas, Amanda Gomes Pereira, Dannyelle Patricia Gomes de Souza Lima

Objetivo: Construgdo e implantagdo de um instrumento, do tipo check-list, como subsidio
para a seguranca do paciente durante tratamento com Octreotato-Lutécio-Dota em uma
instituicdo filantropica. Métodos: Foi utilizado o check-list como ferramenta para padroni-
zar a assisténcia de enfermagem ao paciente em tratamento com Octreotato-Lutécio-Dota.
A ferramenta contém a sequéncia completa de cuidados a partir da elaboracado de uma lista
contendo 25 passos para uma pratica segura. Nesse processo, foram consideradas as boas
praticas da enfermagem?’, as metas internacionais de seguranca do paciente?, os cuidados
de radioprotecédo, as diretrizes para terapia com Octreotato-Lutécio-Dota da Sociedade
Brasileira de Medicina Nuclear3?, bem como o protocolo do Instituto de Pesquisas Energéti-
cas e Nucleares (IPEN)*. Resultados: A implantagdo do check-list proporcionou melhorias
na organizacao dos procedimentos, facilitando o processo de padronizacdo e a segurancga
durante o tratamento com octeotrato-lutécio-DOTA. Os profissionais de saude relataram
maior confianca na execucao dos cuidados, além de uma reducao perceptivel em erros re-
lacionados a administragdo e monitoramento do tratamento. A equipe também destacou a
simplicidade de uso do instrumento, que contribuiu para uma maior atencéo aos detalhes
e a comunicagao interdisciplinar. Conclusao: O desenvolvimento do check-list demonstrou
ser uma ferramenta eficiente para aprimorar as praticas de seguranca do paciente duran-
te o tratamento com octeotrato-lutécio-DOTA. Sua adogao promove a padronizagao dos
cuidados, minimiza riscos e potencializa a qualidade do atendimento. Recomenda-se a ex-
pansao do uso do instrumento em outras unidades e a realizacao de estudos futuros para
avaliar seu impacto na reducado de eventos adversos e na satisfacido dos pacientes, impac-
tando na sua experiéncia.

Palavras-chave: Segurangca do paciente; Padronizagdo; Radioprotecao.
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TB-130001
EDUCAGAO PERMANENTE COMO ESTRATEGIA DE QUALIFICAGAO PROFISSIONAL NA
ONCOLOGIA

Alessandra de Assis Navarro Paiva, Grayce Louyse Tinéco de Castro, Emanuel Henrique
Silva do Amaral, Rafael Fernandes da Silva, Samuel Duarte Cachina Cavalcanti, Vitoria
Evilly de Oliveira Lima

Objetivo: Apresentar os resultados da implementagao das trilhas de aprendizagem desen-
volvidas pelo Nucleo de Educacdo Permanente (NEP) da Liga Contra o Cancer, com foco
na formagdo continua dos colaboradores. Método: Foi elaborado um planejamento edu-
cacional estratégico baseado nas diretrizes da Politica Nacional de Educacao Permanente
em Saude. As trilhas de aprendizagem, organizadas em eixos (institucional, assistencial,
administrativo e Lean), foram ofertadas via plataforma Moodle. O projeto piloto teve inicio
em julho de 2024, com as trilhas institucionais destinadas aos novos colaboradores. Entre
janeiro e marco de 2025, as trilhas segmentadas foram ofertadas para todos os colabora-
dores da instituicao, respeitando a realidade das unidades. Cada profissional recebeu login,
senha e acompanhamento do NEP. Resultados: Dos cerca de 2300 colaboradores, 87,1%
concluiram as trilhas segmentadas. Destaca-se que 100% dos colaboradores que realizaram
as trilhas institucionais concluiram o treinamento. Atendimentos presenciais foram realiza-
dos para apoiar dificuldades tecnoldgicas, incluindo intérpretes de Libras para colabora-
dores surdos. O projeto contou com quatro membros fixos do NEP e apoio das comissoes
institucionais. A avaliacdo de satisfagao das trilhas de aprendizagem foi realizada por meio
da escala Net Promoter Score (NPS), alcangando média de 9,4, o que demonstra um alto
grau de satisfacdo por parte dos participantes. Conclusao: A experiéncia fortaleceu a cultu-
ra de aprendizagem continua e promoveu maior acesso e equidade. O projeto mostrou-se
estratégico e transformador na qualificagcdo em saude oncoldgica.

Palavras-chave: Educacao permanente; Trilhas de Aprendizagem; Capacitacdo em saude;
Ensino em servigo; Oncologia.
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TB-130101
COLMEIA DE INOVA(;BO TECNOL(")G}CA: APRENDIZADO COLABORATIVO NO _
PROCESSO DE CONCEPCAO ARQUITETONICA NA AREA DA PESQUISA E INOVAGCAO
EM SAUDE

Jodo Victor da Silva Costa Souza, Camila Furukava

Objetivo: Apresentar a avaliagdo do aprendizado colaborativo de alunos de Arquitetura e
Urbanismo durante o processo de concepcao arquitetdonica da Colmeia de Inovagao Tecno-
I6gica (CIT) da Liga Contra o Cancer, demonstrando a contribuicdo dessas vivéncias para o
desenvolvimento de habilidades profissionais cruciais na concepc¢io arquitetbnica de edi-
ficagbes com programa de uso focado em espacos destinados a pesquisa e inovacido na
area da saude. Métodos: O projeto foi realizado na disciplina de extensao durante o Desafio
de 40h (2023.2, 2024.2). As etapas incluiram a definicdo do programa de necessidades,
concepcgao arquiteténica, revisdo e desenvolvimento de projetos complementares (facha-
da, paisagismo e layout). As equipes de projeto foram geridas e compostas por alunos do
1° ao 8° periodo. Ao final dos processos, foram aplicados questionarios de autoavaliagcao,
coletando dados sobre aprendizado, competéncias e desafios enfrentados. Resultados: A
experiéncia fomentou competéncias como proatividade, colaboragcdo e gestdo de pessoas
e projetos. Projetar a colmeia expds aos alunos as particularidades de projetar para a area
especificada, abrangendo as necessidades de compreender aspectos de responsabilida-
de socioambiental, econdmica e a promocao do bem-estar. Os desafios enfrentados pelas
equipes, como dificuldades de comunicacao, ressaltaram a relevancia de gestédo e comuni-
cacdo eficaz no processo de projeto. Conclusao: O processo de projetar a colmeia eviden-
ciou o potencial do aprendizado colaborativo no desenvolvimento de projetos arquiteténi-
cos. O desafio proporcionou aprendizados e o aprimoramento de habilidades fundamentais
para a pratica profissional, incluindo a capacidade de conceber espacos que atendam as
necessidades complexas de ambientes destinados a pesquisa de tecnologia em saude.

Palavras-chave: Aprendizado colaborativo; Concepcao arquitetdnica; Inovagdo em saude.
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TB-130302
LEAN HEALTHCARE: IMPL&NTACKO, APRENDIZADO E APRIMORAMENTO NO
PROCESSO DE MEDICAGCAO DE UM HOSPITAL UNIVERSITARIO FEDERAL

Nina Camila Campos de Almeida, Mabel Mendes Cavalcanti, Mario Orestes Aguirre
Gonzales, Helio Roberto Hekis, Mariana Rodrigues de Almeida

Objetivo: Erros de medicagdo, como falhas na prescrigdo, dispensagdo ou administragéo
(1,2), destacam-se pelos impactos na seguranca do paciente e nos custos hospitalares. Se-
gundo a OMS, até 20% do orcamento hospitalar pode ser destinado ao tratamento de da-
nos causados pelo uso inadequado de medicamentos (3). Esses erros decorrem de fatores
como sobrecarga de trabalho, escassez de pessoal e excesso de tarefas (4). Diante disso,
metodologias como o Lean vém sendo adotadas por promoverem segurancga, eficiéncia
e satisfagcdo das equipes, com foco na redugdo de desperdicios e melhoria continua (5).
Este estudo objetivou identificar os beneficios da aplicagcao do Mapeamento de Fluxo de
Valor (MFV) e dos principios Lean no processo de medicagao de um hospital universitario.
Métodos: Trata-se de pesquisa-agao, de natureza aplicada e abordagem quali-quantitativa,
realizada em hospital universitario federal. A intervencao envolveu analise e redesenho do
processo de medicagcdo com uso do MFV e praticas Lean, focando seguran¢a do paciente
e eficiéncia operacional. Resultados: A intervencio identificou como principal gargalo a
unidade de dispensacao, que nao atendia a demanda de prescricées no tempo adequado.
ApOs o redesenho, a taxa de atendimento dentro do horario passou de 78% para 97%. Com
0 novo processo, foi possivel reduzir o quadro de funcionarios em relagcdo ao modelo ante-
rior, com maior eficiéncia, além de 27% de reducao no espaco fisico. Implantaram-se barrei-
ras de seguranga que viabilizaram o monitoramento de erros, antes inexistente. Conclusao:
A aplicacao do MFV e dos principios Lean demonstrou potencial para melhorar a segurancga
e a eficiéncia no processo de medicacao hospitalar.

Palavras-chave: Erros de medicacdo; Seguranga do paciente; Lean Healtchare; Mapa fluxo
de valor.
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TB-131501
PERFIL DE MORTALIDADE POR CANCER DE MAMA EM MULHERES JOVENS NO RIO
GRANDE DO NORTE: UM ESTUDO NO PERIODO DE 2010 A 2023

Regina Lucia Venéancio, Monique da Silva, Juliana Barbosa Medeiros

Objetivo: Identificar o perfil de mortalidade por cAncer de mama em mulheres jovens no Rio
Grande do Norte, entre os anos de 2010 a 2023. Métodos: Estudo descritivo e exploratorio,
de abordagem quantitativa, com base em dados secundarios, do Sistema de Informacao de
Mortalidade (SIM), de mulheres com 20 a 49 anos que faleceram no estado do Rio Grande
do Norte, no periodo de 2010 a 2023. As variaveis sociodemograficas elencadas para o
estudo foram: faixa etaria, raga/cor, situacédo conjugal e escolaridade. Resultados: Foram
registrados 749 o6bitos no periodo estudado. O maior percentual de o6bitos foi observado
entre mulheres na faixa etaria de 45 a 49 anos (41,1%), seguidas pelas faixas de 40 a 44
anos (27,9%) e 35 a 39 anos (20,6%). A maioria das falecidas eram mulheres pardas (51%),
solteiras (39%) e com escolaridade entre 8 e 11 anos (28,7%). Observou-se ainda elevada
taxa de registros com dados ignorados de escolaridade (26%), o que indica uma variavel
com completude de registro preocupante, que pode comprometer analises mais robustas.
Conclusao: O cancer de mama representa uma importante causa de morte entre mulheres
jovens no RN, especialmente entre 40 e 49 anos. A auséncia de diretrizes especificas para
rastreamento em faixas etarias abaixo dos 50 anos, somada as desigualdades sociais e re-
gionais, contribui para diagnodsticos tardios e alta mortalidade. E essencial fortalecer politi-
cas publicas voltadas a prevencao e detecgao precoce neste grupo populacional.

Palavras-chave: Cancer de mama; Mulheres; Registro de o6bitos; Caracteristicas sociodemo-
graficas.
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TB-131801
ANALISI’E CLINICOPA'[OL()GICA DO CARCINOMA MUCOEPIDERMOIDE WARTHIN-
SIMILE DE GLANDULAS SALIVARES: UMA REVISAO SISTEMATICA

Jordana Silveira Gomes de Assis, Ricardo Anderson de Oliveira Vasconcelos, Isaac Santos
Araujo, Luiz Miguel Ferreira, Jodo Paulo Gongalves Paiva, Jodo Epaminondas Silva Araujo,
Ciro Dantas Soares

Objetivo: Esta revisao sistematica resume a literatura atual sobre o carcinoma mucoepi-
dermoide Warthin-simile (CME-WS), destacando suas caracteristicas clinicopatoldgicas,
imuno-histoquimicas e moleculares. Métodos: O estudo seguiu as diretrizes PRISMA e foi
registrado no PROSPERO (CRD42024523598). Incluiram-se estudos e séries de casos em
inglés sobre CME-WS de glandulas salivares maiores e menores, publicados até novembro
de 2024 nas bases MEDLINE/PubMed, Scopus, Web of Science, Embase e literatura cin-
zenta. Vinte e um artigos atenderam aos critérios. Extrairam-se dados clinicopatologicos,
histolégicos, imuno-histoquimicos, moleculares, tratamento, recidiva, metastase e segui-
mento. A analise dos dados foi realizada de maneira descritiva (frequéncias absolutas/
relativas, médias). Resultados: Analisaram-se 79 casos de CME-WS, predominantemente
em mulheres (idade média: 42,95 anos). A maioria acometeu a parétida, como ndédulos
indolentes, frequentemente assintomaticos. Histologicamente, a maioria era de baixo grau,
com padrao multicistico e infiltrado linfocitico. A imuno-histoquimica revelou expressao de
p63, p40, CK5/6 e indice de proliferacao celular, avaliado por meio da expressao de Ki67
(<5%). O rearranjo MAML?2 foi identificado em todos os casos analisados molecularmente
(n=73/100%). O tratamento cirurgico foi o mais comum, resultando em baixas taxas de
recidiva, auséncia de metastase a distancia e prognéstico favoravel. Conclusao: Casos de
CME-WS geralmente apresentam-se como noédulos parotideos indolentes, predominante-
mente em mulheres na sexta década de vida. O tratamento cirdrgico geralmente proporcio-
na prognostico favoravel, com baixas taxas de recidiva e metastase. O diagndstico preciso
integra achados histologicos, imuno-histoquimicos e moleculares, com énfase na identifi-
cacao do rearranjo MAML2.

Palavras-chave: Carcinoma Mucoepidermoide; Glandulas Salivares; Rearranjo de MAMLZ2;
Revisao Sistematica.
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TB-133701
APRIMORAMENTO DE HABILIDADES EM SINTESE: A RELEVANCIA DA EDUCAGAO
CIRURGICA INSTRUMENTAL

Rodrigo Dantas do Nascimento Filho, Thabata Luiza Marques Gois, Vinicius Augusto
Santos Varela Barca Bacurau, Sophia Duarte Queiroz Cardoso Pinto, Thales Lyncon Diniz
da Silva, George Alexandre Lira

Objetivo: Este trabalho tem como objetivo orientar profissionais e estudantes da area da
saude quanto ao uso adequado do instrumental cirdrgico, destacando estratégias didaticas
para um aprendizado eficaz e seguro sobre a manipulagado dos materiais utilizados no tem-
po cirurgico da sintese. Método: Trata-se de uma revis3o integrativa da literatura com foco
em habilidades cirurgicas, ensino instrumental e técnicas de sintese. A busca foi conduzida
por livros e artigos reconhecidos e atualizados da area médica, com énfase no uso correto
dos instrumentos. Resultados: Os estudos revisados evidenciam a importancia do conheci-
mento sobre as propriedades dos fios de sutura, o uso adequado dos materiais de sintese
e a escolha da técnica mais apropriada. A ma utilizacdo desses recursos pode resultar em
desfechos clinicos desfavoraveis, comprometendo a seguranga do paciente. Dados do DA-
TASUS indicam que, nos ultimos cinco anos, 3.751 cirurgides sofreram acidentes com expo-
sicdo a material bioldgico durante procedimentos cirurgicos, reforcando a necessidade de
praticas seguras de sintese. Por fim, estudos destacam a necessidade de aprofundamento
tedrico e pratico dos fios de sutura e suas propriedades, visando efetividade nos procedi-
mentos e seguranga aos pacientes. Conclusao: Observou-se que a sintese representa um
tempo operatério que demanda alto conhecimento dos profissionais de saude e estudantes
da area. Portanto, a abordagem do tema nas instituicdes de ensino deve ser tratada com
seriedade e prioridade, promovendo melhor manuseio e destreza no uso dos materiais de
sintese. Isso contribui ndo apenas para melhores resultados cirurgicos, mas também para a
prevencao de acidentes com materiais perfurocortantes e exposi¢cao a agentes biologicos.

Palavras-chave: Sintese cirurgica; Instrumental cirurgico; Educagdo médica; Habilidades
técnicas; Cirurgia.
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DESENVOLVIMENTO DE JOGO DIGITAL PARA REABILITACAO RESPIRATORIA INFANTIL
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ESTUDO /N VIVO DA IMUNOTERAPIA COMBINADA COM NANOCARREADORES DE PLGA
E ANTI-PD-L1 NO CANCER DE MAMA MURINO
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