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Prefacio
Uma prosa de oportunidades...

Apresentamos esta coletdnea aos autores e leitores como
oportunidade de dar um “salto para o futuro” nas pesquisas
cientificas. A principio porque essa ideia surgiu na tentativa de
incentivar aos estudantes de mestrado do Programa de pds-
graduagdo em Engenharia Biomédica da UFPE, a vivenciarem a
experiéncia de langar publicamente suas produgdes, bem como,
serem vistos e lembrados como escritores. Isso motivou a minha
orientadora de doutorado e coordenadora do programa, Cristine
Gusmao, em oportunizar esse desafio ousado no contexto da
engenharia.

Para explicar esse questionamento, utilizei o poema de Carlos
Drummond de Andrade, “As sem-razdes do amor” que expressa
em sua primeira estrofe, “Eu te amo porque te amo, ndo precisas
ser amante, e nem sempre sabes sé-lo” na oportunidade, Cristine,
ndo estimou limites para o futuro dos estudantes da poés-
graduacdo, nem se quer rotulou possibilidades frustrantes neste
percurso, apenas apresentou o “amor”, em forma de
oportunidade. Ou seja, nossos estudantes poderiam até nao
saber nem ser escritores e escritoras, mas, que se tornariam a
partir de seus estudos relatados em capitulos de livro.

Incrivel! Esta edigdo, portanto, representa uma relagdo entre

ciéncia, afetividade, didatica, métodos humanizados e inclusao.



As investigagdes representadas em capitulos, descrevem
contextos e perspectivas particulares de cada autor e autora em
sua dindmica de estudo. No cendrio da ciéncia e educagao
aberta, escrever em um livio é um ato de generosidade aos
leitores! Publicar, seria potencial inclusivo de contribuigao para a
ciéncia. Mas, afinal como a ciéncia e educagdo aberta surgiu
neste percurso? A resposta é simples: oportunidade!
Oportunidade para os estudantes, para o programa, para a
ciéncia brasileira e para o mundo em forma de recurso
educacional aberto. Com intuito de corresponder a Agenda 2030,
respondendo ao apelo feito pela ONU em 2015, a ideia de publicar
livros abertos, surge na tentativa inicialmente de alcangar o
Objetivo de Desenvolvimento Sustentdvel (ODS 4), sobre
educacdo de qualidade que prevé a garantia do acesso a
educacao inclusiva, de qualidade e equitativa, e promogédo de
oportunidades de aprendizagem ao longo da vida para todos,
bem como o (ODS 3) que trata de salde e bem-estar, por se tratar
de um programa de mestrado em engenharia biomédica. No
entanto, com o passar do tempo, a necessidade de abordar
outros ODSs foi sendo verificada e ampliada. Assim, os estudos
nos capitulos deste livro e e-Book, contemplam relagdes
multidisciplinares entre os ODS e suas respectivas metas.

A multidimensionalidade dos capitulos aqui reunidos, nos
possibilita dizer que esta iniciativa pretende significar, “um salto
para o futuro” pelo seu carater inovador e inédito. Sob tal
premissa, convidamos os pesquisadores, cientistas e leitores a

contextualizar e situar discussbes sobre engenharias, saude,
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tecnologia e educagdo, presentes em onze capitulos,
fundamentados qualitativamente em cardater ético defendido
pelos autores e organizadores.

Um fator inédito, que vem sendo implementado em nossas
produgdes, sdo estudos que abordam a inteligéncia artificial.
Neste livro, dois capitulos abordam fundamentagdes tedricas e
aplicabilidades sobra a IA, assunto este, que consideramos fragil,
pois, no cenario tedrico ainda ha poucos estudos, principalmente,
no que diz respeito ao contexto brasileiro, em politicas e
legitimidades de uso e integragdo. Todavia, isso ndo nos impede
de ousar cientificamente. Ciéncia é isso!

Em sintese, considero esta etapa do livro, o prefacio, também
como oportunidade, mais uma vez, advinda da professora
Cristine Gusmao, minha orientadora, sendo a primeira vez em
meu percurso académico, designado a escrever este género tao
importante e de honra.

Esperamos que esse livro, escrito a diversas maos e através de
muitos olhares seja prenuncio de muitas outras publicagdes
sobre as dreas tematicas. Coragem! Afinal, em Grande Sertao:
Veredas, Guimaraes Rosa ilustra em seus escritos, um paralelo a
ousadia dos pesquisadores, que diz: “o correr da vida embrulha
tudo, a vida é assim: esquenta e esfria, aperta e dai afrouxa,

sossega e depois desinquieta. O que ela quer da gente é coragem!”

Neferson Barbosa da Silva Ramos
Pesquisador do ReaD - Open, Flexible and Sustainable Learning.
Doutorando pelo programa de Educagdo Matemética e Tecnoldgica
(PPGEdumatec)



AN
A
EXPLICABILIDADE EM IA DE SAUDE: e
UMA REVISAO DE LITERATURA SOBRE
O USO DE CONHECIMENTO DE
DOMINIO

Thifany Ketuli Silva de Souza
Neferson Barbosa da Silva Ramos
Cristine Martins Gomes de Gusmao
Alana Elza Fontes da Gama
Clauirton de Albuquerque Siebra

Diante das discussdes sobre a Agenda 2030 para o
Desenvolvimento Sustentavel, o Objetivo de Desenvolvimento
Sustentavel 3 (ODS - 3) propde garantir saude e bem-estar para
todos os cidadaos do planeta (United Nations, 2015). Através de
diversas iniciativas conjuntas, as nacOes buscam ideias e
solucdes inovadoras acerca do ODS supracitado. Dentre elas, a
meta 3.8, que visa atingir a cobertura universal de salde,
enfatizando a importancia de servicos de qualidade. Isso inclui
a incorporacao e o fomento de acées inovadoras que incentivem
medidas de atencao a saude e prevencao de doencas, como a
incorporacao da inteligéncia artificial (IA). No entanto, apesar
dos avancos, em areas criticas de decisao, como na salde, a
falta de transparéncia de modelos de IA limita a interpretacao
e o entendimento por profissionais da area, criando uma
barreira para a adocao da técnica computacional.

Diante disto, este trabalho propée uma revisao das
pesquisas mais recentes na aplicacio de métodos de
explicabilidade que injetem conhecimento de dominio para
tornar a inteligéncia artificial em sistemas de salde mais
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explicaveis. O estudo tem como objetivo analisar e discutir
diferentes abordagens baseando-se em pesquisas e teorias
existentes sobre o tema proposto.

Materiais e métodos

O presente trabalho introduz uma abordagem de pesquisa
qualitativa em um artigo de revisao de literatura. Artigos
coincidentes com o assunto abordado foram buscados, lidos e
resumidos. Os artigos foram coletados na base de dados IEEE
Xplore. As palavras chaves explainability, knowledge, rule-
based, graphs, symbolic, machine learning, healthcare, mobile
health e suas variaces foram utilizadas. Os critérios de inclusao
abrangem artigos em inglés de estudos primarios publicados
entre 2014 e 2024. Além disso, foram excluidos editoriais,
prefacios, discussoes, comentarios, resumos de tutoriais,
workshops, resumos e painéis.

Fundamentacao tedrica

A inteligéncia artificial (IA) vem apresentando avancos
significativos nas pesquisas acerca das ciéncias da computacao
nos Ultimos anos. Segundo Antevere Filho & Conceicao (2023),
“A inteligéncia artificial se estabeleceu firmemente como uma
forca transformadora em nossa sociedade, remodelando a
maneira como interagimos com a tecnologia e melhorando
diversos aspectos de nossas vidas”. De acordo com a
Organizacao Mundial da Saude (2021)

“A inteligéncia artificial pode ser, e em alguns paises ricos ja esta sendo,
usada para melhorar a velocidade e a precisao do diagnostico e da triagem
de doencas; para auxiliar no atendimento clinico; fortalecer a pesquisa em
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salide e o desenvolvimento de medicamentos; e apoiar diversas intervencées
de saude publica, como vigilancia de doencas, resposta a surtos e gestao de
sistemas de salde”.

Apesar do desempenho promissor, em setores criticos como
saude, justica e financas, a falta de transparéncia em modelos
complexos pode limitar a interpretacao e compreensao por
parte dos profissionais dessas areas. Portanto, “O
desenvolvimento de inteligéncia artificial explicavel permite
que os usuarios explorem melhor o sistema inteligente,
facilitando a compreensao da decisao tomada e tornando o
processo mais confiavel” (Rajabi e Kafaie, 2022). Neste
contexto, a explicabilidade é um conceito que se refere a
habilidade de um sistema de inteligéncia artificial em fornecer
uma compreensao clara das previsdes feitas por um modelo.
Segundo Sichman (2021), “Os chamados sistemas de IA
explicaveis incorporam processos de explicacao que permitem
aos usuarios obter informacodes sobre os modelos e decisdes do
sistema”.

Apesar do incentivo na busca de maior transparéncia nas
decisdes, muitos dos métodos de explicabilidade existentes
oferecem insights limitados, geralmente condicionados aos
dados de entrada. Para superar isso, alguns estudos utilizam
conhecimento de dominio de varias areas para enriquecer as
explicacoes, como analise de reacoes medicamentosas (Lin et
al., 2020) e deteccao de desinformacdes de salude (Kou et al.,
2022). Além disso, modelos preditivos que utilizam
conhecimento de dominio foram desenvolvidos, como o sistema
de avaliacdo de faléncia de orgaos (SOFA) para prever a
mortalidade de pacientes em UTI (Sayantan et al., 2022) e
modelos de atencao para representar servicos de salde através
de ontologias médicas (Choi et al., 2017).
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Discussao e resultados

As pesquisas retornaram 37 artigos. A leitura inicial dos
titulos e resumos resultou em um total de 5 artigos. Com a
leitura completa foram selecionados e analisados 4 textos.

Domain Knowledge Guided Deep Learning with
Electronic Health Records

A utilizacdo de Registros Eletronicos de Saude (EHRs, sigla
em inglés) gera um grande volume e diversidade de dados ao
longo dos anos. No campo da computacdo biomédica, os dados
gerados podem ser aplicados em diversos dominios. Dentre estes
dominios, a predicao de risco clinico usando EHRs. Apesar da
boa performance alcancada pelos modelos de aprendizado
profundo, alguns desafios ainda sao enfrentados.

Nesta perspectiva, Yin et al. (2019) propéem o modelo de
Redes Neurais Recorrentes Guiadas por Conhecimento de
Dominio (DG-RNN, sigla em inglés) para predicao de risco
clinico. O modelo proporciona explicabilidade global através da
insercao de conhecimento de dominio em forma de grafos de
conhecimento médico em uma arquitetura de Rede Neural
Recorrente (RNN, sigla em inglés) e os intervalos de tempo de
ocorréncia.

O método pode ser classificado como model-specific (para
uma arquitetura RNN) e global. Os dados utilizados para
validacao sdo sequenciais e extraidos de registros eletronicos de
saude (EHRs). Em especifico, foram utilizadas duas bases de
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dados, sendo elas um conjunto de dados reais de EHRs e o
Medical Information Mart for Intensive Care (MIMIC-III).

Por fim, foi observado que o modelo foi capaz de superar os
modelos de previsao de risco existentes, em especial quando os
dados de treinamento sao insuficientes. Além disso, o modelo
possui a vantagem de lidar com intervalos de tempo irregulares.
Por outro lado, uma limitacdao importante € que o modelo foi
testado apenas na previsao de insuficiéncia cardiaca, o que pode
levantar questoes sobre a capacidade de generalizacao.

Physiologically-Informed Gaussian Processes for
Interpretable Modelling of Psycho-Physiological
States

O trabalho de Ghiasi et al. (2022) aborda a representacao
de conhecimento baseado na natureza bayesiana dos Gaussian
Processes (GPs). O método injeta conhecimento de dominio
especifico de mecanismos fisioldgicos inerentes subjacentes aos
estados psicofisiologicos como uma distribuicdo a priori sobre o
espaco latente do GP. Dessa forma, o texto apresenta o modelo
de aprendizado de maquina interpretavel chamado
Physiologically-informed Gaussian Process (PhGP). Para estimar
os hiperparametros do PhGP, o método se baseia nas
informacoes brutas dos sinais fisioldgicos, assim como na funcao
a priori projetada que codifica as suposicées de modelagem
inspiradas fisiologicamente.

O método proposto fornece explicacoes globais das
caracteristicas que sao importantes para a previsao, com base
em todas as informacdes disponiveis no conjunto de dados.
Neste contexto, o PhGP utiliza dados continuos provenientes de
sinais fisiologicos brutos, coletados durante tarefas realizadas
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pelos participantes.O PhGP analisou trés conjuntos de dados de
atividade eletrodérmica (EDA): DEAP para emocodes induzidas
por video, BHVP para reconhecimento de dor e Stroop para
reconhecimento de estresse.

O desempenho do PhGP foi comparado e superou os modelos
Raw-GP, Feat-GP e o algoritmo SVM-RFE em precisao geral mais
alta nos trés conjuntos de dados. O desempenho foi
praticamente similar no conjunto de dados BVHP com diferentes
funcbes matematicas, mas se diferenciou nos conjuntos de
dados DEAP e Stroop. Por outro lado, no procedimento de
validacao cruzada “leave-one-subject-out” (LOSO), o PhGP
melhorou a precisao obtida pelo modelo SVM-RFE em 17%, 5% e
12%, respectivamente, para os conjuntos de dados DEAP, BVHP
e Stroop. Por fim, a escolha do conjunto completo de
caracteristicas (wEDA) resultou na maior precisao, embora
variasse dependendo do conjunto de dados.

Explainable Deep Learning for Readmission
Prediction with Tree-GloVe Embedding

Diante da problematica da gestao de gastos, Jiang et al.
(2021) propdée uma solucao que integra conhecimento de
dominio para previsao de readmissoes hospitalares. O trabalho
injeta conhecimento na forma de uma taxonomia hierarquica
definida para cdédigos de doencas.

O modelo desenvolvido no trabalho é chamado de Tree-
GloVe Embedding. Este modelo mapeia codigos de doencas em
uma representacao orientada por dominio explicavel através de
um método de incorporacao estruturado em arvore. Dessa
forma, é possivel classificar o tipo de explicabilidade como
model-specific e global. O método foi validado usando as bases
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de dados New York State Medicaid Data Warehouse (MDW) e o
Multi-parameter Intelligent Monitoring in Intensive Care (MIMIC
- ).

O texto aborda trés formas principais para entendimento
das previsoes feitas pelo Tree-GloVe. Primeiramente, através de
graficos de dispersao, € possivel visualizar como o modelo
considera os diferentes codigos de doencas em relacao uns aos
outros, onde os codigos de diagndstico formam agrupamentos
que sao distintos de outras categorias, o que permite que
profissionais da salde entendam quais codigos de doencas sao
considerados importantes para a previsao de readmissao. Por
outro lado, o modelo fornece um vetor de peso de atencao de
recurso, que indica a importancia de cada codigo de diagnodstico
na previsao eventual. As entradas positivas no vetor
representam a importancia de cada codigo. Ademais, os vetores
de peso de atencao produzidos pela camada de atencao de
admissoes podem ser examinados para determinar o impacto das
admissdes atuais e passadas na saida do modelo. Cada entrada
no vetor € o peso de atencao positivo para o ponto de tempo
correspondente na historia, indicando o impacto desse ponto de
tempo na saida do modelo.

Com relacao as limitacées do método, existe a dependéncia
de uma taxonomia hierarquica bem definida; uma forte
correlacao negativa entre os pesos de atencao e o tempo
decorrido entre hospitalizacdes sucessivas, indicando que o
modelo da menos importancia aos dados historicos mais antigos;
e a utilidade limitada dos pesos de atencao do recurso. No
entanto, as vantagens incluem que o modelo supera os métodos
de dltima geracao, tanto em termos de precisao quanto de
explicabilidade.
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Explainable Al for Medical Image Analysis in
Medical Cyber Physical Systems: Enhancing
Transparency and Trustworthiness of loMT

O estudo realizado por Liu et al (2023) aborda a aplicacao
da inteligéncia artificial explicavel na analise de imagens
médicas em sistemas ciber-fisicos médicos (MCPS) com o intuito
de melhorar a transparéncia. Ademais, a representacao de
conhecimento é realizada através de bibliotecas de ontologias e
biblioteca de regras relacionadas aos objetivos de decisao.
Diante disto, um framework explicavel que integra aprendizado
de maquina e raciocinio de conhecimento é proposto, de forma
que a explicabilidade do modelo é alcancada quando os
resultados do recurso alvo da evolucao do framework e os
resultados do raciocinio sdao os mesmos e sao relativamente
confiaveis. O método de explicabilidade pode ser classificado
como model-specific (proposto pelo framework) e local. Para a
validacao, imagens de células escamosas do colo do Utero foram
utilizadas como conjunto de dados.

Quanto as vantagens e limitacoes deste método, destaca-se
a melhoria na acuracia da classificacdo de lesdes e a
transparéncia alcancada através do recurso de explicabilidade.
No entanto, os autores abordam preocupacdées com a
privacidade e seguranca dos dados, de forma que o estudo
propoe condicoes necessarias e suficientes para identificar
ataques baseados em visibilidade limitada.



Consideracgées finais

A Agenda 2030 aborda a saude universal através da ODS-3 e
a IA é uma ferramenta promissora para promover inovacao nessa
area. No entanto, sua complexidade e falta de transparéncia sao
desafios enfrentados por profissionais de salde. Neste sentido,
os métodos de explicabilidade, que tornam as decisoes da IA
compreensiveis e confiaveis, sdo essenciais para superar esses
desafios. Varias abordagens estao sendo exploradas, como redes
neurais recorrentes, processos Gaussianos, modelos de arvores
de decisao e frameworks explicaveis. Apesar de suas limitacoes,
como a dependéncia de grandes conjuntos de dados e questoes
de privacidade, o potencial dessas técnicas para melhorar os
servicos de salde é evidente. Portanto, a pesquisa continua
nessa area € crucial e promissora, pois torna a IA mais
transparente, acessivel e confiavel para os usuarios.
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A IMPORTANCIA DA EDUCACAO
PERMANENTE EM SAUDE PARA
PROFISSIONAIS DA ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE

Mayke Felipp de Araljo Martins
Neferson Barbosa da Silva Ramos
Cristine Martins Gomes de Gusmao

O Brasil possui a Politica Nacional de Educacao Permanente
em Salde (PNEPS), criada em 2004 para desenvolver os
trabalhadores do Sistema Unico de Salde (SUS). Suas diretrizes
de implementacao, publicadas em 2007, representaram um
avanco significativo ao promover uma abordagem regionalizada,
a participacao interinstitucional e um orcamento com critérios
de alocacao transparentes. Baseada na Educacao Permanente
em Saude (EPS), a PNEPS integra ensino, servico, gestdao e
controle social, focando nas necessidades e problemas do
trabalho em saude para transformar praticas profissionais e
melhorar a qualidade do cuidado a populacao. Contudo, a
implementacao da PNEPS enfrenta desafios, como a pouca
articulacao entre os servicos de saude e o setor educacional, a
falta de avaliacao dos resultados e impactos dos projetos, o
financiamento inadequado e dificuldades na execucao dos
recursos financeiros, além do descompasso entre a formacao dos
profissionais e o perfil requerido pelo sistema de saude (SILVA E
SCHERER, 2020).

A implementacao da Educacao Permanente em Saude (EPS)
de acordo com as diretrizes da Politica Nacional de Educacao
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Permanente em Salde (PNEPS) enfrenta varios desafios,
incluindo a falta de ferramentas para operacionalizar a politica,
a necessidade de coordenacao entre os niveis de gestao, a
escassez de profissionais qualificados e a baixa adesao as
atividades educacionais. Algumas metas deste estudo envolvem
mudancas eficazes na EPS, onde os gestores precisam
reconhecer sua importancia e colaborar com os profissionais de
saude. Isso inclui a formacao de lideres capacitados, o
fortalecimento da integracdao entre servicos de salde,
instituicoes de ensino e comunidade, além da promocao de uma
formacao continua e participativa dos trabalhadores da saude,
visando a melhoria do sistema de salde (NOBREGA et al., 2024)

Ainda ha uma lacuna a ser preenchida para a efetivacao e
boa adesao a Educacdo Permanente em Saude (EPS). Os desafios
a serem superados incluem a falta de ferramentas para
operacionalizar a Politica Nacional de Educacao Permanente em
Saude (PNEPS), a necessidade de articulacao entre os niveis de
gestao, a escassez de profissionais qualificados e a baixa adesao
as atividades educacionais. Outras dificuldades incluem a falta
de planejamento nas unidades de saude, a alta rotatividade de
profissionais e a baixa participacao dos trabalhadores
(FERREIRA, et al., 2019; COSTA, et al., 2024)

A Educacao de Qualidade (ODS 4) desempenha um papel
crucial na promocao da Saude e Bem-Estar (ODS 3), uma vez que
0 acesso a uma educacao inclusiva e equitativa contribui
diretamente para o desenvolvimento de competéncias e
conhecimentos essenciais para a prevencao de doencas e a
promocao de estilos de vida saudaveis. A formacao educacional
de profissionais da saude, através de curriculos robustos e
baseados em evidéncias, melhora significativamente a
qualidade dos servicos de salde prestados, reduzindo a
incidéncia de enfermidades e aumentando a expectativa de
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vida. Além disso, a educacdo em salude nas comunidades
promove a conscientizacao e o empoderamento das pessoas,
permitindo-lhes tomar decisdes informadas sobre sua salde e
bem-estar (UNESCO, 2020)

Diante do apresentado, o tema abordado neste resumo sao
de grande importancia para e situar o tema dentro do contexto
atual de pesquisa, identificando as lacunas no conhecimento
existente e criar embasamento tedrico as hipoteses ou objetivos
do estudo, evitando a repeticao de estudos ja realizados e
fornecendo uma base solida para o desenvolvimento da
pesquisa. Dessa forma, contribuem para a relevancia,
originalidade e rigor cientifico do resumo. Esse estudo possui
como objetivo analisar por meio de artigos cientificos, a
importancia e o impacto da Educacao Permanente em Saude
(EPS) para profissionais da Atencdo Primaria a Saude (APS),
analisando seu impacto na formacao continua dos profissionais
de saude e na melhoria na oferta dos servicos de salde.

Tipo do estudo

O tipo de estudo definido foi uma revisao bibliografica, do
tipo integrativa. Essa metodologia permite uma ampla descricao
sobre o assunto, todavia nao esgota todas as fontes de
informacao, visto que sua realizacdao nao é feita por busca e
analise sistematica dos dados (Souza, Silva e Carvalho, 2010).

Busca dos artigos

Esta etapa foi representada pelo estabelecimento de
critérios para inclusdao e exclusao de estudos/amostragem ou
busca na literatura. Para a busca dos artigos foi utilizada a base
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de dados: National Library of Medicine (PubMed). As estratégias
de busca foram efetuadas utilizando os descritores: “Educacao
Permanente em Saude” e “Profissionais da Atencao Primaria a
Saude”. Como critérios de inclusao foram considerados todos os
artigos publicados nas bases de dados mencionadas, publicados
nos 5 anos anteriores a 2024, com texto completo disponivel,
publicados em revistas indexadas e no idioma portugués e
inglés. Dentro dos critérios de exclusao foram excluidos os
artigos nao relacionados ao tema; artigos duplicados e artigos
que nao apresentavam os descritores no titulo ou resumo.
Artigos duplicados nos bancos de dados foram consideradas uma
Unica versao para a analise.

Selecao e analise dos artigos
Para conseguir realizar a categorizacao dos dados
pesquisados, foi utilizado um método de Prisma (2019),

ilustrado na Figura 1, no qual é feita por meio da sequéncia de
fases de selecao.
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Figura 1: Fluxograma para selecao dos artigos.

Busca de dados/artigos
Scielo (n =50)

Excluidos pelo titulo
(n=42)

Examinados por resumo
(n=8)

Excluidos pelo resumo
(n=3)

Artigos selecionados
para leitura

completa (n =5
P { ) Excluidos:

Por duplicidade (n=0)
Ndo adequados aos critérios
de elegibilidade (n =0)

Estudos incluidos na Revisdo
(n=5)

Fonte: Elaborado pelo autor (2024)
Discussao e resultados

Os artigos selecionados foram analisados, interpretados e
sintetizados em quadros que descrevem as caracteristicas,
como, autor, ano, objetivo e conclusao. Para melhor
identificacao dos artigos utilizados nesta revisao, constituiu-se
um quadro sintese com informacoes pertinentes dos artigos
(Quadro 1). Esse processo de categorizacdao nao so6 simplifica a
analise dos dados, mas também permite uma reflexao mais
profunda sobre as questdes levantadas pelos estudos.
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Quadro 1: Artigos que abordam a educacdo permanente em salde para
profissionais da atencao primaria a salde

Autor, ano bjetivo onclusao

(BONOMO et | O objetivo do estudo é descrevera | A acdo de educacdo permanente
al., 2023) experiéncia educacional | investigada demonstrou-se satisfatoria
desenvolvida e a perspectiva dos | tanto na perspectiva dos farmacéuticos
participantes sobre a mesma. quanto da equipe da universidade.
Salienta-se que a integracao
universidade - servico de salde criou
cenario politico-pedagoégico positivo,
influenciando o acesso aos profissionais

e a realizacdo da acao.
(SCHNEIDER; O objetivo deste artigo é | Quando questionados sobre qual seria o

TESSER, 2021)

apresentar o processo de pesquisa-
intervencao, por meio  de
capacitacao, relativas a
socializacao/ensino de aspectos
dos saberes/técnicas/abordagens
osteopaticas para/com
profissionais da salde da familia,
na sua confrontacdo com os
processos de trabalho e cuidado na
APS, conforme a logica da EPS, na
perspectiva  dos  profissionais
envolvidos.

impacto desta estratégia de educagédo
permanente a longo prazo, o0s
profissionais apresentaram elementos
que apontam no sentido da mudanca da
cultura envolvida no ato de cuidado,
tanto por parte dos profissionais quanto
da populacdo. As falas vieram
acompanhadas de um repertério
relacionado ao que atualmente se
defende como “boas praticas”

(CORDEI
RO; MENDES;
LIBERMAN,

2020)

O objetivo deste estudo foi
possibilitar a intervencdo, a
implementacdo e a analise dessa
metodologia, com o intuito de
promover um espaco de troca,
criacao coletiva e transformacao
da pratica na producao diaria de
salide entre profissionais e usuarios
com transtornos mentais, pensando
sobre o fortalecimento do papel na
Rede de Atencao Psicossocial
segundo a Reforma Psiquiatrica.

Afirmaram que a EPS, utilizada como
norte da construcdo das Oficinas,
favoreceu a elaboracao do processo de
criacdo coletiva e aprendizagem
significativa, demonstrando  que,
quando as relagoes afetivas sao
permitidas entre o grupo, torna-se
possivel aprender ao mesmo tempo que
se ensina. Assim sendo, pode-se
considerar que essa metodologia é uma
importante estratégia para compor os
desafios que a Reforma Psiquiatrica
apresenta na construcao da Raps.
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(RODRIGUES et

Analisar a compreensdao dos

O estudo evidenciou as acgbes de

al., 2020) profissionais do Nucleo de Apoio a | Educacdao Permanente em Saude como
Salde da Familia acerca da | pilar para a realizacdo do processo de
educacdo permanente e apoio | trabalho. Expressa a conjectura com
matricial no cotidiano da atencao | que os profissionais do NASF vivenciam
primaria a saude suas rotinas dentro do servico de salde,
suas praticas diarias e 0
compartilhamento dos conhecimentos
para a transformacado da realidade dos
usuarios e do territorio, pautados no

apoio matricial e integralidade.
(REZIO; O estudo teve como objetivo | Esta pesquisa analisa o processo de
CONCIANI; analisar o processo de facilitacdo | facilitacdo da Educacao Permanente em
QUEIROZ, de EPS para formagdo em saude | Saude (EPS) utilizando a Analise
2020) mental na Atencdo Primaria a | Institucional/Socioclinica Institucional,

identificando  os  atravessamentos
institucionais e as  implicacoes
vinculadas a EPS a partir de um olhar
critico-reflexivo. Apds o encerramento
da EPS e a saida do campo de
intervencao, compreendeu-se que o
coletivo iniciou um movimento de
mudanca de paradigma no cuidado a
pessoa em sofrimento mental e na
formagao pelo e para o trabalho, de
forma interprofissional, dialogada,
reflexiva, contextualizada e coletiva,
em vez de esgotar o aprendizado.

Fonte: Elaborado pelo autor (2024)

Saude

Em um estudo de Bonomo et al. (2023), destacou
satisfatoria na perspectiva dos farmacéuticos alguns pontos
positivos e negativos, sendo os positivos: A integracao entre
universidade e servico de salde criou um cenario positivo,
facilitando o acesso aos profissionais e a realizacao da acao. A
metodologia utilizada e a participacao ativa dos farmacéuticos
geraram alta motivacao. Os participantes desenvolveram
raciocinio clinico, usaram fontes confiaveis sobre medicamentos
e aprimoraram habilidades em decisdes de farmacoterapia.
Além disso, a acao promoveu um cuidado mais centrado na
pessoa, melhorando a qualidade do atendimento ao paciente; e
0s pontos negativos: Mudanca recorrente na gestao municipal de
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saude, que frequentemente dificulta a continuidade dos
programas, e a alta rotatividade de farmacéuticos, causada por
vinculos de trabalho precarios. Além disso, a sobrecarga de
trabalho enfrentada pelos farmacéuticos limita o tempo
disponivel para acdes de educacdao permanente, e a falta de
tempo protegido nas rotinas dos profissionais impede a
dedicacao necessaria a educacao continua.

Corroborando com esse estudo, Cordeiro; Mendes; Liberman
(2020) em seu estudo ressaltam a importancia da Educacao
Permanente em Saude (EPS), como base das Oficinas, facilitou
a criacao coletiva e a aprendizagem significativa, mostrando
que as relacdes afetivas no grupo possibilitam aprender
enquanto se ensina. Essa metodologia se destaca como uma
estratégia importante para enfrentar os desafios da Reforma
Psiquiatrica na construcao da Rede de Atencao Psicossocial
(Raps) que integra a atencao primaria a saude.

Cabe salientar, que o aprimoramento da atencao primaria a
saude é realizada por meio da educacao permanente em saude,
procurando transformar o processo de trabalho, no sentido de
fomentar acdes terapéuticas mais resolutivas, por meio de
capacitacoes sobre a abordagem clinica e protocolos clinicos,
Educacdo continuada em salde preventiva, Abordagem
centrada no paciente, Uso racional de medicamentos e
Promocao da saude mental, Integracao de tecnologias na pratica
clinica. A pesquisa desenvolvida por Schneider; Tesser (2021)
contribui para o aprimoramento da APS, onde teve o objetivo de
promover a transformacao do processo de trabalho na Atencao
Primaria a Saude e no NASF, capacitando equipes sobre a
abordagem osteopatica. Eles adotaram uma abordagem pratica
e integrada, nao separando os grupos por profissdes, o que
facilitou a aplicacdo das técnicas osteopaticas de forma
holistica, centrada no paciente. A socializacdo da osteopatia
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como uma abordagem ampla incentivou os profissionais a
ajustar seu comportamento, possivelmente impactando
indicadores como satisfacao dos usuarios e resolubilidade do
servico. Estudos futuros devem monitorar indicadores como
taxas de dispensacao de medicamentos e uso de exames
complementares para validar esses impactos na pratica clinica
da osteopatia na APS.

O estudo de Rodrigues et al. (2020) revelou que os
profissionais do NASF possuem diferentes concepcdes sobre a
Educacao Permanente em Saude (EPS), ajustando suas praticas
conforme as necessidades locais e a dinamica de colaboracao
com a atencao primaria. O apoio matricial foi destacado como
crucial para promover oportunidades educacionais e troca de
experiéncias, especialmente em salde mental. A EPS foi
reconhecida como essencial para influenciar as rotinas diarias e
facilitar o compartilhamento de conhecimentos, visando
transformar a realidade dos usuarios e do territorio. No entanto,
foram identificadas lacunas, como praticas repetitivas de
informacao, uso inadequado de recursos por falta de
planejamento e apoio da gestao, além de interacdes limitadas
entre profissionais e baixo entendimento dos usuarios sobre o
trabalho baseado na EPS. Os resultados indicam que aprimorar
as praticas de EPS no NASF pode fortalecer a atencao basica e o
Sistema Unico de Salde, promovendo maior interacdo, dialogo
e significado para todos os envolvidos.

A Educacao Permanente em Saude (EPS) se destaca pela sua
flexibilidade e adaptabilidade as necessidades profissionais e
contextos de trabalho, promovendo aprendizado continuo e
atualizacao constante. Utilizando metodologias dinamicas como
grupos de estudo e simulacées, a EPS integra novos
conhecimentos e praticas baseadas em evidéncias, fortalecendo
competéncias técnicas, habilidades de comunicacao e trabalho
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em equipe. Essa abordagem fomenta um ambiente colaborativo
essencial para o fortalecimento do Sistema Unico de Salde e a
promocao da saude publica integrada e sustentavel.
Corroborando com essa tematica, (Rezio; Conciani; Queiroz
(2020) A pesquisa deles investigou a facilitacao da Educacao
Permanente em Saude (EPS) para formacdo em salde mental na
Atencao Primaria a Salde. A analise desse estudo investigou a
interacao entre praticas de trabalho e cuidado em saude,
processos de aprendizado e ensino, e na promocao de
movimentos de aprendizagem, utilizando a abordagem da
Analise Institucional/Socioclinica. Onde identificaram-se
atravessamentos institucionais e implicacées da EPS, com
percepcao de mudanca de paradigma no cuidado e na formacao
interprofissional.

Considerac¢ées Finais

Por meio deste trabalho, foi possivel realizar uma analise da
Educacdo Permanente em Saude (EPS) para a verificacdo dos
processos de capacitacao e desenvolvimento dos profissionais da
Atencao Primaria a Saude (APS), evidenciando a importancia da
educacao continua na melhoria dos cuidados de saude. Além de
demonstrar como funcionam os procedimentos técnicos e
pedagogicos na formacao e atualizacdo dos profissionais de
saude, o estudo fez um comparativo entre as diferentes
abordagens e técnicas de EPS aplicadas.

O presente estudo também concluiu que ainda ha alguns
obstaculos para a implementacao eficaz dessas técnicas, como
fatores que interferem na adesao dos profissionais aos
programas de capacitacao e na qualidade da formacao recebida.
Considerando que tanto a carga de trabalho quanto a falta de
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recursos podem afetar a eficacia da EPS. Portanto, fica
evidente, mesmo com os métodos ja em uso, a necessidade de
mais estudos sobre a tematica com o objetivo de trazer mais
contribuicdes para a pratica da EPS na APS, promovendo uma
formacao continua mais eficiente e alinhada as necessidades do
sistema de saude.
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O Acidente Vascular Cerebral (AVC), é uma condicao médica
grave que ocorre quando o fluxo sanguineo para uma parte do
cérebro é interrompido ou reduzido, causando danos as células
cerebrais devido a falta de oxigénio e nutrientes. E uma das
principais causas de morbidade e mortalidade global,
constituindo uma emergéncia médica que frequentemente
resulta em sequelas debilitantes. As consequéncias fisicas,
cognitivas e emocionais do AVC tém um impacto significativo na
vida dos pacientes e suas familias, além de representar um
consideravel Onus para os sistemas de salde (Ardele;
Rockenbach; Goulart, 2023).

A metodologia utilizada na reabilitacao pds-AVC pode variar
de acordo com as necessidades individuais de cada paciente,
mas geralmente inclui as seguintes abordagem e técnicas:
avaliacao inicial, fisioterapia, terapia ocupacional, treinamento
assistivo, terapia cognitiva e técnicas de marcha e equilibrio
para a maximizacao da recuperacao funcional e para a
reintegracao dos pacientes a sociedade. No entanto, esses
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métodos de avaliacdo e intervencdao podem apresentar
limitacdes na precisao e na personalizacao do tratamento. A
abordagem baseada na experiéncia clinica dos profissionais de
saude com métodos de tentativa e erro muitas vezes nao atende
as necessidades individuais dos pacientes, resultando em
subutilizacao de seus potenciais de recuperacao (Chen et al.,
2022; Rahman et al., 2023).

Neste contexto, a eletromiografia (EMG) integrada a
Inteligéncia Artificial (IA) surge como uma ferramenta
promissora na reabilitacdo neuroldgica. Diferentemente dos
métodos convencionais, que oferecem uma visao limitada da
atividade muscular, a EMG integrada a IA avalia a atividade
elétrica dos musculos utilizando aprendizado de maquina (Amin
et al., 2023). A utilizacao desta tecnologia tem um impacto
significativo na reabilitacdo neuromuscular de pacientes pos-
AVC, alinhando-se com varios Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel (ODS).

O ODS 3: Saude e Bem-estar ,é abordado ao assegurar uma
vida saudavel e promover o bem-estar para todos, em todas as
idades, visto que a utilizacao de EMG e IA melhora a eficacia dos
tratamentos, contribuindo para uma recuperacao mais rapida e
sustentavel dos pacientes. O ODS 4: Educacao de Qualidade é
contemplado ao garantir educacao inclusiva e equitativa de
qualidade, promovendo oportunidades de aprendizagem ao
longo da vida para profissionais de salde através da capacitacao
no uso dessas tecnologias avancadas. O ODS 9: Industria,
Inovacdao e Infraestrutura é relevante ao construir
infraestruturas resilientes, promovendo a industrializacao
inclusiva e sustentavel, fomentando a inovacao no setor de
saide, com o desenvolvimento de novas técnicas e
equipamentos. Por fim, o ODS 10: Reducao das Desigualdades é
atingido ao tornar essas tecnologias acessiveis a uma maior
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parcela da populacao, reduzindo as desigualdades dentro dos
paises e entre eles (ONU, 2024).

Desse modo, esta revisao abrangente tem como objetivo
sintetizar e analisar criticamente a literatura existente sobre a
integracao de EMG e |A na reabilitacao pos-AVC. Serao revisados
estudos que investigam os efeitos dessa abordagem na melhoria
da funcao motora, reducao de complicacoes, personalizacao do
tratamento e engajamento dos pacientes. Ao fornecer uma
analise detalhada das evidéncias disponiveis relatando os
desafios existentes e avancos, esta revisao pretende informar
futuras pesquisas e praticas clinicas neste campo em rapido
desenvolvimento.

Materiais e métodos

O presente estudo trata-se de uma revisao sistematica
desenvolvida com o objetivo de avaliar o efeito da EMG sobre a
recuperacao motora funcional de individuos com sequelas
cronicas de AVC. Primeiramente, utilizou-se como estratégia de
busca as palavras-chave: “stroke”; “electromyography”;
“artificial intelligence”; ligadas pelo operador booleano AND,
nas seguintes bases de dados: PubMed, Google Scholar e
ScienceDirect. A partir disso, foi realizada uma revisao
bibliografica abrangente sobre a utilizacdo da eletromiografia
na reabilitacao pos-AVC. Esta etapa visou sintetizar e avaliar
criticamente a literatura existente para identificar tendéncias,
lacunas de pesquisa e o impacto da EMG na recuperacao
neuromuscular de pacientes pos-AVC. Paralelamente a revisao
bibliografica, foi conduzido um levantamento de dados sobre a
aplicacao de inteligéncia artificial (IA) na analise de sinais EMG.
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O processo de busca e analise dos artigos foi realizado
durante o periodo de fevereiro a maio de 2024. Os seguintes
critérios de inclusao foram adotados: artigos no periodo de
busca estabelecido (2014-2024) e com o tipo de publicacao
adequada (artigos de revista, jornais e/ou periodicos); artigos
com acesso ao texto completo; trabalhos publicados em
portugués, inglés ou espanhol; artigos relevantes para o topico
exposto, apresentando: 1. participantes com diagnostico de
AVC; 2. grupo controle com voluntarios imparciais; 3. descricao
da intervencao clinica envolvendo a aplicacdo da
Eletromiografia; 4. apresentacao da analise estatistica dos
resultados. Além de apresentar os critérios de qualidade com a
metodologia transparente, avaliacao de evidéncia apresentada
e clareza nos resultados. Foram excluidos da analise: artigos de
monografias, dissertacbes e teses académicas; artigos que
apareceram repetidamente nas bases; e, artigos que nao
relataram a quantidade amostral ou exibiram uma metodologia
avaliativa incompleta.

Fundamentacao teodrica

A integracao da EMG e da IA na reabilitacao neuromuscular
€ um avanco significativo, especialmente no tratamento de
pacientes pos-AVC. Esta tecnologia oferece uma visao detalhada
da atividade elétrica dos musculos, permitindo uma avaliacao
precisa da funcao muscular. A IA utiliza esses dados para criar
modelos preditivos e personalizados que otimizam os programas
de reabilitacao, acelerando a recuperacao motora e melhorando
a eficacia dos tratamentos (Amin et al., 2023). Esse avanco se
alinha diretamente ao Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel
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(ODS) 3, que visa assegurar uma vida saudavel e promover o
bem-estar para todos, em todas as idades (Boyer et al., 2023).

Além disso, a capacidade da IA de analisar grandes volumes
de dados permite a personalizacao dos planos de tratamento,
adaptando-os as necessidades especificas de cada paciente. Isso
resulta em programas de reabilitacao mais eficientes e eficazes,
aumentando as chances de recuperacao completa. Este avanco
€ crucial para a educacao de qualidade (ODS 4), pois promove
oportunidades de aprendizagem continua para os profissionais
de salde através da capacitacao no uso dessas tecnologias
avancadas. Tecnologias como a EMG e IA proporcionam feedback
em tempo real aos pacientes, aumentando seu engajamento e
motivacao no processo de reabilitacao, o que contribui para a
reducao das desigualdades (ODS 10) ao tornar as tecnologias de
salude mais acessiveis e compreensiveis para todos (Rojas-
Martinez et al., 2017).

O desenvolvimento e a aplicacao de EMG e IA representam
uma inovacao significativa no campo da reabilitacao
neuromuscular, melhorando os resultados clinicos e promovendo
a construcao de infraestruturas de salde resilientes e
sustentaveis (ODS 9). No entanto, a implementacao dessas
tecnologias enfrenta desafios, como garantir que estejam
disponiveis e acessiveis a todos o0s pacientes,
independentemente de sua localizacao geografica ou condicao
socioecondmica. A disparidade no acesso a tecnologia pode
exacerbar as desigualdades existentes. Para mitigar este
problema, é necessario investir em infraestruturas de saide em
regidoes subdesenvolvidas e garantir que as tecnologias sejam
economicamente viaveis (Boyer et al., 2023)

A implementacao eficaz de EMG e IA na pratica clinica
também requer a capacitacao adequada dos profissionais de
saude, incluindo a formacao continua em novas tecnologias e a
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atualizacdo dos curriculos educacionais para incluir o
treinamento necessario. Outro desafio significativo é a coleta,
armazenamento e analise de grandes volumes de dados,
garantindo a privacidade e a seguranca dos dados dos pacientes.
A interoperabilidade entre diferentes sistemas e dispositivos de
salde € necessaria para maximizar os beneficios da EMG e IA,
vinculado ao ODS 9, que promove a construcao de
infraestruturas resilientes (Rojas-Martinez et al., 2017).

Para continuar avancando no campo da reabilitacao
neuromuscular, € necessario um investimento continuo em
pesquisa e desenvolvimento. Isso inclui financiar estudos
clinicos, desenvolver novos algoritmos de IA e criar dispositivos
EMG mais acessiveis e eficazes, essencial para promover a
inovacao sustentavel e inclusiva (ODS 9). Assim, a integracao de
EMG e IA na reabilitacao neuromuscular de pacientes pds-AVC
oferece avancos significativos, melhorando a eficacia dos
tratamentos e alinhando-se com varios ODS. No entanto,
desafios como o acesso a tecnologia, a capacitacao de
profissionais de salde, a integracao de dados e o investimento
em pesquisa precisam ser superados (Boyer et al., 2023).

Discussao e resultados

Na busca realizada foram encontrados 247 artigos a partir
das palavras-chaves. Apods a exclusao das duplicatas foram pré-
selecionados para leitura de titulos, 38 artigos. Destes, 26 foram
avaliados quanto ao titulo e resumo, sendo 15 artigos excluidos
por nao estarem adequados a tematica abordada. Dos 11 artigos
restantes, apenas 4 foram selecionados para analise critica
desta revisao. Os artigos de maior relevancia obtidos com a
busca foram examinados de maneira detalhada, de modo a
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apresentar em sua maioria a utilizacao da metodologia
experimental para obtencao de seus resultados.

O estudo desenvolvido por Qian et al. (2017) tém
demonstrado que a IA pode ser utilizada para analisar os sinais
de EMG e identificar padrées de atividade muscular anormais
em pacientes pds-AVC. Por exemplo, algoritmos de IA podem
distinguir entre padroes de contracao muscular saudaveis e
espasticos, auxiliando os terapeutas na compreensao das
necessidades especificas de cada paciente.

Ja em pesquisas como as fornecidas por Chen et al. (2022)
e Murakami et. al (2023) tém explorado o uso de dispositivos de
EMG integrados a IA para fornecer feedback em tempo real
durante as sessOes de reabilitacao. Por meio da deteccao de
padrdes de atividade muscular e movimento, a IA pode oferecer
orientacdes instantaneas aos pacientes e terapeutas sobre a
execucao correta dos exercicios e a adaptacao do plano de
tratamento conforme necessario.

De acordo com Qian et al. (2017) e Huo et al. (2023), a
integracdo da IA e EMG permite uma abordagem mais
personalizada na definicao do plano de reabilitacao de
pacientes pos-AVC. Com base na analise dos dados de EMG, os
algoritmos de IA podem ajustar dinamicamente os exercicios e
a intensidade da terapia para atender as necessidades
individuais de cada paciente e otimizar a eficacia do
tratamento.

0 uso de IA integrada a EMG para monitorar o progresso do
paciente ao longo do tempo e prevenir complicacoes durante a
reabilitacao pos-AVC, foram parametros observados durante o
estudo de Huo et al. (2023), visto que os algoritmos de IA podem
analisar continuamente os dados de EMG para identificar
mudancas na atividade muscular e padroes de movimento,
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sinalizando possiveis problemas ou ajustes necessarios no plano
de tratamento.

Consideracdées finais

Esta revisao demonstrou que a integracao da EMG e IA na
reabilitacao pos-AVC tem o potencial de transformar a pratica
clinica, alinhando-se com diversos ODS e promovendo avancos
significativos na salde e bem-estar dos pacientes. No entanto,
desafios como o acesso a tecnologia, a necessidade de
infraestrutura adequada e a capacitacdo continua de
profissionais de salde precisam ser enfrentados para maximizar
os beneficios dessas tecnologias. Futuros estudos devem focar
em expandir o acesso e melhorar a aplicabilidade pratica dessas
inovacoes, garantindo que seus beneficios sejam amplamente
distribuidos.
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REABILITACAO CARDIACA EM
PACIENTES COM CARDIOPATIA
CONGENITA: INTEGRANDO PRATICAS
CLINICAS AOS OBJETIVOS DE
DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL

Patricia Janaine Nunes Viana
Neferson Barbosa da Silva Ramos
Cristine Martins Gomes de Gusmao
Alana Elza fontes da Gama
Marili Gomes Netto Monte da Silva

A doenca cardiaca congénita é a causa mais comum de
malformacées que ocorrem durante o periodo de
desenvolvimento embrionario e afeta o funcionamento do
coracao. Apresenta graus de complexidade bastante variavel,
com uma infinidade de apresentacdes clinicas e perspectivas de
sobrevida diferentes, que podem cursar com necessidade de
correcao cirurgica, acompanhamento clinico durante o curso da
vida e reabilitacdo cardiorrespiratoria e funcional (SPENCE, et
al. 2023; CLARKE, et al. 2023).

Diante do quadro clinico que a patologia apresenta, a
intolerancia ao exercicio afeta diretamente a qualidade de vida
desses pacientes e se deve a alteracées complexas como,
disfuncao ventricular, anormalidades ventilatérias, disturbio
cronotropico e alteragoes musculoesqueléticas, que se faz
necessario a implementacao de programas de reabilitacao
cardiorrespiratéria para minimizar as disfuncoes. O publico
infantil com diagnostico de cardiopatias possuem maiores
chances de desenvolver obesidade, diabetes, transtornos
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psicologicos, bem como atrasos no desenvolvimento
neuropsicomotor na primeira infancia, alteracoes
musculoesqueléticas, disturbios cardiopulmonares e capacidade
limitada ao exercicio fisico e requerem intervencao para
otimizar a funcao cardiopulmonar (FERRER-SARGUES, et al.
2021).

Os avancos em inovacao na area da salde tém permitido o
aumento da sobrevida desses pacientes, a partir do
aprimoramento das técnicas cirlrgicas, manejo clinico
adequado envolvendo equipe multiprofissional qualificada e
reabilitacdo cardiaca precoce. No entanto, existem alguns
fatores que dificultam a sua execucao, tais como a baixa adesao
as condutas devido nao aceitabilidade ou baixa motivacao no
engajamento a terapia, dificuldade de acesso aos poucos
servicos especializados de reabilitacao cardiopulmonar
existentes, disponibilidade reduzida de recursos para terapia e
de dispositivos de monitorizacao segura durante as intervencées
(CLARKE, et al. 2023).

A reabilitacao cardiaca foi inserida na pratica clinica por
volta da década de 60, destinada apenas para os pacientes de
baixo risco que sobreviveram ao infarto agudo do miocardio e
era baseada somente no treinamento fisico. Com o passar dos
anos, as evidéncias cientificas permitiram que a reabilitacdao
cardiaca abrangesse um publico maior de pacientes com
diagndsticos cardiovasculares diversos, como pos cirdrgicos de
revascularizacao do miocardio (TAYLOR; DALAL, MCDONAGH,
2022; UBEDA TIKKANEN, et al. 2023).

Diante desses avancos, houve a necessidade de implementar
um programa de reabilitacao mais robusto, composto por uma
equipe multidisciplinar com intervencbes personalizadas de
acordo com as necessidades de cada paciente. O programa tem
énfase no treinamento fisico, apoio psicologico, gerenciamento
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de riscos cardiovasculares como o controle lipidico, glicémico e
dos niveis de pressao arterial, acompanhamento nutricional
para controle de peso e aporte calérico, e promocao e educacao
em salde, para garantir que os pacientes sejam assistidos de
forma holistica e individualizada (TAYLOR; DALAL, MCDONAGH,
2022).

Embora os estudos demonstrem que os pacientes
cardiopatas se beneficiam com a pratica regular de exercicios
fisicos, € imprescindivel que seja realizado uma ampla avaliacao
da funcao cardiopulmonar, escalonamento de possiveis riscos e
prescricao de exercicios individuais. Aplicando a reabilitacao
cardiaca com intensa monitorizacao dos sinais vitais e aptidao
cardiorrespiratéria durante a realizacao dos exercicios (TRAN,
et al. 2020; SHENG, et al. 2022).

As patologias cardiovasculares afetam mundialmente uma
grande parcela da populacao com repercussoes graves para a
sociedade, diante disso a Organizacao das Nacdes Unidas (ONU)
lancou os 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS)
para a Agenda 2030 do Desenvolvimento Sustentavel para
alcancar nos proximos 15 anos as 3 metas extraordinarias:
erradicacdo da pobreza, combate a desigualdade e contencao
das mudancas climaticas. O objetivo 3 da ODS, visa a garantia
de uma vida saudavel e promocdao de bem-estar para todos,
sendo portanto, uma meta muito desafiadora da agenda, mas
que pode ser alcancada e garantir equidade em saude,
contribuindo para um desenvolvimento sustentavel (MESQUITA;
LEAO. 2018).

Dessa forma, este estudo tem por objetivo avaliar a
reabilitacdao cardiaca em pacientes com doencas cardiacas
congénitas, juntamente com os objetivos de desenvolvimento
sustentavel.
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Materiais e métodos

O presente estudo consiste em uma pesquisa bibliografica
acerca do tema proposto. Foi realizado um levantamento
bibliografico sobre cardiopatias congénitas, exercicio fisico,
limitacoes ao exercicio, reabilitacdo cardiopulmonar,
reabilitacao cardiaca, e doencas cardiovasculares, bem como
revisdo bibliografica dos Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel e sua interacao com as doencas cardiovasculares. As
pesquisas foram feitas nas bases de dados Pubmed e Google
Académico, por artigos em inglés, com acesso gratuito,
publicados nos Gltimos 7 anos em que o assunto principal era
reabilitacao cardiaca em pacientes com cardiopatia congénita.

Foram utilizados os seguintes descritores: congenital heart
disease AND rehabilitation; sustainable development goals AND
heart disease. Foram encontrados uma média de 800 artigos,
foram filtrados e os que nao atendiam aos critérios descritos
acima foram excluidos, sobraram 36 artigos, que foram lidos os
resumos na integra, desses 29 foram excluidos por nao retratar
o tema como assunto principal. Por fim, foram utilizados 10
artigos recentes para realizar este trabalho.

Fundamentacao teodrica

As cardiopatias congénitas referem-se a uma série de
defeitos que acometem as estruturas no coracao que estao
presentes desde o nascimento, essas falhas podem afetar as
valvulas cardiacas, as paredes internas ou 0s vasos sanguineos
que transportam sangue para dentro e para fora da bomba
cardiaca. Essas condicoes podem variar de leves, em que nao é
apresentado nenhum sintoma por anos, até condicées mais

46



graves, em que a patologia é incompativel com a vida,
necessitando de intervencao médica imediata logo apds o
nascimento. O diagnostico precoce e o tratamento adequado sao
essenciais para melhorar a qualidade de vida e a sobrevida dos
pacientes com cardiopatia congénita, envolvendo uma
abordagem por uma equipe multidisciplinar e necessidade de
reabilitacao cardiaca, pois possui um impacto significativo nos
indicadores de salde, bem como na economia sanitaria mundial
(FERRER-SARGUES, et al. 2021).

Dessa forma, a reabilitacdo cardiaca € um programa
multidisciplinar crucial para a recuperacao e melhoria da
qualidade de vida dos pacientes cardiopatas e principalmente
apoés correcao cirurgica. Este programa envolve exercicios
fisicos supervisionados, orientacdo nutricional, controle do
estresse e educacao sobre salude cardiovascular, com objetivo
de melhorar o condicionamento cardiopulmonar, reduzir risco
de complicacdes futuras e promover uma adaptacao psicossocial
do paciente frente a sua condicao cardiaca, o que impacta de
forma direta em menores taxas de internamento e de
mortalidade (SHENG, et al. 2022).

A reabilitacdo cardiaca é tradicionalmente dividida em 4
fases, cada uma com objetivos especificos para promover a
recuperacao e melhorar a qualidade de vida dos pacientes com
comprometimento cardiovascular. A fase | compreende o
periodo agudo da condicao clinica, ainda no ambiente
hospitalar, em que se pretende reduzir o impacto funcional da
intervencao cirdrgica e de possiveis complicacbes do pos-
operatério. A fase Il é o periodo subagudo, ja no ambiente
ambulatorial, em que preconiza o treinamento fisico
supervisionado e o gerenciamento dos fatores de risco
cardiovascular. A fase Ill o objetivo principal € o aprimoramento
da condicao fisica e promocao de saude e por fim a fase IV, que
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€ um programa a longo prazo que visa aumento e manutencao
da aptidao fisica. Essas fases combinadas formam um processo
integrado e progressivo que visa nao apenas a recuperacao
fisica, mas também o bem-estar emocional e social dos
pacientes apos condicoes cardiologicas (UBEDA TIKKANEN, et al.
2023).

Desse modo, as condicbes cardiologicas, incluindo doencas
cardiovasculares e cardiopatias congénitas, representam um
desafio global significativo para a salude publica, afetando
milhées de pessoas em todo o mundo. Em resposta a essas
condicoes, os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS)
estabelecidos pela ONU visam abordar diversas questoes
relacionadas a salde, incluindo a promocao do bem-estar,
reducdo das desigualdades e garantia de salde de qualidade.
Especificamente, os ODS 3 (Saude e Bem-Estar) e 10 (Reducao
das Desigualdades) sao fundamentais para melhorar a
prevencao, tratamento e acesso equitativo aos cuidados
cardiacos. Os objetivos incluem a reducao das taxas de
mortalidade prematura por doencas cardiovasculares, o
fortalecimento dos sistemas de salde para garantir servicos
acessiveis e eficazes, a promocao de estilos de vida saudaveis e
a implementacao de estratégias de educacao e prevencao. Além
disso, a pesquisa continua e o desenvolvimento de tecnologias
inovadoras sao essenciais para melhorar os resultados de saude
e enfrentar os desafios complexos apresentados pelas condicdes
cardiacas em um contexto global sustentavel e equitativo
(MESQUITA; LEAO. 2018)
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Discussao e resultados

Ubeda Tikkanen e colaboradores em 2023, trazem os dados
em seu estudo sobre os componentes essenciais para um
programa de reabilitacao cardiaca pediatrica multiprofissional,
que segundo eles diferem das necessidades de reabilitacao dos
adultos e existe uma grande escassez de programas de
reabilitacao descritos na literatura para o publico infantil. Desse
modo, eles sugerem que em relacdo a intervencao, a prescricao
dos exercicios € 60% treinamento aerobico e para avaliar a
intensidade, utiliza a Escala de Borg, reserva da frequéncia
cardiaca e o Teste da Fala. O que corrobora com os achados no
estudo de Ferrer-Sargues e colaboradores (2021), em que
majoritariamente os programas de intervencao incluem os
exercicios aerobicos, seguidos de treinamento de forca e
resisténcia. Uma alternativa que melhorou a funcao
hemodinamica dos pacientes foi a utilizacdo de gamificacao
para promover treino funcional.

De acordo com Taylor, Dalal e Mcdonagh em 2022, a
reabilitacao cardiaca é complexa e apesar das fortes evidéncias
e consistentes recomendacoes, a pratica clinica ainda é restrita.
O acesso a reabilitacao € bastante fraco, devido aos grandes
centros de reabilitacao especializados na area cardiovascular
estarem disponiveis principalmente em paises desenvolvidos, o
que dificulta o acesso. E uma maneira de mitigar esses
problemas é associar o uso de tecnologias para garantir uma
prestacao de servicos em salde de qualidade, bem como inserir
dispositivos de monitorizacao fidedignos. Ainda para os autores,
o modelo tradicional de reabilitacao deve ser adaptado para
pacientes que apresentam multimorbidades, de forma que seja
um programa de reabilitacdo sustentavel avaliando custo-
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efetividade, holistico em que na maioria dos casos a um
conjunto de condicoes crénicas em um mesmo individuo e que
seja inclusivo.

Dod, Haas e Apitz, em 2023, destacam que os programas de
reabilitacao oferecem melhorias na capacidade motora dos
pacientes e da funcao muscular, com impactos positivos na
qualidade de vida dos cardiopatas. Corroborando com Ferrer-
Sargues e colaboradores em 2021, em que o protocolo de
intervencao com progressao de intensidade contribuiu na
melhoria da funcao muscular, bem como, na otimizacao da
capacidade funcional o que favorece a qualidade de vida dos
cardiopatas.

Segundo Sheng e colaboradores (2022), os pacientes adultos
com cardiopatia congénita se beneficiam da reabilitacao
cardiaca devido a sua capacidade ao exercicio fisico ser
limitada. Um problema descrito por eles é a baixa adesao ao
tratamento e que possivelmente os pacientes mais jovens
podem estar mais dispostos a aderir a reabilitacao cardiaca. O
que para Dold, Haas e Apitz (2023), o uso de tecnologias e
telemedicina pode favorecer a maiores taxas de adesao ao
tratamento, o que reduz hospitalizacdes e mortalidade.

Para Mesquita e Leao (2018), existem uma série de fatores
que previnem a morte por doencas cardiovasculares, como
manter alimentacao saudavel, pratica regular de atividades
fisicas, reducao do tabaco, controle glicémico, pressorico e
lipidico. Esses fatores de prevencao juntamente com exames de
deteccao precoce de doencas cardiacas estao alinhados com os
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel estabelecidos pela
ONU, mais precisamente a meta 3, que visa assegurar vida
saudavel e manter o bem-estar a todos em todas as faixas
etarias.
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Consideracgées finais

Portanto, a abordagem integrada da reabilitacao cardiaca
para pacientes com cardiopatias congénitas nao apenas melhora
a qualidade de vida individual, mas também contribui
significativamente para os objetivos globais de saude e
desenvolvimento sustentavel. Ao focar em programas
personalizados que combinam exercicios fisicos
supervisionados, gestao de riscos cardiovasculares e suporte
psicologico, essas iniciativas nao s6 ajudam os pacientes a
recuperar a funcionalidade cardiorrespiratoria, mas também
reduzem as disparidades de acesso aos cuidados de salde e
promovem uma vida mais saudavel e equitativa para todos.
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AVALIACAO DE ESFORCO
RESPIRATORIO DE PACIENTES
SUBMETIDOS A VENTILACAO
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EVIDENCIAS A PARTIR DA
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Alana Elza fontes da Gama
Marilu Gomes Netto Monte da Silva

A ventilacdo mecanica nao invasiva (VNI) é um suporte
ventilatorio fornecido por um gerador de fluxo, conectado ao
paciente por meio de uma mascara facial completa, oronasal ou
nasal. Nas ultimas duas décadas, a VNI tem sido amplamente
utilizada para o tratamento de pacientes com insuficiéncia
respiratoria aguda ou cronica agudizada, sendo um dos maiores
avancos da ventilacao mecanica. No entanto, a eficacia da VNI
esta diretamente ligada a monitoracao adequada dos pacientes,
que deve identificar precocemente sinais de falha e evitar
atrasos na intubacao, um procedimento invasivo que pode
causar lesoes traumaticas.

O objetivo deste estudo € apresentar evidéncias cientificas
a partir da literatura sobre avaliacao de esforco respiratorio de
pacientes submetidos a ventilacao mecanica nao invasiva. Dessa
forma aprimorando a monitoracao e fornecendo suporte na
tomada de decisoes clinicas. Para alcancar esse objetivo, foi
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realizado um levantamento bibliografico em bases de dados, de
parametros essenciais, avaliacao de sensores comerciais,
desenvolvimento de hardware e firmware do dispositivo,
adaptacao da mascara de VNI e realizacdo de testes de bancada
e validacao em ambiente clinico.

A relevancia desse estudo reside na necessidade critica de
uma avaliacao complementar do esforco muscular respiratorio
durante a VNI, que impacta diretamente na tomada de decisao
clinica. O desenvolvimento dessa pesquisa tem o potencial de
melhorar  significativamente a  pratica  terapéutica,
proporcionando uma monitoracao mais eficaz e contribuindo
para a qualidade da assisténcia prestados aos pacientes
submetidos a VNI. Assim atendendo o objetivo de
desenvolvimento sustentavel 3-Salde e bem-estar, com as
metas 3.1 Até 2030, reduzir a taxa de mortalidade materna
global para menos de 70 mortes por 100.000 nascidos vivos, e
meta 3.d: Reforcar a capacidade de todos os paises,
particularmente os paises em desenvolvimento, para o alerta
precoce, reducao de riscos e gerenciamento de riscos nacionais
e globais de saude.

Materiais e métodos

Este estudo trata-se de um levantamento bibliografico,
qualitativo, realizado através das bases de dados, PubMed (US
Nacional Library of Medicine National Institutes of Health), IEEE
Xplore, Google Scholar e SciELO-Brasil (Scientific Electronic
Library Online). Foram utilizadas estratégias de buscas definidos
através dos descritores em ciéncias da saude DeCS/MeSH.
Definidas em: MUsculos respiratorios, fadiga muscular, material
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sensor e pressao positiva bifasica intermitente das vias aéreas
(BIPAP).

Foram incluidos artigos publicados nos ultimos 10 anos, nos
idiomas portugués, inglés e espanhol. Foram excluidos estudos
que abordaram ventilacao mecanica invasiva, estudos que
avaliaram o esforco muscular respiratéorio em neonatal e
pediatria, e estudo que nao fosse relacionado a tematica.

O universo da ventilacdo mecanica ndo invasiva
(VNI)

A ventilacdo mecanica nao invasiva (VNI) é um suporte
ventilatorio fornecido por um gerador de fluxo, conectado ao
paciente por meio de uma mascara facial completa, oronasal ou
nasal (OSADNIK et al, 2017). Nas Ultimas duas décadas a VNI tem
sido usada amplamente para o tratamento de pacientes com
insuficiéncia respiratoria aguda ou cronica agudizada, e foi
certamente um dos maiores avancos da ventilacao mecanica
(CRUZ e ZAMORA, 2013).

Ventilacao Nao Invasiva utiliza uma pressao inspiratoria
(IPAP) e uma pressao positiva expiratoria para manter as vias
aéreas e os alvéolos abertos para melhorar a oxigenacao (EPAP
e ou PEEP). No modo CPAP é administrado uma pressao
expiratoria final continua nas vias aéreas (CPAP) e a ventilacao
do paciente é feita de forma totalmente espontanea (BARBS et
al, 2013).

O tratamento com a VNI implica em varios beneficios
clinicos, como na reducao da fadiga muscular, melhora da
relacdo ventilacdo/perfusdao, preservacdo da mecanica
pulmonar, reducdao do tempo de internacao, menor risco de
infeccao hospitalar, tem a aplicabilidade de manejo simples,
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porém deve levar em consideracoes suas indicacbes e
contraindicacées (CRUZ e ZAMORA, 2013; LEEST et al, 2018;
MORAN et al, 2017).

Pacientes submetidos a um suporte ventilatério nao
invasivo, devem ser monitorizados para detectar precocemente
sinais de falha e evitar atrasos na intubacao (GRIECO et al,
2021). A intubacdo orotraqueal (IOT) é um procedimento
invasivo que pode causar lesoes traumaticas, alguns fatores de
riscos podem levar ao agravamento do quadro clinico, como
tentativas repetidas de intubacao, e a realizacao tardia do
procedimento (DE SOUZA, et al 2021).

A monitorizacao durante a VNI é fundamental para obter
sucesso na terapia e prevenir complicacbes como
hipoventilacao, hiperventilacao, além da adaptacao do paciente
com a interface (COMELLINI et al, 2019). O comprometimento
nas trocas gasosas, padrao ventilatorio e escores sao utilizados
para avaliar a resposta ao suporte nao invasivo (GRIECO et al,
2021), porém na pratica clinica se faz necessario uma avaliacao
complementar do esforco muscular respiratoério, impactando na
tomada de decisao clinica.

Resultados e discussao

Foram selecionados um total de 2 artigos para esse resumo
de um total de 32 artigos encontrados nas bases de dados,
distribuidos em 28 estudos encontrados na Pubmed onde 23
foram exclusos pelo titulo, e 3 excluidos pos leitura dos
resumos, restando apenas 2 artigos para leitura completa. No
Google Académico foram encontrados 4 estudos onde 1 estava
duplicados e 3 nao preencheram os critérios de inclusao. Nas
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bases de dados IEE Xplore e SciELO ndo foram encontrados
estudos relacionados.

O primeiro estudo selecionado desenvolvido por ZOU C, et
al 2021, teve como objetivo comparar os efeitos do suporte de
pressao média garantida por volume (AVAPS) e modos de
ventilacdo nao invasiva de pressao positiva em dois niveis (BPAP
S/T) em pacientes com insuficiéncia respiratoria hipercapnica
no departamento de emergéncia (ED).

No segundo artigo realizado por GOREN NZ et al 2021,
tiveram como objetivo comparar a eficacia dos modos de
ventilacao BiPAP convencional e auto-trinivel no tratamento de
pacientes com OHS e OSAHS moderado ou grave.

Os dois estudos sobre o tratamento da sindrome da
hipoventilacdo da obesidade (OHS) e da sindrome da
apneia/hipopneia obstrutiva do sono (OSAHS) tém como
objetivo comparar a eficacia de diferentes modos de ventilacao.
Ambos estudos recrutaram 23 pacientes com OHS e OSAHS
moderada ou grave, utilizando modos de BiPAP e auto-trinivel
PAP. Utilizaram polissonografia para monitorar os parametros
do sono, analises de gases no sangue arterial e questionarios de
sonoléncia diurna (Escala de Sonoléncia de Epworth).

O primeiro estudo destacou que a PAP auto-trinivel foi mais
eficaz na reducdo do indice de Apneia e Hipopneia (AHI),
melhorando a qualidade do sono e reduzindo a sonoléncia
diurna. Também demonstrou que o modo auto-trinivel PAP
resultou em menor retencao de CO2 comparado ao BiPAP
tradicional. O segundo estudo corroborou esses resultados,
mostrando que o auto-trinivel PAP foi mais eficaz na reducao da
PaCO2 e na melhora da saturacdo minima de oxigénio
(miniSp0O2). A qualidade do sono, avaliada pelo indice de arousal
e percentagem de tempo em N3 e REM, foi melhor com o modo
auto-trinivel.
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Ambos os estudos mostraram que o auto-trinivel PAP é mais
eficaz em comparacao com o BiPAP tradicional na reducao de
AHI, melhorando a qualidade do sono e diminuindo a sonoléncia
diurna. A principal vantagem do modo auto-trinivel € sua
capacidade de ajustar dinamicamente a pressao positiva
expiratéria das vias aéreas (EPAP) durante o ciclo respiratério,
0 que ajuda na eliminacao do CO2 e na prevencao de eventos de
apneia residual.

A retencao de CO2 foi menor com o auto-trinivel PAP, pois
este modo permite uma melhor remocao de CO2 durante a fase
expiratério inicial, enquanto mantém a via aérea superior
aberta no final da expiracao. A qualidade do sono proporcionada
pelo modo auto-trinivel foi superior, com menores indices de
arousal e maior porcentagem de tempo em fases de sono
profundo (N3) e REM, indicando uma menor fragmentacao do
sono e uma melhor recuperacao durante o sono.

A reducao da sonoléncia diurna foi maior com o auto-trinivel
PAP, sugerindo que os pacientes tinham um sono mais
reparador. Conclui-se que o modo de ventilacdao auto-trinivel
PAP é superior ao BiPAP tradicional no tratamento de pacientes
com OHS e OSAHS. O auto-trinivel PAP melhora
significativamente os parametros respiratorios noturnos, a
qualidade do sono e a sonoléncia diurna, além de ser mais eficaz
na remocao de CO2. A adocao deste modo de ventilacao pode
levar a melhores resultados clinicos e uma maior aderéncia ao
tratamento pelos pacientes.

Consideracgdes finais

A ventilacdo mecanica nao invasiva (VNI) representa um
avanco significativo no tratamento da insuficiéncia respiratoria,
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oferecendo beneficios como reducdao da fadiga muscular e
melhora na oxigenacao, além de minimizar complicacoes
hospitalares. A monitorizacdo adequada é essencial para
identificar precocemente falhas no tratamento e evitar
procedimentos invasivos como a intubacao traqueal. Estudos
recentes destacam que modalidades como o auto-trinivel PAP
podem proporcionar melhores resultados clinicos, incluindo
reducao do indice de Apneia e Hipopneia, melhoria na qualidade
do sono e menor retencao de CO2, reforcando a importancia de
sua adocao para otimizar o cuidado aos pacientes, deste forma
se faz necessarios novas pesquisar para a avaliacao e
monitorizacao de pacientes submetidos a VNI.
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De acordo com a Organizacao Mundial da Saude (OMS) as
doencas cardiopulmonares estao entre as 10 maiores causas de
mortalidade e incapacidade no mundo. No quesito mortalidade
a doenca cardiaca isquémica ocupa o primeiro lugar e a Doenca
Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC) ocupa o terceiro lugar. Ja
no quesito incapacidade, a doenca cardiaca isquémica ocupa o
segundo lugar e a DPOC ocupa o sétimo lugar. A populacao
brasileira apresenta um cenario um pouco diferente, a doenca
cardiaca isquémica permanece em primeiro lugar, a DPOC vem
em quinto lugar e as miocardiopatias em décimo lugar (OMS,
2019).

A DPOC e outras doencas cardiopulmonares cronicas
interferem na respiracao normal do paciente, gerando dispneia,
tosse e fadiga, como sintomas principais. Essas doencas
pulmonares variam em termos de causas, sintomas e
tratamentos, mas todas compartilham a caracteristica comum
de afetar gravemente a capacidade pulmonar e a qualidade de
vida dos pacientes. Como tratamento nao medicamentoso
existem varios estudos na literatura descrevendo o uso e os
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beneficios do Treinamento Muscular Inspiratério (TMI). Uma
breve revisao sistematica ressaltou a melhora na pressao
inspiratoria maxima (Pimax), Na capacidade funcional e dispneia
em pacientes com DPOC (Mortari; Monzano, 2022). Na
insuficiéncia cardiaca (IC) o TMI pode auxiliar no controle da
sintomatologia dos pacientes pela melhora da dispneia e da
fadiga, bem como na classificacaio da New York Heart
Association (NYHA) (Pour et al., 2019). Ja no caso das Doencas
Pulmonares Intersticiais (DPI), como a Fibrose Pulmonar
Idiopatica (FPI), a inclusao do TMI precisa ser mais bem
explorada, mas existe uma tendéncia a melhora na capacidade
funcional e qualidade de vida dos pacientes apos intervencao
(Hoffman, 2021).

Este estudo tem como objetivo compreender a partir da
literatura as evidéncias sobre o treinemanento muscular
inspiratério no tratamento de pacientes cardiopatas . Indo de
acordo com os Objetivos de Desenvonvimento Sustentavel (ODS)
da Organizacao das Nacoes unidas (ONU), mais especificamente
a meta 3.4.

Materiais e métodos

Caracteriza-se como uma revisao bibliografica conduzida na
base de dados Pubmed, as palavras chaves utilizadas foram:
Reabilitacao Cardiovascular (Cardiac Rehabilitation),
Treinamento Muscular Inspiratério (Inspiratory Muscle Training)
e Dispneia (Dyspnea). Foram incluidos artigos publicados em
lingua inglesa e portuguesa, de acesso livre, entre os anos de
2019 - 2024. A busca retornou um total de 12 artigos, dos quais:
4 foram excluidos por tratarem de pneumopatias (3 DPOC e 1
COVID), 2 excluidos por serem pagos, 1 excluido por nao utilizar
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TMI como tratamento, 1 excluido por tratar dispneia com
etiologia em uma sindrome nao cardiaca, 1 excluido por publicar
somente o protocolo de tratamento e nao os resultados,
1excluido por somente citar como deve ser feito o TMI mas nao
apresentar dados de tratamento. Ao final, foram excluidos um
total de 10 artigos e incluidos 2 artigos.

Patologias cardiovasculares

As Doencas Cardiovasculares (DCV) sao classificadas como
Doencas Cronicas nao Transmissiveis (DCNTs) e constituem uma
das principais causas de mortalidade e incapacidade no Brasil e
no mundo. As DCV sao responsaveis por um terco das mortes por
todas as causas, acometem ambos os sexos em todas as faixas
etarias. No sexo feminino, observa-se um aumento na
prevaléncia das DCV e de morte por DCV apds a menopausa
(Oliveira,2022). Dentre as DCV, destacam-se no ranking de
mortalidade e incapacidade da OMS a doenca isquémica
cardiaca e as miocardiopatias (OMS, 2019).

A doenca isquémica cardiaca (DIC) € um termo que abrange
e se refere a diversas afeccées que levam a isquemia
coronariana, tendo como exemplo a Doenca Arterial
Coronariana (DAC), a mais prevalente entre as DIC
(Carvalho,2020). A DAC pode apresentar-se de forma aguda ou
cronica, todas as duas formas compartilham dos mesmos fatores
de risco e reduzem drasticamente a quantidade e a qualidade
de vida dos pacientes. A dor precordial é o principal sintoma da
DAC, o prognostico depende de varios fatores, como: idade,
sexo, funcdo ventricular, comorbidades e carga de isquemia a
qual o miocardio esta sendo submetido (Santos,2018).
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Ja as miocardiopatias sao doencas caracterizadas por
alteracdes na estrutura do miocardio, que geralmente levam a
sintomas de Insuficiéncia Cardiaca (IC), como tosse, dispneia,
edema e menos tolerancia ao exercicio fisico (Carvalho,2020).
A IC é uma sindrome clinica complexa de carater sistémico,
caracterizada como uma disfuncdo cardiaca que ocasiona
inadequado suprimento sanguineo, ocorrendo desequilibrio
entre oferta e demanda metabolica. Na maioria das formas de
IC, a reducdo do débito cardiaco (DC) é responsavel pela baixa
entrega sanguinea, sendo proveniente de disfuncdes sistolicas,
diastolicas ou ambas (Bocchi,2009).

Treinamento muscular inspiratério

O Treinamento Muscular Inspiratorio (TMI) consiste na
utilizacao de dispositivos que oferecem resisténcia a inspiracao
do paciente. Estes dispositivos podem ser de carga linear, em
que a carga nao depende do fluxo inspiratério do paciente, ou
alineares, onde a resisténcia ofertada pelo dispositivo é fluxo-
dependente. E considerado uma modalidade de tratamento de
facil aplicacao, baixo custo e clinicamente relevante no cenario
da reabilitacdo cardiaca. O TMI é recomendado como
tratamento adjuvante no controle dos sintomas e sinais
limitantes de varias patologias. Seus efeitos positivos sobre da
Pressao Inspiratéria Maxima (Pimsax), que evidencia aumento da
forca muscular inspiratoria, e na resisténcia muscular, sao
evidenciados através da melhora do consumo maximo de
oxigénio (VOzmsx), melhora na QV e na dispneia, distancia
percorrida no Teste de Caminhada de 6 minutos (TCémin), bem
como na capacidade funcional do pacientes (Araujo,2022).
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Discussao e resultados

(Zahara,2024) Conduziu um estudo controlado e
randomizado, duplo-cego em pacientes diagnosticados com IC
estavel com fraqueza muscular inspiratoria (Pimax <70% do
previsto), foram recrutados pacientes ambulatoriais do Beirut
Cardiac Institut. Foram incluidos pacientes de ambos os sexos,
com idade entre 45 - 65 anos com fracao de ejecao (FE) <45%,
classe Il e Il da new York Heart Association (NYHA)
diagnosticados com IC a pelo menos 6 meses, que nao tenham
tido internacdes hospitalares nem mudanca nas medicacoes nos
Gltimos 3 meses antes do estudo. 50 pacientes foram
randomizados e alocados em 4 grupos com diferentes
modalidades de exercicio. Grupo controle (n=13), Grupo
Exercicio aerdbico (EA) (n=13), grupo TMI (n=12) e Grupo EA +
IMT (n=12). O grupo controle foi orientado a ficar em casa
mantendo sua rotina normal. O grupo EA, grupo TMI e grupo EA
+ TMI realizaram 3 sessoes de tratamento por semana, durante
12 semanas. O grupo EA realizou caminhada numa esteira por 30
minutos, onde os 3 primeiros minutos eram de aquecimento,
seguidos por 4 minutos de alta intensidade, com 60% da
Frequéncia Cardiaca maxima (FCmsx) (que foi incrementada para
65% posteriormente), intercalados com 2 minutos de baixa
intensidade ( 30% da FCnax). 0 objetivo era atingir 90% da FCrmax.
Ao final, a sessao era finalizada com 3 minutos de resfriamento
com diminuicao progressiva de intensidade. Os pacientes do
grupo TMI utilizaram o aparelho Powerbreathe para TMI, com
carga de 60% da Pims (alta intensidade). Cada sessao comecava
com 1 minuto de aquecimento em baixa intensidade ( 30% da
Pimax) seguidos por 4 minutos em alta intensidade, intercalados
por 20 segundos de descanso a cada minuto e finalizados com 1
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minuto em baixa intensidade. O grupo EA + IMT utilizou
exatamente os mesmos protocolos dos grupos EA e IMT. Foi
observado que a juncao entre EA e TMI foi superior em reverter
o remodelamento cardiaco causado pela IC, houve também
melhora estatisticamente significativa na QV e no indice de
fadiga muscular.

(Huzmeli,2023) demonstrou resultados similares em seu
relato de caso. O paciente tinha historico de colecistectomia,
nunca fumou, ingeria bebida alcéolica e relatava dispneia. As
atividades que desencadeavam dispneia era subir escadas, subir
ladeiras e caminhar. Foi iniciado propranolol 40mg para controle
de FC. O protocolo de tratamento proposto durou 6 semanas,
com frequéncia de 5 dias por semana. O protocolo consistiu em:
1-TMI com Powerbreathe com 30% da Pimax com 30
respiracoes/série durante 15 minutos, duas vezes ao dia. 2-
Exercicio aerébico de caminhada ao ar livre com 5 minutos de
aquecimento, 35 minutos de treino (em 65% da FCmix) € 5
minutos de desaquecimento, 1 vez ao dia. Ao final do
tratamento, houve melhora significativa na dispneia, QV,
capacidade funcional e estado psicologico, porém nao houve
acompanhamento para observar se a melhora dos sintomas
permaneceu a longo prazo.

Considerag¢des finais

Conclui-se que o TMI é uma modalidade de tratamento de
facil utilizacdo e com resultados clinicamente relevantes nos
desfechos de dispneia, qualidade de vida, capacidade funcional
e indice de fadiga muscular. Contudo, o pequeno numero de
artigos cientificos publicados relacionando o uso do TMI em
pacientes com patologias cardiovasculares evidencia a
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preferéncia dos pesquisadores em utilizar TMI para pacientes
pneumopatas, evento presente nos resultados da pesquisa
bibliografica deste estudo, onde mesmo utilizando o descritor
especifico Reabilitacao Cardiovascular, a busca retornou 4
artigos especificamente sobre pneumopatias. Além disso, os
proprios artigos referentes a cardiopatias dao muita énfase a IC,
deixando de lado a DIC.

Referéncias

ARAUJO,Aldair Sarlan Santos de; COSTA, Joao Pedro Silva; SILVA, Cassius lury Anselmo
e;GUIMARAES, Gabriella Goulart;SAMPAIO, Jadna Luana da Silva; SANTOS, Tlio Mauro
Silva;MINATEL, Vinicius. Effects of inspiratory muscle training on exercise capacity,
inspiratory muscle strength and quality of life in individuals with heart failure: a
systematic review. ASSOBRAFIR Ciénc. 2022;13

BOCCHI, Edimar Alcides, BRAGA Fabiana Goulart Marcondes, FERREIRA Silvia Moreira
Ayub, et al. Sociedade Brasileira de Cardiologia. Ill Diretriz Brasileira de Insuficiéncia
Cardiaca Cronica. Arq Bras Cardiol 2009;93(1 supl.1):1-71

CARVALHO, Tales de; MILANI, Mauricio; FERRAZ, Almir Sérgio, et al. Diretriz Brasileira
de Reabilitacao Cardiovascular - 2020. Arq Bras Cardiol. 2020; 114(5):943-987

HOFFMAN,Mariana. Treinamento muscular inspiratorio na doenca pulmonar intersticial:
revisao sistematica de escopo. J Bras Pneumol. 2021;47(4)

HUZMELI, Irem; OZER, Aysel Yildiz. Effectiveness of a training program for a patient with
non-cardiac chest pain that combines intervention to improve quality of life,
psychological state, and functional capacity: a case report. BioPsychoSocial Medicine
(2023) 17:27

OLIVEIRA, Glaucia Maria Moraes, ALMEIDA Maria Cristina Costa de, SANTOS Celi Marques,
et al. Posicionamento sobre a Salde Cardiovascular nas Mulheres - 2022. Arq Bras
Cardiol. 2022; 119(5):815-882.

ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Disponivel em:
https://www.who.int/data/gho/data/themes/mortality-and-global-health-estimates
https://www.who.int/data/gho/data/themes/mortality-and-global-health-
estimates/ghe-leading-causes-of-death

67


https://www.who.int/data/gho/data/themes/mortality-and-global-health-estimates
https://www.who.int/data/gho/data/themes/mortality-and-global-health-estimates/ghe-leading-causes-of-death
https://www.who.int/data/gho/data/themes/mortality-and-global-health-estimates/ghe-leading-causes-of-death

SANTOS, Edmar Batista; BIANCO, Henrique Tria. Atualizacdes em doenca cardiaca
isquémica aguda e cronica. Rev Soc Bras Clin Med. 2018 jan-mar;16(1):52-8

ZAHARA, Sadek; RAMADAM, Wiam; AHMAIDI, Said, et al. Electromyogram Power

Spectrum and Cardiac Function Changes After Combined Aerobic Interval Training and
Inspiratory Muscle Training in Chronic Heart Failure Patients. Int Heart J January 2024

68



NANOMATERIAIS E BIOSSENSORES
IMPRESSOS PARA DETECCAO RAPIDA
DO ZIKA ViRUS: UM ESTUDO
BIBLIOGRAFICO
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Neferson Barbosa da Silva Ramos
Cristine Martins Gomes de Gusmao
Guaraci Guimaraes Bastos Junior

Nos ultimos anos o Brasil enfrentou um surto epidémico de
Zika Virus, com milhdes de casos suspeitos em nove meses,
espalhando-se por 29 paises das Américas. Regides como Norte
e Centro-Oeste tém apresentado os maiores valores: 5,3
casos/100 mil habitantes e 4,2 casos/100 mil habitantes,
respectivamente. Dentre os estados da regiao Nordeste,
Pernambuco apresenta a maior taxa de incidéncia, a qual subiu
de 0,4 (em 2018) para 5,5 (Saude SdV, 2019). O diagnostico
laboratorial do Zika é desafiador devido a sintomatologia similar
a outras arboviroses e a reatividade cruzada de testes
sorologicos. Os imunos biossensores, particularmente os
eletroquimicos associados a eletrodos impressos e
nanomateriais, surgem como uma solucao essencial para
garantir uma resposta rapida e eficaz. Esta tecnologia
promissora € uma alternativa point-of-care que nao apenas
melhora a precisao diagndstica, mas também esta alinhada com
os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS),
especialmente o ODS 3 (Saude e Bem-Estar) e o ODS 9 (IndUstria,
Inovacao e Infraestrutura).
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Nesse contexto, o acesso rapido ao diagnostico e o
crescimento dos requisitos relacionados a muitas doencas tém
representado um desafio para a saude pulblica. Os testes
laboratoriais e convencionais sao operacionalmente complexos,
exigem profissionais especializados em laboratérios e
infraestrutura fisica e de maquinas adequadas. Além disso, os
prazos de entrega dos resultados laboratoriais podem ser longos,
levando a internacdes desnecessarias e acoes inadequadas,
além de agravar o estado de saude global do paciente. Em outros
casos, isso pode resultar em falta de interesse do paciente em
continuar o acompanhamento e perda do tratamento pelo
sistema de saude (YAN et al., 2012).

No entanto, os testes rapidos e de baixo custo sao essenciais
para evitar a reatividade cruzada dos anticorpos entre o Zika
virus (ZIKV) e outros flavivirus endémicos no Brasil. Eles sao
especialmente relevantes devido a capacidade do ZIKV de
persistir por meses em fluidos bioldgicos apos a infeccao. Os
sintomas da infeccao por ZIKV sao similares aos da gripe comum,
incluindo dor de cabeca, artralgia e mialgia (Satde SdV, 2019).

Este estudo enfoca a relevancia dos nanomateriais no
desenvolvimento de um imuno biossensor utilizando eletrodos
impressos para a deteccao do virus Zika (ZIKV).Diante deste
contexto da epidemia de Zika Virus, a utilizacdo de imuno
biossensores eletroquimicos para diagndstico point-of-care
representa um avanco significativo alinhado aos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS). Estes dispositivos nao
apenas oferecem uma resposta rapida e precisa a infeccao, mas
também contribuem diretamente para varias metas dos ODS. O
ODS 3 - Saude e Bem-Estar - tem como meta especifica acabar
com epidemias de doencas como o Zika Virus até 2030,
garantindo acesso universal a servicos de saude e diagnostico
eficaz. A tecnologia de imuno biossensores possibilita
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diagndsticos ageis, reduzindo o tempo de resposta e facilitando
a intervencao médica precoce. (United Nations, 2023).

Além disso, o ODS 9 - IndUstria, Inovacao e Infraestrutura -
enfatiza a necessidade de fortalecer a pesquisa cientifica e
tecnoldgica, incentivando a inovacao em saude. Os imuno
biossensores representam um exemplo de aplicacao pratica
desses principios, promovendo solucdes acessiveis e escalaveis
para desafios de saude publica. Portanto, ao desenvolver e
implementar imuno biossensores para diagnostico de Zika,
estamos nao apenas melhorando a eficacia dos procedimentos
médicos, mas também contribuindo para metas globais de saude
e inovacao, essenciais para alcancar um futuro sustentavel e
saudavel para todos. Este estudo tem como objetivo investigar,
a partir de revisao bibliografica, a importancia dos
nanomateriais no desenvolvimento de novas tecnologias
baseadas em biossensores eletroquimicos para deteccao de
infeccao pelo virus Zika em testes rapidos, destacando seu
potencial inovador e impacto nos Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel (ODS). (United Nations, 2023).

Imunobiossensores baseados em eletrodos
impressos

Imunobiossensores sao dispositivos compostos
essencialmente por duas partes: um elemento biologico
responsavel pela identificacdo do analito (antigeno ou
anticorpo) e um elemento transdutor capaz de converter o sinal
de ligacao biolégica em um sinal elétrico. Atualmente,
imunobiossensores feitos com carbono a base de tinta de grafite
condutivos estao se tornando cada vez mais populares em
comparacao as opcoes comerciais, devido a possibilidade de
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producao por meio de protocolos "faca vocé mesmo".(MARTINS
et al., 2016). Esses dispositivos eletroquimicos sao fabricados
utilizando plataformas de baixo custo como papel e materiais
plasticos e podem ser integrados a dispositivos eletronicos
portateis (DOSSI et al., 2016). Além do baixo custo, a facilidade
de acesso aos instrumentos, desempenho, capacidade de
reproducdo, transicao e baixo consumo de amostras sao
caracteristicas atraentes que impulsionam o desenvolvimento
de dispositivos eletroanaliticos alternativos (BANCOS et al.,
2013). Sensores eletroquimicos sao frequentemente fabricados
usando impressao manual em esténcil, o que permite producao
em larga escala com resultados satisfatorios (KAVA et al., 2020).
Um componente importante na construcao desses testes é o
plastico PVC rigido, que possui caracteristicas extremamente
flexiveis, duraveis, hidrofobicas e transparéncia optica, além de
estar amplamente disponivel comercialmente (BERGAMINE et
al., 2019).

Esses polimeros sao substratos importantes na construcao de
eletrodos robustos baseados em impressao (LOPES et al., 2018).
Sensores eletroquimicos sao procurados em diversas areas,
incluindo aplicacdes ambientais, clinicas, farmacéuticas,
alimenticias, ciéncias forenses e até mesmo em pontos de
atendimento ou para fins de pesquisa (ARAUJO et al., 2018).
Sistemas de imunobiossensores sao principalmente direcionados
para a deteccao de anticorpos ou antigenos circulantes em
amostras de sangue. Um aspecto importante na construcao
desses testes é a deteccao direta, relacionada a sensibilidade
da resposta do sensor, influenciada principalmente pela
quantidade de material imobilizado e pela exposicao adequada
dos anticorpos aos epitopos do antigeno (BAHADIR, E. B et al.,
2016).E importante enfatizar que a nanoestruturacao dos
eletrodos impressos com nanotubos de carbono e polipirrol,
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obtida por meio de eletropolimerizacao in situ, resulta em um
aumento da area eletroativa e dos picos de corrente. Além
disso, essa técnica introduz grupos funcionais e amplia
significativamente a area de contato na interface (FERREIRA et
al., 2020). A imobilizacao de anticorpos aliada aos nanotubos de
carbono e a seletividade das reacoes entre anticorpo e antigeno
resultam em sensores sensiveis e confiaveis (BURGHARD et al.,
2005).

Esta tecnologia esta alinhada aos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS) ao aprimorar as capacidades
diagndsticas em diversas aplicacoes, contribuindo para a saude
(ODS 3), inovacao (ODS 9) e desenvolvimento de infraestrutura
sustentavel (ODS 9).

Materiais e métodos

Esta metodologia influenciou os resultados de sensores
obtidos por De Vasconcelos et al. (2009) e Leal (2014) utilizando
eletrodos impressos. Serao estudadas diferentes classes de
resposta em relacdo aos eletrodos impressos. Inicialmente,
serao investigados os sensores com medida amperométrica
baseada na técnica de voltametria ciclica, adotando-se a um
instrumento exemplo: a um potenciostato dropsens capaz de
aplicar um potencial e medir a corrente resultante em um
sistema eletroquimico para realizar a medida direta do
acoplamento antigeno-anticorpo. A corrente gerada sera
ampliada através do uso de nanomateriais combinados com
filmes poliméricos condutores de polipirrol (LU et al., 2012),
contribuindo para inovacao tecnoldgica (ODS 9) e melhorando as
capacidades de diagndstico (ODS 3).
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Também serdao investigados nanomateriais com efeitos
eletrocataliticos, como nanotubos de carbono adornados com
ferrocianeto de potassio e ferricianeto de potassio
(SALMANIPOUR et al., 2012), promovendo sustentabilidade (ODS
12) e inovacao em ciéncia e tecnologia (ODS 9). Esses
nanomateriais serao polimerizados e incorporados a superficie
eletroquimica, proporcionando uma sonda redox para leitura
(TRINDADE, 2015).

Em seguida, serd& medida a variacdo de capacitancia
resultante da interacao antigeno-anticorpo, utilizando medidas
do decaimento de corrente elétrica ou a medida direta da
capacitancia. O uso de filmes finos de polimeros condutores
integrados aos nanomateriais de carbono nos eletrodos ira
aumentar a variacao de carga e, consequentemente, a
capacitancia medida, promovendo inovacao em infraestrutura
(ODS 9) e contribuindo para desenvolvimento sustentavel (ODS
3 e ODS 9).(United Nations, 2023).

Principais contribuicoes e desenvolvimento
sustentavel

Destaca-se que este estudo apresenta um carater
avancado, com grandes perspectivas de lucratividade e
produtividade. Globalmente, a indlstria de biossensores
(dispositivos quantitativos point-of-care) tem crescido cerca de
14% ao ano, representando um aumento de 3 trilhdes de dolares
por ano. (RODRIGUEZ et al., 2022). Portanto, considerando o
aprimoramento tecnoldgico e a transferéncia de conhecimentos
para novos produtos e processos, com o objetivo de lanca-los no
mercado, observa-se que o movimento tecnoldgico para o setor
produtivo de biossensores e sensores apresenta um risco baixo e
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iminente. (OLIVEIRA, T. M et al., 2023) E importante ressaltar
que serao estudados determinados antigenos ou anticorpos
circulantes em amostras soroldgicas, proporcionando testes
quantitativos. Isso traz uma nova caracteristica ao produto, que
os consumidores ainda nao conhecem de forma proficiente: a
possibilidade de realizar testes em locais ambulatoriais, devido
a portabilidade do sistema e a capacidade de ser operado por
profissionais nao especializados. O objetivo é agregar valor ao
desenvolvimento de wuma tecnologia sensora de facil
escalabilidade. Com esses sensores, outras doencas poderao ser
diagnosticadas, tornando os produtos altamente atrativos em
consultorios e no Sistema Unico de Saide (SUS). Os sensores
proporcionarao uma melhoria na qualidade de vida por meio da
agilidade no pré-diagnéstico ou diagnoéstico (LIU Q.et al., 2021).
(como no caso do zika virus, dengue, entre outros), auxiliando
também na triagem prévia de doadores de sangue através da
deteccao imediata. Em resumo, a inovacao proposta nao se
limita apenas a transferéncia tecnologica, mas principalmente
a possibilidade de tornar o Brasil independente nessa area,
principalmente em termos de dispositivos de diagndstico a beira
do leito. Atualmente, a pesquisa nesse campo precisa ser
ampliada e fortalecida no pais, dada a sua relevancia. Devido a
natureza inovadora da proposta, prevé-se uma contribuicao
significativa para o desenvolvimento de patentes e producao
cientifica relevante na area. (GONCALVES R. A.et al.,2023)

Discussao e resultados
A meta principal deste estudo € desenvolver um dispositivo
e uma plataforma sensora nanoestruturada para o diagnostico

point-of-care do Zika Virus (ZIKV) utilizando nanomateriais
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especificos. Comparados as técnicas laboratoriais sorologicas e
moleculares comumente utilizadas, os sensores aqui propostos
terao como desafios e perspectivas, inUmeras vantagens:
fornecera respostas em tempo real, serdo facilmente portateis,
oferecera uma tecnologia que pode ser escalada facilmente,
permitira analises de forma mais pratica e econémica, além de
necessitarem de menor volume de amostra. (MARTINEZ A. W et
al.,2010). As técnicas de voltametria ciclica e de espectroscopia
por impedancia eletroquimica serao empregadas o
acompanhamento da montagem sensora. Analises por
Espectroscopia no infravermelho por transformada de Fourier
(FTIR) das amostras imobilizada sobre as superficies eletronicas
serao realizadas. (GONCALVES R. A et al.,2023). Estes tipos
sensores também serdao caracterizados por técnica de
microscopia eletronica de varredura (MEV). (TANSEL T. et
al.,2018) Adicionalmente, este estudo visa na integracao dos
sensores que serao desenvolvidos em sistemas de robética
médica, trazendo inovacles significativas para a area. A
combinacao de sensores com robds médicos permitira a
realizacao de diagnosticos automatizados e precisos em
ambientes clinicos, otimizando processos e reduzindo a
intervencao humana. Por exemplo, robos equipados com esses
sensores poderao realizar coletas de amostras e analises em
tempo real diretamente no local de atendimento, aumentando
a eficiéncia e a precisao dos diagnodsticos. A aplicacao de
sensores em robotica médica pode revolucionar o mercado,
proporcionando tecnologias mais competitivas, robustas e com
potencial de producao em larga escala. (HASHIMOTO, M. 2013).
Espera-se que esta proposta preencha lacunas significativas na
deteccao rapida e precisa do Zika Virus, ao mesmo tempo em
que promove avancos nha automacao e na eficacia dos
procedimentos médicos (LEAL,2014). Para embasar estas ideias,
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diversos artigos e dissertacoes tém explorado o uso de
nanomateriais em sensores, o intuito deste trabalho também
busca promover melhorias para o sensor usando inovacoes para
integracao desses dispositivos em robdtica médica. Estudos
como os de Duarte et al. (2021) demonstram avancos na
fabricacao de eletrodos eletroquimicos de grafite por meio de
impressao de tintas condutoras, enquanto Vasconcelos et al.
(2009) discutem o potencial das monocamadas auto-organizadas
na tecnologia de sensores. Essas pesquisas fornecem uma base
solida para a aplicacao pratica e a inovacao continua neste
campo promissor da biotecnologia.
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PROPOSTA DE UTILIZACAO DE
NANOCONTEUDOS NA EDUCACAO
PERMANENTE EM SAUDE (EPS) NO

CONTROLE DAS INFECCOES
HOSPITALARES

AY

Rebeca da Silva Fraga Botelho
Neferson Barbosa da Silva Ramos
Cristine Martins Gomes de Gusmao

Santos (2012) descreve que o mundo esta vivendo um
processo marcado pelo crescimento das incertezas e da
sensacao de fragilidade diante dos fatores de risco e
vulnerabilidade das doencas infecto contagiosas e virais, as
quais todos e principalmente os profissionais de saude, estao
expostos.

Por ser esta uma preocupacao dos 6rgaos responsaveis por
normatizar e prevenir doencas, dentro das instituicées publicas
e privadas de saude, em 1992 o Ministério da Saude publica a
PORTARIA n° 930, criando assim o Programa de Controle de
Infeccao (PCI) (COUTO et al., 2009).

Segundo a Lei n°® 9.431 de 1997 as Infeccdes Relacionadas a
Assisténcia na Saude (IRAS) sao infeccoes adquiridas dentro da
instituicao hospitalar ou qualquer instituicdo que ofereca
assisténcia a salide (CORREA, 2008).

Em paises desenvolvidos 5 a 10% dos pacientes internados
acabam adquirindo ao menos uma infeccao hospitalar, ja em
paises em desenvolvimento essa taxa sobe para 25%. A

80



resisténcia antimicrobiana é nesse milénio um dos maiores
problemas de salide publica (CORREA, 2008).

As infeccoes hospitalares constituem risco significativo a
saude dos usuarios dos hospitais, e sua prevencao e controle
envolvem medidas de qualificacao da assisténcia hospitalar, de
vigilancia sanitaria e outras, tomadas no ambito do Estado, do
Municipio e de cada hospital (BRASIL, 2023).

Com esta preocupacao em todos os cenarios, no ano de 2000
as Nacdes Unidas lancaram uma iniciativa global, chamada de
“Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM)”, onde 180
paises participaram da subscricao, inclusive o Brasil (SOUZA,
2015, p. 549-551).

Posteriormente, em 2016 as Nacdes Unidas lancaram novos
Objetivos de Desenvolvimento, desta vez chamados de ODS -
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel, que sao uma
iniciativa global a qual convoca o mundo para o cumprimento
das metas até o ano de 2030 (ONU, 2015).

Dentro destas ODS existem dois objetivos relacionados a
saude: ODS 3, voltada para garantia de uma vida saudavel,
promovendo o bem-estar, voltada para a educacao e ODS 4,
preconiza uma educacao de qualidade, promovendo
oportunidades de aprendizagem ao longo da vida para todos
(ONU, 2015).

Em 2004, o Ministério da Salude implantou a Politica
Nacional de Educacao Permanente em Saude (PNEPS), tendo
como um dos objetivos a promocao de mudancas na formacao e
no desenvolvimento dos profissionais da area de saude (BRASIL,
2009).

Até o comeco do ano de 2020, estas capacitacoes eram
realizadas presencialmente, com a chegada da pandemia em
marco de 2021, no Brasil, essas capacitacdes se tornaram ainda
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mais urgentes, porém requerendo um formato diferente do
utilizado (SANTOS et al,. 2012, P. 205-2012).

Uma das praticas € o uso de conteldos menores, com carga-
horaria reduzida, como forma de facilitar o aprendizado do
profissional em campo, que sao encapsulados, contendo
importantes informacdes, dentro de nanoconteldos, podendo
ser utilizados na modalidade a distancia (WACEDO, 2018).

A educacao mediada por tecnologia, aberta (REA) ou a
distancia (EAD), é ferramental indispensavel nas acoes
educacionais, em especial, quando se necessita de uma
massividade e rapidez de divulgacao (OLIVEIRA, 2007).

Materiais e métodos

Trata-se de pesquisa aplicada, com finalidade pratica
voltada a aquisicao de conhecimentos para o desenvolvimento
de nanoconteuldos voltados para educacao aberta, direcionada
para profissionais e estudantes da saude.

Inicialmente a leitura e entendimento da area de
capacitacao e necessidades profissionais na saude se fez
necessaria, muito embora a autora tenha atribuicoes na area
especifica de infeccoes hospitalares, bem como na orientacao e
capacitacao presencial de profissionais e estudantes.

Em seguida foi realizado um mapeamento da literatura com
vistas a identificacao de praticas correlatas, mesmo que em
area distinta ao estudo proposto. A finalidade é a captura de
requisitos e necessidades dos profissionais em seu ambiente de
trabalho.
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Apods a identificacdo dos requisitos, a area especifica de
infeccoes sera trabalhada para que o conteldo atenda as
especificacoes, previamente identificadas.

Os grupos de profissionais a serem capacitados serao
multiprofissionais, sendo assim qualquer profissional que
trabalhe na assisténcia o paciente, desde a entrada no hospital
até a sua alta hospitalar.

Educacao aberta

Na década de 1970, a educacao aberta foi marcada por
novas praticas de ensino-aprendizagem, o termo educacao
aberta faz referéncia a um movimento educacional que deseja
permitir o livre acesso a oportunidades de aprendizagem
(SANTANA et al., 2012) .

A educacao aberta esta diretamente ligada ao Programa de
Educacdo a Distancia, sendo este um meio apropriado para
atender a grandes contingentes de alunos de forma mais efetiva,
como solucao alternativa para ampliacao e aprimoramento da
educacao, aplicando o uso de nanos contetdos (MACEDO, 2018).

Educacdao Permanente em Saude (EPS)

Permeia a necessidade de atualizacao multiprofissional
constante, dentro das instituicoes de saude, como consequéncia
de sua implantacao se espera a construcao de uma consciéncia
critica e reflexiva da realidade, devido a necessidade da
mudanca de cenario atual (MACEDO, 2018).

Educacao a distancia (EAD)
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Educacdo a distancia (EAD), ¢é a forma de
ensino/aprendizagem mediados por tecnologias, permitem que
o professor e o aluno estejam em ambientes fisicos diferentes,
ao mesmo tempo em que interage um com o outro (BRASIL,
2017).

Nano conteudos

Os nano conteldos referem-se a pequenas unidades de
informacao, geralmente digitais, que sao concisos e diretos. Eles
podem incluir videos curtos, infograficos, podcasts ou
mensagens em redes sociais. A utilizacao de nano conteldos
facilita a disseminacao rapida e eficaz de informacdes (HUG,
2005).

Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS)

Dentre os ODS supracitados, este trabalho tratara dos
objetivos 3 - Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-
estar para todos, em todas as idades - e 4 - Assegurar a educacao
inclusiva, equitativa e de qualidade, e promover oportunidades
de aprendizagem ao longo da vida para todos (ONU, 2015).

Discussao e resultados

Espera-se que com a implantacao de nanoconteudos na
Educacao Permanente em Saude do hospital, os profissionais de
saude possam se qualificar sem a necessidade de ausentar-se do

seu ambiente de trabalho, trazendo assim mais aderéncia aos
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cursos propostos pela instituicao, os quais sao extremamente
importantes para orientacao e atualizacao de toda a classe de
profissionais.

A instituicao a qual se pretende aplicar este trabalho, ja
dispoe de um programa de Educacao Permanente e varios cursos
sao ofertados aos profissionais de todas as categorias do hospital
no modo presencial.

A partir de processos de aprendizagem e ambientes de
aprendizagem inovadores, é proposto a criacdo de novos
cenarios de ensino aprendizagem através das mais variadas
estratégias, metodologias, técnicas e processos oriundos da
educacao a distancia, esperando com isto a implantacao de mais
cursos e projetos de inovacao tecnoldgica dentro da area da
saude. O grande impacto esperado com este trabalho é a
reducao das estatisticas de incidéncia das IRAS em todo
hospital.

Consideracées finais

0 grande impacto esperado com este trabalho € o aumento
de profissionais capacitados na saude sobre o assunto, que serao
agentes sentinelas atuando no diagnostico oportuno de
provaveis complicacoes e agente disseminador de informacao e
de atuacao na educacao permanente de toda equipe.
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Segundo a Alzheimer's Disease International ([s.d.]), cerca
de 55 milhdes de pessoas no mundo vivem com algum tipo de
deméncia. A expectativa é que até 2050 esse nimero aumente
para 139 milhdes de pessoas. As deméncias sao em sua maioria
degenerativas e progressivas, afetando a memoria junto com
déficit no dominio cognitivo, como linguagem, atencao ou
executivo, o que afeta a vida dos pacientes e de seus cuidadores
(APRAHAMIAN; MARTINELLI; YASSUDA, 2009).

Pacientes com Alzheimer sofrem declinio na capacidade de
expressar emocoes, portanto, sistemas que fazem o
reconhecimento das emocoes sao importantes para melhorar a
qualidade de vida dessa populacao. Esses sistemas estao
relacionados diretamente aos Objetivos do Desenvolvimento
Sustentavel com a meta 3.8 que visa atingir a cobertura
universal de saude e o 10.2 que visa promover a inclusao social,
econdmica e politica de todos, independente da idade, género,
deficiéncia, raca, etnia, origem, religiao etc.

Tendo em vista a importancia de sistemas de
reconhecimento de emocoes, esta revisao bibliografica tem
como objetivo analisar as pesquisas que tratam sobre o tema
aplicados a pacientes com Alzheimer fazendo o uso de sinais
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Eletroencefalograficos (EEG) como parte de aquisicao para o
sistema.

Materiais e métodos

A busca foi realizada na base de dados PubMed e IEEE. A
string de busca utilizada foi “("emotion recognition” OR
"sentiment analysis" OR "emotion detection”) AND ("Alzheimer's”
OR "Alzheimer's disease” OR "dementia” OR "neurodegenerative
disorders”) AND ("EEG" OR ‘“electroencephalogram” OR
"electroencephalography”)”. Foram incluidos artigos dos ultimos
5 anos com acesso livre e foram excluidos artigos que nao
utilizaram o EEG para o reconhecimento de emocoes ou que nao
se tratava da doenca de Alzheimer.

Na base de dados PubMed foram encontrados quatro artigos.
Dois artigos foram descartados aplicando os critérios de
exclusdo. Na base de dados do IEEE foram encontrados trés
artigos. Dois artigos foram descartados aplicando os critérios de
exclusao.

Posteriormente, realizou-se uma leitura cuidadosa nos trés
trabalhos selecionados para identificacao dos seus objetivos e
principais resultados.

Reconhecimento de emoc¢des

Todos os seres estao imersos a um ambiente repleto de
informacOes, as reacées que temos mediante a essas
informacOes sao chamadas de emoc¢des. Podemos nos referir as
emocoes como fendmenos cerebrais diferentes do pensamento,
as quais possuem suas proprias bases neuroquimicas e
fisiologicas e preparam o individuo para a resposta a
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determinado estimulo interno ou desafio ambiental. A emocao
também pode ser definida como uma série de respostas
quimicas e neurais que formam padroes especificos quando o
cérebro detecta um estimulo, que pode ser um objeto, um
acontecimento ou uma memoria (GONSALVES e SOUZA, 2015).

As teorias dimensionais da emocao sao fundamentadas na
ideia de que as emocOes podem ser desmembradas em duas
caracteristicas: a valéncia e o alerta (ou excitacdo). Se
pudermos pensar em termos cartesianos, teriamos a valéncia
como sendo o eixo das ordenadas e a excitacao o eixo das
abscissas. No limite superior do eixo das ordenadas teriamos
emocdes com valéncia positiva (emocao prazerosa) e no limite
inferior a valéncia negativa (emocao desagradavel). A respeito
do eixo das abscissas, teremos a direita as emocdes com maior
alerta e a esquerda emocoes com menor alerta. (BEAR et al.,
2017).

Eletroencefalograma

0 eletroencefalograma é a mensuracao da atividade elétrica
gerada pelo encéfalo. Os sinais de EEG podem ser obtidos
através de eletrodos sobre o couro cabeludo do paciente. Esses
sinais registram a atividade cerebral de determinada area do
cortex durante a realizacao de uma tarefa especifica de forma
nao invasiva (BEAR et al., 2017; NOVAK et al., 2018).

Tendo como entrada os sinais de EEG as Interfaces Cérebro-
Maquina (Brain-Computer Interfaces, BCl) sao capazes de avaliar
a atividade cerebral com o objetivo de controlar tecnologias
assistivas ou de entretenimento. As BCl também sao capazes de
reconhecer padroes da ativacao neuronal quando uma emocao
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esta em desenvolvimento (BEAR et al., 2017; NOVAK et al.,
2018; SONG et al., 2018).

RESULTADOS

Gonzalez et al. (2020) trouxeram um estudo comprovando a
viabilidade de um dispositivo baseado em EEG portatil. Esse
dispositivo tem como objetivo ajudar pacientes com Esclerose
Lateral Amiotrofica e com Alzheimer em estado avancado a
comunicar suas emocoes em tempo real ao meio externo. Foram
utilizados trés datasets: DEAP, DREAMER e um dataset original
coletado de cinco pacientes saudaveis. As trés bases de dados
foram compiladas e normalizadas em um U(nico repositério
chamado FEXD. O trabalho conseguiu implementar uma rede
convolucional baseada em FPGA voltada para dispositivos
vestivel com acuracia de 77,57% para a valéncia e 71,25% para
a excitacao das emocoes, com o DEAP.

Li et al. (2020) abordaram o problema do reconhecimento
de emocgdes com outro tipo de arquitetura de aprendizado de
maquina. Nesse trabalho foi proposto um modelo generativo
profundo nao supervisionado para identificar padrées
emocionais. Foram utilizados os datasets DEAP e SEED e
comparado com o método padrao baseado em decomposicao dos
sinais. O modelo se mostrou viavel com uma acuracia média de
81% para a valéncia e 82% para a excitacao.

O trabalho de Seo et al. (2020) testou algoritmos
convencionais de aprendizado de maquina para a classificacao
das emocoes, o perceptron multicamadas e uma maquina vetor
de suporte, em conjunto com modelos profundos. A base de
dados utilizada foi autoral, com sinais de trinta mulheres
coreanas com a doenca de Alzheimer. Seu melhor resultado foi
obteve 70,97% de acuracia média. Diferente dos trabalhos
anteriores, Seo et al. (2020) classificaram as emocdes como:
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tédio, tranquilidade e felicidade. Nos trabalhos anteriores viu-
se uma classificacao binaria da valéncia e excitacao.

Consideracdées finais

O reconhecimento de emocoes em sinais de EEG de
pacientes com Alzheimer é um campo importante para melhorar
a qualidade de vida dessas pessoas. Esta revisao bibliografica
analisou estudos recentes que utilizam EEG para identificar
emocoes em individuos com Alzheimer, destacando avancos e
desafios na area.

Os estudos selecionados demonstram que diferentes
abordagens de aprendizado de maquina e redes neurais podem
ser aplicadas na identificacao de emocdes obtendo resultados
significativos. A pesquisa de Gonzalez et al. (2020) evidenciou a
viabilidade de dispositivos portateis baseados em EEG,
proporcionando uma ferramenta pratica para a comunicacao
emocional em tempo real. O trabalho de Li et al. (2020)
destacaram a eficacia de modelos generativos profundos nao
supervisionados, enquanto Seo et al. (2020) mostraram o
potencial de algoritmos convencionais em conjunto com redes
neurais para a classificacao de emocodes especificas.

Porém, apesar dos avancos, ainda existem desafios a serem
superados. A individualidade dos sinais cerebrais, a necessidade
de maior acuracia e a implementacao de sistemas que possam
ser facilmente utilizados em ambientes nao controlados sao
questdes cruciais. Além disso, a inclusao de uma maior
diversidade de participantes nas pesquisas € fundamental para
aumentar a generalizacao dos resultados.

Conclui-se que o reconhecimento de emocdes via EEG pode
desempenhar um papel significativo na assisténcia a pacientes
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com Alzheimer, auxiliando na expressao emocional e na
interacdo social. E essencial continuar investindo em pesquisas
e desenvolvimento de tecnologias que sejam acessiveis, precisas
e adaptaveis as necessidades dos pacientes, contribuindo assim
para a promocao da salde e do bem-estar conforme os Objetivos
do Desenvolvimento Sustentavel (ODS) 3.8 e 10.2.

As futuras pesquisas devem focar na melhoria da precisao
dos sistemas de reconhecimento, na simplificacao da tecnologia
para uso cotidiano e na validacao dos modelos em populacoes
mais amplas. Dessa forma, poderemos avancar no
desenvolvimento de solucdes eficazes e inclusivas para o
cuidado de pessoas com Alzheimer.
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DETECCAO DE CONGELAMENTO DA
MARCHA NA DOENCA DE PARKINSON
USANDO VISAO COMPUTADORIZADA:

UMA REVISAO

Alisson Luiz Ribeiro de Oliveira
Neferson Barbosa da Silva Ramos
Cristine Martins Gomes de Gusmao
Alana Elza Fontes da Gama

A Doenca de Parkinson (DP) é uma condicao cronica e
neurodegenerativa causada pela alteracao dos niveis do
neurotransmissor que atua nos nucleos da base, a dopamina. A
etiologia da doenca ainda é desconhecida e seus sintomas
geralmente comecam na faixa etaria de 50 a 60 anos, sendo sua
prevaléncia maior em homens. Embora uma pequena
porcentagem possa ocorrer na faixa dos 40, e até antes dos 30
anos, parkinsonismo secundario, esta causa pode ser
identificada ou esta associada a outras doencas degenerativas
(Morris et al., 2024; Munhoz et al., 2024).

De acordo com a Organizacao Mundial da Saude (2019), nos
altimos 25 anos, a prevaléncia da doenca dobrou, com
estimativas globais indicando que mais de 8,5 milhdes de
individuos vivem com Parkinson no mundo. No Brasil, estima-se
que cerca de 200 mil pessoas sofram com a doenca de Parkinson.
Infelizmente, ha uma desigualdade global na disponibilidade de
recursos, principalmente em paises de baixa e média renda. O
quadro clinico da doenca apresenta perturbacées do tonus,
posturas anormais e movimentos voluntarios, sendo resultado do
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tremor, rigidez, instabilidade postural e bradicinesia (Hayes,
2019).

Além desses sintomas, o congelamento da marcha (CM) se
apresenta como sintoma preocupante, devido a sua relacao com
risco de quedas. O CM é definido como uma "auséncia breve,
episodica ou reducao acentuada da progressao anterior dos pés
apesar da intencao de andar. Os pacientes descrevem os
episodios como a sensacdo de ter os pés colados ao chao e ser
temporariamente incapaz de desenvolver a marcha. Eles duram
entre alguns segundos e até um minuto. Embora o congelamento
possa aparecer em todos os lugares, ele acontece mais
frequentemente durante giros, antes do inicio da marcha, em
locais apertados, como portas e em situacoes estressantes (Elie
Matar et al., 2019; Falla; Cossu; Di Fonzo, 2022; Sarah J. Banks
et al., 2019).

Existe um crescente interesse clinico e cientifico nesse
sintoma, dado seu impacto na qualidade de vida e na sobrecarga
relacionada a doenca, a mobilidade e ao declinio da
independéncia. Desta forma, existe a necessidade de uma
avaliacao precisa e que auxilie na deteccao, com precisao, dos
episodios. Entretanto, as avaliacdes existentes necessitam de
profissionais treinados e ¢é demorada. Logo, é desejavel
desenvolver solucdes praticas e ageis, com o auxilio de
tecnologias para a deteccao automatica do congelamento da
marcha (Donovan et al., 2011; Thorp et al., 2018).

Nesse sentido, desenvolver métodos de deteccao
automatica utilizando dados de videos, através da visao
computacional, parece ser uma promissora estratégia. Os
estudos existentes utilizam varios métodos para analise da
marcha e o foco é na identificacao e classificacao da marcha e
nao identificam os eventos de congelamento da marcha. Além
disso, os videos utilizados para analise de marcha nao simulam
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situacoes do dia a dia, e isso pode influenciar no surgimento do
congelamento. Portanto, os métodos existentes precisam ser
capazes de utilizar videos comuns que contenham o individuo
andando para o monitoramento a longo prazo, reduzir sua
ocorréncia e definir estratégias de tratamento. E os dados
utilizados para a deteccao dos eventos de congelamento
precisam ser mais robustos para que as respostas sejam mais
conclusivas (Connie et al., 2022; Lin et al., 2016; Romero;
Atehortla; Romero, 2017; Rupprechter et al., 2021).

Desta forma, esse estudo tem como objetivo avaliar as
tecnologias utilizadas para detectar e caracterizar o
congelamento da marcha em pessoas com doenca de Parkinson
através da visao computacional.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo é uma revisao foi conduzido no periodo de
marco e abril de 2024. A estratégia de busca, baseada na
estratégia PICO (tabela 1), incluiu doenca de Parkinson
representando a populacao, visao computacional representando
a Intervencao e congelamento da marcha representando o
desfecho. Nenhuma comparacao foi estabelecida.

Tabela 1 Estratégia PICO

Critérios Inclusao
P Populacao Pessoas com Doenca de Parkinson
| Intervencao Visdao Computacional
C Comparacao N&o aplicado
0 Outcome/Desfecho Congelamento de marcha

Fonte: Elaborado pelo autor (2024)

Nas bases de dados MEDLINE, IEEE Explore, Scopus e Web of
Science foram pesquisados artigos relevantes publicados em
inglés, portugués, espanhol e francés, sem restricoes temporais.
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Também foi realizada uma busca manual nas bibliografias dos
estudos incluidos. Os termos utilizados na busca foram (com
palavras-chave e termo MeSH) dos seguintes grupos em
combinacao com os operadores AND e OR: (gait OR freezing of
gait) AND (Parkinson disease OR PD) AND (computer vision OR
image processing).

Um revisor selecionou todos os titulos e resumos para
elegibilidade de acordo com os critérios de inclusao
estabelecidos: estudos que desenvolveram e testaram
tecnologias para deteccao de congelamento na marcha por meio
de visao computacional, publicados nos seguintes idiomas:
inglés, espanhol, portugués e francés. Artigos completos
publicados em periodos cientificos, resumos publicados em
eventos de quatro paginas e sem restricao de tempo.

Os estudos também foram selecionados com base nos
critérios de exclusao: utilizaram apenas sensores vestiveis, nao
descreveram o método de visao computacional, utilizaram visao
computacional para outro desfecho que nao o congelamento da
marcha e artigos de revisao; e submetido a triagem de texto
completo por dois revisores independentes. As discrepancias
foram resolvidas, se necessario, por um terceiro revisor. Todos
os resultados nas etapas de revisao de titulo/resumo e texto
completo foram acompanhados no Zotero.

Os dados dos estudos incluidos foram extraidos e
estruturados em quadro por um dos revisores e verificados por
um segundo. A qualidade dos estudos foi avaliada por revisores
independentes utilizando a ferramenta de avaliacao critica do
Joanna Briggs Institute (JBI) e as divergéncias foram resolvidas
por um terceiro revisor.

Os seguintes dados foram extraidos dos estudos
selecionados: autores, ano de publicacao, desenho do estudo,
niumero e caracteristicas dos participantes (Hoehn e Yahr,
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duracado da doenca, idade média dos participantes), tamanho da
amostra, tipos de tecnologia de visao computacional, medida de
validade (precisao, sensibilidade e especificidade) e principais
resultados.

Entre pixels e passos: a visao computacional no
estudo do congelamento

O congelamento da marcha pode ser definido como uma
auséncia breve, episoddica ou reducao acentuada da progressao
dos pés para frente, apesar da intencdao de andar. Sua
manifestacdo impede o inicio, capacidade de virar-se ou
continuar a andar e tem um autorrelato de provocar uma
sensacao como tendo "o pé colado no chdo”. O congelamento da
marcha é um sintoma motor comum e incapacitante que
acontece em pessoas com doenca de Parkinson (DP). Se
apresenta nos diversos estagios da doenca, em estagios mais
precoces afeta cerca de 50% e o niUmero aumenta para até 80%
a medida que a doenca progride (Nutt et al., 2011; Perez-Lloret
et al., 2014; Tan et al., 2011).

Atualmente, existem trés tipos fenomenologicos distintos e
identificados de episodios de congelamento: assimétrico-motor,
sensorio-atencional e congelamento ansioso. O congelamento
motor assimétrico ocorre principalmente durante o giro, o inicio
do movimento ou ao caminhar por passagens estreitas. Ja o
congelamento  sensdrio-atencional esta frequentemente
associado ao caminhar no escuro, em espacos desorganizados ou
quando a superficie é inclinada. Por fim, o congelamento
ansioso € desencadeado em situacbes estressantes, como
quando se esta sob pressao de tempo ou realizando multiplas
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tarefas (Ehgoetz Martens et al., 2018; Falla; Cossu; Di Fonzo,
2022).

Uma revisao sistematica recente identificou uma grande
quantidade de tarefas de marcha nos estudos que avaliaram o
congelamento em pessoas com DP. Contudo, trés tarefas (Giro,
dupla tarefa e marcha reta) emergiram como as mais utilizadas.
Virar-se (28%) foi identificado como 0 movimento mais associado
aos eventos de congelamento, seguido por caminhar por locais
estreitos (14%) e dupla tarefa (10%). Além disso, varios cenarios
sdao considerados desencadeantes de congelamento e tém sido
associados a condicao, como por exemplo, movimentos de
transferéncia para cadeira, desvio de obstaculos e ansiedade,
entre outros (Conde et al., 2023).

A avaliacao do congelamento da marcha em um contexto
clinico pode ser desafiadora devido a natureza imprevisivel e a
variedade de sintomas apresentados. A maioria dos episddios
ocorre em situacdes cotidianas, pois a consciéncia de ser
observado pode melhorar o desempenho da marcha,
dificultando o estudo do sintoma durante uma avaliacao clinica,
seja em ambiente médico ou em pesquisas clinicos. Buscando
uma solucao para esse contexto, existem alguns estudos que se
concentram em analisar as atividades da marcha de pessoas com
DP usando diferentes métodos e ferramentas (Nieuwboer;
Giladi, 2008; Snijders et al., 2012).

Alguns métodos de anadlise da marcha parkinsoniana
baseados na visdao computacional tém sido desenvolvidos.
Inicialmente, o registro dos videos na visao sagital foi aplicado
para registrar a marcha humana, posicionando-se uma camera
lateralmente aos seres humanos. A partir disso, dados de
padroes de marcha foram caracterizados pelos padroes de
movimento, incluindo comprimento da passada, angulo da perna
e tempo médio de ciclo. Além da visao sagital, os registros em
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visao frontal também tém sido utilizados devido ao melhor
manuseio de espaco fisico, ja que o individuo € obrigado a
caminhar em aproximacao e afastamento da camera (Khan;
Westin; Dougherty, 2013; Nieto-Hidalgo et al., 2016a, 2016b).

Embora o uso da visao computacional como um dos métodos
de analise da marcha parkinsoniana venha sendo proposto, sua
utilizacao esta mais relacionada a avaliacao automatizada de
sintomas motores em pessoas com DP e nao a detectar com
precisao eventos individuais de congelamento. Com essa
finalidade, métodos de deteccao de episodios de congelamento
de marcha tém sido estudados, em menor proporcao. Além
disso, os algoritmos tradicionais de aprendizado de maquina
utilizados, dependem da extracdo, supondo que um video
contenha apenas um paciente andando de forma independente.
No entanto, em ambientes clinicos e em estagios mais graves,
os individuos com DP sao acompanhados durante avaliacao;
situacdes em que o congelamento pode ser mais evidente (Sabo
et al., 2020, 2022; Sedai et al., 2013).

Discussao e resultados

Inicialmente, as buscas resultaram em 597 artigos.
Pesquisas bibliograficas identificaram 457 artigos
potencialmente relevantes apds a remocao de 140 duplicatas.
Apos a triagem, foram identificadas 62 citacoes para leitura de
texto completo, das quais quatro estudos atenderam a todos os
critérios de inclusao (figura 1).
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Figura 1: Processo de selecdo dos artigos elegiveis
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Fonte: Adaptado, PRISMA (2024)

Hu et al., (2020a, 2020b) apresenta métodos para detectar
automaticamente o congelamento de marcha em pessoas com
doenca de Parkinson, o GS-RNN e a Representacao de Grafo
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Dirigido Anatomicamente. Ambos mostraram um desempenho
promissor na deteccao com um valor de area sob a curva (AUC)
de 0,901 e0.887, respectivamente.

Um outro modelo proposto por Zeng et al., (2022) apresenta
uma rede SlowFast GCN para quantificar disturbios da marcha
parkinsoniana usando videos 2D. O modelo alcancou uma
precisao balanceada de 87,5% e precisao de 87,9%, superando
os métodos existentes.

Além dos modelos citados anteriormente, Sun et al., (2023)
propéem, em sua pesquisa, um mecanismo de autoatencao de
ordem superior para formular padrées de detalhados de
congelamento da marcha a partir de sequéncias de
caracteristicas de pose e aparéncia. O método proposto
alcancou uma AUC de 0,92.

Considerag¢des finais

Este estudo forneceu uma visao abrangente da aplicacao da
visao computacional na deteccao do congelamento da marcha
em pacientes com doenca de Parkinson. Através da revisao,
identificamos e analisamos varias tecnologias e métodos
utilizados para esse fim. No entanto, observamos que a maioria
dos estudos se concentra na avaliacao automatizada de sintomas
motores em pessoas com DP, e ndao na deteccao precisa de
eventos individuais de congelamento.

A necessidade de métodos de deteccao mais precisos e
robustos é evidente. A visao computacional, com sua capacidade
de analisar dados de video de pacientes andando de forma
independente, oferece uma estratégia promissora para o
desenvolvimento desses métodos. No entanto, é necessario um
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trabalho adicional para melhorar a precisao e a eficacia dessas
tecnologias.

Nesse sentido, esta breve pesquisa € de grande importancia
para a construcao de uma dissertacao de mestrado sobre o
tema. Ele fornece uma base sélida de conhecimento e uma visao
clara das lacunas existentes na pesquisa atual. Isso pode ajudar
a orientar futuras pesquisas e contribuir para o desenvolvimento
de solucoes mais eficazes para a deteccao do congelamento da
marcha em pacientes com doenca de Parkinson.
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O Transtorno do Espectro Autista (TEA) engloba uma ampla
gama de condicdes que afetam significativamente a capacidade
de uma pessoa se comunicar e interagir socialmente, além de
influenciar seus interesses e comportamentos, muitas vezes de
maneira restrita e repetitiva (RUBIO-MARTIN, S. et al., 2023). A
complexidade do diagnoéstico do TEA frequentemente resulta em
atrasos na intervencao terapéutica, o que pode comprometer o
prognostico e o desenvolvimento das pessoas afetadas (RUBIO-
MARTIN, S. et al., 2023). Dificuldades persistentes na
comunicacao verbal e nao verbal, juntamente com

comportamentos repetitivos, sao caracteristicas
frequentemente observadas nesse transtorno (SILVA et al.,
2024).

A analise eletroencefalografica (EEG) emergiu como uma
ferramenta promissora para elucidar as bases neurobiologicas
do TEA (MOHI UD DIN, 2023). No entanto, sua interpretacao
eficaz requer a integracao de conhecimentos em neurociéncia e
técnicas avancadas de aprendizado de maquina. Essa
abordagem nao apenas permite uma compreensao mais
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profunda das alteragcées no funcionamento cerebral associadas
ao TEA, mas também oferece perspectivas valiosas para o
desenvolvimento de métodos diagnosticos mais precisos e
personalizados.

Além disso, essa pesquisa e suas aplicacoes estao alinhadas
com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) da
ONU. O ODS 3 - Saude e Bem-Estar visa reduzir a mortalidade
prematura por doencas nao transmissiveis e promover saude
mental, sendo o aprimoramento do diagnostico e intervencao do
TEA uma contribuicao direta para esse objetivo (Meta 3.4). Da
mesma forma, o ODS 4 - Educacao de Qualidade busca garantir
uma educacao inclusiva e equitativa para todos, especialmente
para criancas com necessidades especiais, sublinhando a
importancia de intervencoes precoces e personalizadas para o
desenvolvimento pleno desde a infancia (Meta 4.2).

Assim, a melhoria continua no diagnostico e intervencao
precoce do TEA nao sé promove o bem-estar e a inclusao social
das pessoas afetadas (ODS 3), mas também fortalece os
alicerces de uma educacao inclusiva e de qualidade (ODS 4),
essenciais para um futuro mais equitativo e sustentavel.

Metodologia

Este estudo revisou a literatura sobre o uso de
eletroencefalograma (EEG) e Inteligéncia Artificial (IA) no
diagnostico e tratamento do Transtorno do Espectro Autista
(TEA), utilizando a base de dados SCOPUS. A estratégia de busca
aplicada foi "EEG and Autism and Al", abrangendo publicacées
até 30 de junho de 2024. A selecao dos artigos seguiu critérios
especificos de inclusao e exclusao para garantir relevancia e
qualidade. Critérios de Inclusdao: ano de Publicacdo: Artigos
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publicados nos ultimos 5 anos (2019-2024); Tipo de Publicacao:
Artigos; Idioma: Publicacoes em inglés; Disponibilidade: Acesso
ao texto completo; Relevancia: Estudos focados na aplicacao de
EEG e IA no contexto do TEA, especificamente no diagnostico ou
tratamento.

Critérios de Exclusdo: tipo de documento: excluidos
resumos de conferéncias, revisoes, cartas ao editor e capitulos
de livros; Foco tematico: Estudos que nao abordam diretamente
a intersecao entre EEG, TEA e IA.

Eletroencefalografia

A eletroencefalografia (EEG) é uma técnica nao invasiva que
registra a atividade elétrica do cérebro através de eletrodos
posicionados no couro cabeludo. Essa metodologia ¢é
fundamental para o diagnostico de distUrbios neurologicos,
como a epilepsia, para o monitoramento das funcées cerebrais
em situacoes clinicas, e para a pesquisa de processos cognitivos
(Rubio-Martin et al., 2023).

Com os avangos tecnologicos recentes, o EEG tem se
beneficiado de técnicas sofisticadas de processamento de sinais,
permitindo analises mais precisas e personalizadas. Essas
melhorias incluem a utilizacao de algoritmos de inteligéncia
artificial e aprendizado de maquina para interpretar os dados
de forma mais eficaz. A integracao do EEG com essas abordagens
avancadas promete revolucionar a compreensao do
funcionamento cerebral e o diagndstico de condicoes
neurologicas, possibilitando intervencoes mais especificas e
eficientes.

Ao proporcionar uma janela direta para a atividade
cerebral, o EEG continua sendo uma ferramenta indispensavel

10



na neurociéncia e na pratica clinica, com potencial crescente
para transformar o campo da neurologia através da inovacao
tecnoldgica.

Transtorno do Espectro Autista

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € um conjunto de
condicoes do neurodesenvolvimento que afeta
significativamente a maneira como uma pessoa percebe o
mundo, interage socialmente e se comporta. Caracterizado por
dificuldades na comunicacao verbal e nao verbal, padroes
restritos e repetitivos de comportamento, interesses ou
atividades, o TEA varia amplamente em termos de gravidade e
manifestacao individual (Alves et al., 2023). O diagndstico
precoce € crucial para iniciar intervencoes terapéuticas e
educacionais personalizadas, o que pode resultar em melhorias
significativas no desenvolvimento global e na qualidade de vida
das criancas afetadas. Técnicas avancadas, como o
eletroencefalograma (EEG), tém emergido como promissoras na
identificacao precoce de indicadores bioldgicos associados ao
autismo (O’Neill e Shear, 2018). O EEG permite a analise da
atividade elétrica cerebral, oferecendo insights sobre possiveis
disfuncdes neurobioldgicas que podem estar presentes desde
idades precoces, facilitando intervencbées direcionadas e
eficazes.

Além das dificuldades primarias em comunicacao e
interacao social, individuos com TEA podem apresentar uma
variedade de caracteristicas adicionais, como sensibilidades
sensoriais exacerbadas, comportamentos repetitivos e
dificuldades na adaptacdo a mudancas na rotina. Essas
peculiaridades tornam o diagnostico uma tarefa complexa,
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frequentemente dependente da observacao detalhada dos
comportamentos, das interacdes sociais e dos interesses
especificos de cada pessoa (Alves et al., 2023). Nao ha um teste
médico definitivo para o diagndstico de TEA, o que coloca a
avaliacao nas maos de profissionais de saude treinados, que
utilizam critérios diagnosticos bem estabelecidos, como os
descritos no Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos
Mentais (DSM-5). A abordagem multidisciplinar, envolvendo
pediatras, psicologos, fonoaudiologos e outros especialistas, &
essencial para assegurar um diagndstico preciso e completo.

IA / Abordagem de aprendizado de Maquina

A Inteligéncia Artificial (IA) € um campo da ciéncia da
computacao que se concentra no desenvolvimento de sistemas
e algoritmos capazes de realizar tarefas que normalmente
exigiriam inteligéncia humana. Esses sistemas sao projetados
para aprender, raciocinar, perceber e tomar decisdes com base
em dados, de forma autonoma e adaptativa. A IA abrange uma
ampla gama de técnicas, incluindo aprendizado de maquina,
processamento de linguagem natural, visao computacional e
redes neurais artificiais, com o objetivo de simular a
inteligéncia humana em maquinas. Os sistemas de IA sdo
treinados para reconhecer padroes complexos nos dados, extrair
insights significativos e tomar decisées com base nesses padroes
identificados. Por meio do aprendizado de maquina, os
algoritmos de IA podem melhorar seu desempenho ao longo do
tempo, ajustando-se a novas informacdes e refinando suas
capacidades. A IA é aplicada em uma variedade de setores,
incluindo salude, financas, manufatura, transporte e
entretenimento, impulsionando a automacao de tarefas, a

12



otimizacao de processos e a criacao de solucoes inovadoras para
desafios complexos. A evolucao continua da Inteligéncia
Artificial esta transformando a maneira como interagimos com
a tecnologia e como enfrentamos problemas em diversas areas.

Discussao e resultados

Segundo Patil e Patil (2023), técnicas de EEG combinadas
com um modelo de classificacao alcancaram 97% de precisao na
identificacao de padroes cerebrais ligados ao autismo. Esses
resultados sao promissores, pois oferecem uma maneira
objetiva e eficiente de diagnosticar o Transtorno do Espectro
Autista (TEA).

Alves (2023) complementa que essa abordagem
computacional nao sé ajuda a diferenciar entre TEA e outros
distUrbios, mas também oferece uma base quantitativa para
entender as alteracdoes neurobioldgicas do autismo. A
inteligéncia artificial, portanto, pode personalizar tratamentos
e intervencoes, tornando-os mais eficazes para cada individuo
com TEA.

Abdulhay et al. (2023) mostraram que a analise de EEG com
um classificador neural teve uma precisao de 98,9% no teste e
95,0% na classificacao geral, distinguindo eficientemente
criancas com autismo de neurotipicas. Eles identificaram
padroes de ativacao em varias regides cerebrais, destacando
diferencas significativas. Por exemplo, criancas com autismo
mostraram aumento em bandas de frequéncia extremas e
diminuicdo na média, fornecendo insights valiosos sobre as
caracteristicas neurobiologicas do TEA. Essas variacdes na
atividade cerebral podem estar ligadas a mudancas no
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desenvolvimento cerebral e nas conexdes neurais, afetando os
sintomas cognitivos e comportamentais do autismo.

Consideracdées finais

Os estudos analisados revelam o potencial significativo das
técnicas de EEG combinadas com modelos de classificacao na
identificacao de padroes cerebrais associados ao Transtorno do
Espectro Autista (TEA). A alta precisao alcancada por Patil e
Patil (2023) e Abdulhay et al. (2023) evidencia a eficacia dessas
abordagens na distincdo entre individuos com autismo e
neurotipicos. Alves (2023) reforca a importancia dessa
metodologia ndo apenas para o diagnéstico diferencial, mas
também para a compreensao das alteracdes neurobiologicas
subjacentes ao TEA. A aplicacao de inteligéncia artificial na
analise de sinais de EEG oferece uma ferramenta objetiva e
quantitativa que pode revolucionar o diagndstico e tratamento
do autismo. Os padroes de ativacao cerebral identificados
proporcionam insights valiosos sobre as diferencas
neurofisiologicas entre individuos com autismo e neurotipicos,
influenciando diretamente a personalizacao de intervencées
terapéuticas. Esses avancos sugerem que a integracao de IA e
neurociéncia pode levar a abordagens mais eficazes e adaptadas
as necessidades especificas de cada pessoa com TEA,
melhorando significativamente a qualidade de vida e os
resultados clinicos. Além disso, essa abordagem contribui para
os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) 3 e 4 da
ONU, que visam assegurar uma vida saudavel e promover o bem-
estar para todos (ODS 3), e garantir uma educacao inclusiva,
equitativa e de qualidade, promovendo oportunidades de
aprendizagem ao longo da vida para todos (ODS 4). A
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continuidade e expansao dessas pesquisas sao essenciais para o
desenvolvimento de solucdes inovadoras e inclusivas no campo
do autismo.
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