SAUDE MENTAL E REFORMA PSIQUIATRICA:
A DESINSTITUCIONALIZACAO NOBRASIL

Congresso de Medicina
e Salude Coletiva do
Sudoeste Goiano
REGULAMENT:

NORMAS PARA INSCRICAO DE TRABALHOS CIENTIFICOS NO V CONGRESSO DE
MEDICINA E SAUDE COLETIVA DA UNIVERSIDADE DE RIO VERDE - GOIAS.

A Comisséo Cientifica do V CMSCSG apresenta os critérios para o envio de trabalhos cientificos

a serem selecionados para apresentacdo:

1. Os trabalhos cientificos deverdo ser enviados a Comissdo Cientifica através do endereco eletronico:_

cmscunirv2019@gmail.com

2. A data limite para envio dos trabalhos sera até 22/04/2019. Os trabalhos cientificos enviados serdo
avaliados por Comissdo Avaliadora Externa, e os aprovados serdo apresentados sob a forma de
comunicacdo oral ou poster. Os resultados serdo divulgados no site e/ou redes sociais até o dia
06/05/2019 e o horério e local de apresentagdo serdo divulgados oportunamente.

2.1 Os trabalhos devem ser enviados em forma de Resumo, de acordo com as normas do item 7
deste regulamento. Juntamente com o arquivo referente ao resumo, é necessario o envio do Formulario de

Inscrigdo, anexo a este regulamento, devidamente preenchido, em arquivo a parte.

2.2 Os arquivos deverdo ser enviados utilizando nome e sobrenome do autor principal em Nome
do Arquivo, da seguinte forma:

e NOME_SOBRENOME_FORMULARIO (formulario)

e NOME_SOBRENOME_RESUMO (resumo)

2.3 Apos recebimento sera feita triagem inicial do resumo, com avaliagdo do preenchimento da ficha e
adequacdo do resumo as normas do regulamento. Apds triagem inicial, sera enviado e-mail para o
autor, com (1) confirmacdo de recebimento e adequacdo as normas; (2) solicitacdo de correcdo para
adequacdo as normas ou; (3) recusa do resumo por ndo se adequar aos requisitos minimos para
avaliacdo (Ex.: ndo pertencimento a nenhum dos eixos tematicos apontados por este regulamento).

Apos esta triagem inicial, os trabalhos serdo encaminhados para comissao avaliadora.

2.4 Serdo selecionados até 40 (quarenta) trabalhos cientificos para apresentacdo em forma de posteres,

a partir dos critérios explicitados no item 10 deste regulamento.

2.5 Serdo selecionados os 05 (cinco) trabalhos cientificos para apresentacdo oral durante o evento, a
partir dos critérios explicitados no item 10 deste regulamento. Todos os autores de trabalhos aprovados

para apresentacdo oral pela Comissdo Cientifica estdo convidados a divulgarem seus

V CONGRESSO DE MEDICINA E SAUDE COLETIVA
DO SUDOESTE GOIANO



Congresso de Medicina
e Salude Coletiva do
Sudoeste Goiano

SAUDE MENTALE REFORMA_PSIQUIATRICA:
ADESINSTITUCIONALIZACAO NOBRASIL

trabalhos sob a forma de poster. Estes ficardo expostos durante todo evento, sendo marcado horario
para que o expositor permanega junto ao poster.

3. NUmero de autores:
e Cada trabalho deveréa ter 01 (um) autor principal e,
e no maximo 04 (quatro) coautores,
e 01 (um) orientador (a),
e Sendo que a avaliacdo do trabalho ocorrerd mediante a inscri¢do de pelo menos 2 (dois) autores,
sendo que o autor principal necessariamente inscrito no congresso até a data de submissao do
respectivo trabalho;

4. Serdo aceitos no maximo 2 resumos de trabalhos por autor principal.
E imprescindivel que no momento de submiss&o de trabalho, o autor principal e relator (caso néo seja o
autor principal) estejam inscritos no evento.

4.1 O autor principal podera ser relator de, no maximo, 02 (dois) trabalhos cientificos.

4.2 Caso o relator ndo seja o autor principal, este devera ser indicado na ficha de inscri¢do, no local
designado a isso, e no resumo, conforme modelo em anexo.

4.3 Cada orientador (a) podera orientar no maximo 2 (dois) trabalhos cientificos, podendo ser qualquer
profissional da area da saude que tenha no minimo titulo de graduacéo concluida.

5. Os trabalhos cientificos deverdo ser classificados como:

5.1 Pesquisas quantitativas ou qualitativas, de acordo com a abordagem dos dados;

5.3 Relatos de experiéncia ou caso: sdo trabalhos que relatam casos ou experiéncias que explorem um
método ou problema por meio do exemplo. Todos devem ter sido submetidos previamente ao Comité
de Etica e Pesquisa (CEP), além disso, é indispensavel o nimero do CAAE é gerado automaticamente
guando o projeto é aceito pelo CEP e o estudo é replicado automaticamente para todos 0s demais
centros envolvidos, desta forma o trabalho encontra-se apto para ser reproduzido em Congressos,
artigos e revistas cientificas. Trabalhos sem avaliacdo do CEP e Certificado de Apresentacdo para
Apreciacio Etica (CAAE) estio automaticamente desclassificados.

5.4 Revisdo integrativa: ¢ um método de pesquisa utilizado desde 1980, no &mbito da Prética Baseada
em Evidéncias (PBE), que envolve a sistematizacdo e publicacdo dos resultados de uma pesquisa
bibliogréafica em salde para que possam ser Uteis na assisténcia a salde, acentuando a importancia da
pesquisa académica na pratica clinica. O principal objetivo da revisdo integrativa é a integracdo entre a
pesquisa cientifica e a pratica profissional no ambito da atuacao profissional (MENDES, 2008). Para
tanto, € relevante o uso de artigos consagrados, publicacbes em revistas cientificas de renome, livros
contemporéneos e de qualidade. Referéncias de 2010 a 2018 trazem uma diversidade e riqueza de

informacgdes ao trabalho.

V CONGRESSO DE MEDICINA E SAUDE COLETIVA
DO SUDOESTE GOIANO



SAUDE MENTAL E REFORMA PSIQUIATRICA:
A DESINSTITUCIONALIZAGAO NO BRASIL

Congresso de Medicina
e Salude Coletiva do
Sudoeste Goiano

5.5 Revisdo sistemética: é um estudo secundario, que tem por objetivo reunir estudos semelhantes,

publicados ou ndo, avaliando-os criticamente em sua metodologia e reunindo-os numa andlise
estatistica, a metanalise, quando isto é possivel. Por sintetizar estudos primarios semelhantes e de boa
qualidade é considerada o melhor nivel de evidéncia para tomadas de decisbes em questBes sobre
terapéutica. Para tanto, é relevante o uso de artigos consagrados, publicacGes em revistas cientificas
de renome, livros contemporéneos e de qualidade. Geralmente, na modalidade de revisdo, referéncias

de 2010 a 2018 trazem uma diversidade e riqueza de informagdes ao trabalho.

6. Os trabalhos deverdo ser enviados na forma de resumos. Os resumos deverdo estar de acordo com 0s
quatro eixos do evento e nomeado como tal:
Prética Clinica em Medicina de Familia e Comunidade (casos clinicos, rotinas, protocolos, medicina

ambulatorial, atengdo domiciliar em MFC e APS)

6.1 Cuidado Individual, Familiar e Comunitario

6.1.1 Comunicacdo em Saude e Relagdo Médico-paciente
6.1.2 Gestdo da Clinica e Apoio Especializado
6.1.3 Abordagem Familiar
6.1.4 Abordagem Comunitaria
6.1.5 Atividades em grupo
6.1.6 Saude Escolar
6.1.7 Trabalho em Equipe
6.1.8 Educacdo em saude / Educacédo Popular
6.1.9 Outros

6.2 Politico e Gestdo
6.2.1 Gestéo do Processo de Trabalho
6.2.2 Politicas Publicas
6.2.3 Valorizacao Profissional / Plano de Cargos e Salarios
6.2.4 Formas de contratacdo, Flexibilizacdo de horéarios e Avalia¢éo por resultados
6.2.5 Controle Social
6.2.6 Gestéo de Equipe
6.2.7 Integracdo dos Servigos de Saude

6.2.8 Saude Suplementar
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6.3. Formacao

6.3.1 MFC e APS na Graduagdo
6.3.2 Residéncia / Especializacdo / Educacdo Permanente em MFC e APS

6.3.3 Educacdo a distancia em MFC e APS e novas metodologias educacionais
6.3.4 Modelos docente-assistenciais em MFC e APS
6.3.5 Outros
6.4. Pesquisa
6.4.1 Como pesquisar em APS
6.4.2 Como se atualizar em APS
6.4.3 Avaliacdo de resultado em APS
6.4.4 Metodologias de pesquisa e produgdo de conhecimento em APS
6.4.5 Estudos epidemiol6gicos na MFC / ESF / APS

7. Normas para elaboracdo do resumo

7.1 O resumo ndo podera conter gréaficos, figuras, fotos e tabelas.

7.2 Estrutura e formatago do resumo (somente serdo avaliados os trabalhos enviados que estiverem

ajustados a esses critérios). Devem ser enviados em formato World 2007/2010.
7.2.1 Margens: 3 cm a esquerda e acima, 2 cm a direita e abaixo. Alinhamento do texto: centralizado
para titulos, autores e filiagdo institucional, justificado para resumo e referéncias bibliograficas.
7.2.2 Utilizar fonte Times New Roman, tamanho 12 para titulo, resumo (texto) e referéncias,

tamanho 11 para autores, e tamanho 10 para filiacdo institucional dos autores.

7.2.3 Utilizar espacamento entre linhas de 1,5 no resumo (corpo do texto) e espacamento simples
(1,0) em titulo, autores, filiagdes e referéncias bibliogréaficas.
7.2.4 Utilizar espaco entre paragrafos entre as principais sessdes do resumo: titulo, autores, filiagdo,
resumo e referéncias. Nao deverd ser utilizado paragrafo para separar as sessdes: Introducdo e
Obijetivos, Metodologia, Resultados e Discussao, que deverao estar em negritos.
7.2.5 Titulo: méximo de 12 palavras, em negrito. Somente inicial do titulo em letra maidscula e
substantivos préprios. Ex: A importancia da Estratégia de Saude da Familia na formacéo
académica.
7.2.6 Autores: relacionar nome e sobrenome dos autores (no maximo 6 autores, considerando 0s
coautores).

e Atencdo o nome do autor principal deve estar colocado em primeiro lugar e o do orientador por

altimo, sem abreviaturas, sem titulagdo. Todos os autores devem seguir 0 mesmo padrdo de
apresentacdo. Ex: Ana Paula Fontana (autora principal), Lara Candida de Sousa Machado; Belise

Evangelista (orientadora);
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7.2.7 E-mail: deve ser inserido o e-mail do autor principal e orientador;

7.2.8 O relator deve ser indicado a partir de Sublinhado no nome completo;
7.2.9 Instituicdo: nome da instituicdo de todos 0s autores, por extenso, com a sigla entre parénteses.
Somente inicial da afiliagdo institucional em letra mailscula e substantivos proprios. EX:
Universidade de Rio Verde (UniRV).
7.2.10 Corpo do resumo: maximo de 5500 caracteres (com espago) divididos entre os itens abaixo. O
corpo do resumo para as formas de apresentacdo devera conter:
7.2.10.1 Introducéo e objetivos: 1000 caracteres (com espaco)
7.2.10.2 Metodologia: 1000 caracteres (com espaco). No caso de relatos de experiéncias,
especificar principais etapas.
7.2.10.3 Resultados e discussao/Relato da Experiéncia: 2500 caracteres (com espago).
7.2.10.4 Conclusdes ou hipoteses: 1000 caracteres (com espaco)

7.2.10.5 Referéncias e citacOes: serdo submetidos a avaliagdo somente os trabalhos que estiverem
de acordo com diretrizes da ABNT para referéncias (ABNT 6023) e citagdes (ABNT 10520).

Maximo de 5 (cinco) referéncias bibliogréaficas.

8. Formas de apresentacédo dos trabalhos cientificos: poster e apresentagao oral.
8.1 Pdster: o objetivo é apresentar, por meio de representacdo grafica, pesquisas ou a¢des/intervengdes
nos diversos campos da Medicina de Familia e Comunidade. Devera contemplar uma sintese da
pesquisa ou da intervencdo, contendo 0s seguintes itens: titulo, autores, instituicdo, introducao,
objetivos, metodologia, resultados e conclusdes. Textos, desenhos, graficos e fotos poderdo ser
agregados ao poster, na disposicdo que o autor desejar. As dimensdes do trabalho deverdo ser de 90
cm de largura e 120 cm de altura. A confeccéo e impressdo do trabalho em poster, bem como o seu
contetdo e despesas decorrentes € de inteira e exclusiva responsabilidade dos autores e 0 mesmo
devera vir acompanhado de cordinha para fixacdo. Havera obrigatoriamente um periodo de duas horas,
pré-estabelecido pelo Congresso, de presenca do autor junto ao péster. Os relatores terdo 10 minutos
para apresentacdo aos avaliadores. E de responsabilidade do autor a fixaco e retirada do pdster, no
local de exposicdo correspondente ao trabalho. A fixacdo dos trabalhos devera ser feita com
antecedéncia, conforme horéario a ser disponibilizado pela comissdo cientifica ap6s divulgacdo dos

resultados.
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8.2 Comunicacdo Oral: o objetivo é apresentar, de modo oral, diferentes tematicas, inclusive
resultados de pesquisas, e proporcionar a interlocucdo entre os pesquisadores de uma mesma sessdo e
destes com a plateia. Os autores dos Temas Livres selecionados para exposicéo oral terdo entre até 10
(dez) minutos para apresentacdo e 05 (cinco) minutos para debates com a plateia. As exposicGes
deverdo ser apresentadas em Power Point (Microsoft). O relator devera o arquivo da apresentacdo em
formato .ppt (PowerPoint), no minimo, com 24 horas de antecedéncia ao horario estabelecido para

apresentacao para o e-mail _cmscunirv2019@gmail.com. A apresentacdo devera conter tema, objetivos
e principais pontos a serem apresentados. A comissao cientifica do Congresso definird um moderador
para cada uma das sessoes.

9. Certificados: Sera emitido apenas 01 (um) certificado por trabalho apresentado na forma de poster e 01
(um) certificado por trabalho apresentado na forma oral, com o nome de todos os autores, além de 01
(um) certificado individual de congressista para 0s inscritos.
10. Critérios de Avaliacao e Aceite
10.1 Os resumos enviados até a data limite para submissdo e aceitos para avaliagdo apds triagem
inicial, serdo encaminhados para comissdo avaliadora. Para avaliacdo serdo levados em conta:

(a) Redacdo e estrutura;

(b) Originalidade;

(c) Metodologia cientifica;

(d) Resultados;

(e) Impacto e relevancia do trabalho a comunidade cientifica, beneficios e aprimoramentos no campo
da saude.

Obs: (d) ndo € aplicavel aos relatos de experiéncia, porém sera avaliada a experiéncia relatada.

10.2 Néo serdo aceitos trabalhos publicados anteriormente em outros eventos de quaisquer natureza ou
trabalhos publicados em revistas ou como forma de artigo. Nossa comissdo cientifica prima pela
originalidade e autenticidade dos trabalhos. Da mesma forma, serdo automaticamente excluidos das
apresentacdes de qualquer modalidade, os trabalhos em que forem encontrados plagios.

10.3 Aspectos éticos: os trabalhos que se adequam aos critérios da Resolugdo CNS 466/12, que dispde
sobre as normas aplicaveis a pesquisas envolvendo seres humanos devem, obrigatoriamente,
apresentar nimero de Certificado de Apresentacdo para Apreciacio Etica (CAAE), sob pena de
excluséo da submisséo do resumo caso seja constatada falta dessa informacéo.

10.4 A comissdo cientifica reserva-se o direito de ndo aceitar resumos que ndo contemplem os temas
do Congresso ou que ndo apresentem aspectos relevantes dentro da tematica ou ndo estejam de acordo
com os critérios pré-estabelecidos. Reserva-se também o direito de reclassificar a categoria temética

do trabalho, bem como alterar o tema proposto, se aprovado.
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10.5 Serdo selecionados 100 trabalhos para apresentacdo em forma de posteres. Serd utilizado como

critério de selecdo, nota maior ou igual a 7,5 na avaliacdo pela comisséo avaliadora. Como critérios de
desempate serdo utilizadas as notas de: (1) relevancia, (2) resultados e (3) metodologia, nestaordem.
10.6 Seréo selecionados, para apresentagédo oral, os 5 (cinco) trabalhos com maior nota de avaliagéo.
Como critérios de desempate serdo utilizadas as notas de: (1) relevancia, (2) resultados/experiéncia
relatada e

(3) metodologia, nesta ordem.

11. Premiag&o dos trabalhos:

11.1 Serdo premiados os trés trabalhos de maior pontuagdo nas apresentacfes de pdsteres e o trabalho
de maior pontuacdo dentre os trés trabalhos previamente selecionados para apresentacéo oral.

11.2 A pontuacdo sera feita a partir da média das duas notas obtidas pelo trabalho: avaliacdo do
resumo (aceite) e avaliagdo do poster/apresentacdo durante o evento.

11.3 As pontuagdes dos respectivos elementos de avaliacdo sdo: introducéo e objetivo (1,5 pontos);
Metodologia/Material e método (2,0); Resultados e Discussdo/Relato de Experiéncia (4,0);
ConsideracGes Finais (1,5) e Referéncias Bibliogréaficas Atualizadas (1,0). Totalizando 10,0 a cada

avaliacao.

12. Ao submeter o resumo o autor autoriza a publicacdo do mesmo nos Anais do V Congresso e

Medicina e Satde Coletiva do Sudoeste Goiano.

13. Encontrando maiores dificuldades, entre em contato conosco pelo e-mail:_cmscunirv2019@gmail.com

Rio Verde, 05 de abril de 2019
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FORMULARIO
ENVIO DE TRABALHO

Titulo:

Tipo de estudo:
()Pesquisa quantitativa/Pesquisa qualitativa
()Relato de Experiéncia/Relato de Caso

() Reviséo Integrativa
() Revisdo Sistematica

Eixo:

()Cuidado Individual, Familiar e Comunitario
()Politico e Gestdo

()Formacéo

()Pesquisa

Subeixo (preencher):

N° CAAE: ] Nao se aplica

Autor Principal:

Nome:
Curso/Instituicéo:

E-mail:

Orientador(es):
Nome(s):
E-mail(s):

Coautores: Nomes completos de todos coautores. * Indicar apresentador, caso ndo seja o autor principal.

Data: / /2019
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Resumo (até 10 linhas):
Obs.: o resumo expandido deve ser enviado separadamente, em outro arquivo.

Data:_ / /2019
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A mudanca na politica publica nacional de partos

Samara Huang Bastos', Beatriz Nascimento Vieira?, Giovana Vieira Nunes?, Jodo Lucas Ferreira Vaz?,
Leonardo Lima Batista?, Ana Paula Fontana®

! Graduanda em Medicina, Universidade de Rio Verde (UniRV). Apresentadora: samarahuangb@gmail.com;
2 Graduandos em Medicina, Universidade de Rio Verde (UniRV)
*0rientadora, Profa. Ma da Faculdade de Medicina, Universidade de Rio Verde (UniRV),
fontanaenfermagem@gmail.com

Introducdo e objetivo: A decisdo de realizar parto normal ou cesariano passa por VAarios
aspectos que envolvem tanto a salde da parturiente quanto a do nascituro. Seguindo as
indicacdes da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o Ministério da Saude do Brasil preconiza
e incentiva as vantagens do parto natural em detrimento da cesariana (BRASIL, 2015). A
implementacdo de diversos programas governamentais, aliada ao investimento de varios centros
de parto normal, além da publicacédo pelo Ministério da Saude do Protocolo Clinico de diretrizes
Terapéuticas para Cesariana, contribuiram para mudancas na escolha do tipo de parto,
especialmente na rede publica (PORTAL DA SAUDE, 2017). Ocorreu, assim, aumento na
ocorréncia de partos normais, mas ressalta-se que escolher o tipo de parto ndo deve considerar
apenas normas ministeriais, pois envolve também consideracdes sobre as necessidades da
parturiente e suas indicacGes médicas. O objetivo deste trabalho € analisar as medidas adotadas
para incentivar os partos normais. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa bibliogréafica, de
natureza qualitativa, por meio de uma revisdo sistemética da literatura atual. As bibliotecas
virtuais Scielo (Scientific Eletronic Library Online) e PubMed (Biblioteca Nacional de Medicina
do Instituto Nacional de Salude dos Estados Unidos) foram consultadas, utilizando-se os termos
de busca “partos normais”, “partos cesareos” e “diretrizes nacionais”. A amostra de consulta foi
determinada por meio dos seguintes critérios de inclusdo: 1) artigos com data de publicacdo a
partir de 2004 em periddicos; 2) estudos empiricos (clinicos e/ou epidemioldgicos); 3) estudos
realizados em populacbes brasileiras. Quanto ao estudo dos dados estatisticos e quantitativos,
foram utilizadas as informacdes divulgadas pelo Ministério da Saude do Brasil. Resultados e
discusséo: A escolha do tipo do parto deve ser feita com base em informacdes claras e objetivas,
visando sempre o bem-estar da crianga e da parturiente. O Ministério da Saude detectou que
muitos partos cesarianos eram realizados desnecessariamente, arriscando a vida dos pacientes
(BRASIL, 2015). Assim, iniciou a implantagdo de programas de estimulo ao parto normal.
Desde 2004 foram langados os projetos “Parto ¢ normal” e “Parto adequado” para reduzir o

numero de partos cesarianos desnecessarios e aumentar os partos normais. A rede Cegonha,
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implementada em 2011 no Sistema Unico de Salde (SUS), busca garantir as mulheres o direito
ao planejamento reprodutivo e atencdo humanizada a gravidez, incluindo assegurar que elas
tenham todas as informacgfes necessarias para a escolha consciente do tipo de parto (BRASIL,
2011). Em continuidade, a Agéncia Nacional de Saude publicou regras para estimular o parto
normal na saude suplementar, e em 2016 lancaram o Protocolo Clinico de Diretrizes
Terapéuticas para Cesariana, trazendo pardmetros objetivos para cesarianas. O resultado de todas
essas medidas pode ser evidenciado na recente divulgacdo do Ministério da Saude de que desde
2010, foi a primeira vez que o nimero de cesarianas ndo cresceu no pais: dos 3 milhdes de partos
realizados no Brasil, 55,5% foram cesareas e 44,5% partos normais (PORTAL DA SAUDE,
2017). Considerando-se apenas os partos realizados pelo SUS, o nimero de partos normais
ultrapassa o de cesarianas, 59,8% contra 40,2% (PORTAL DA SAUDE, 2017). Vérios fatores se
relacionam com a prevaléncia de partos normais em detrimento de partos cesareos, entre eles:
recomendacdes ministeriais para uma assisténcia gravidico-puerperal que engloba a
compreensdo e o conhecimento mais amplo sobre a realizagdo do parto normal; incentivo a
disseminacdo de informacGes a respeito das vantagens desse parto em compara¢do com o parto
cesareo; e 0s riscos da realizacdo do parto cesareo na auséncia de indicagcbes médicas
(DOMINGUES, 2014). Conclusdo: A partir de evidéncias cientificas de que as cesarianas
desnecessarias expdem a parturiente e o recém-nascido a grandes riscos, 0 Ministério da Saude
criou diversos programas e normas para incentivar o parto normal tanto na rede publica quanto
privada. Desde 2004, o governo brasileiro passou a intervir com o intuito de diminuir as
porcentagens de cesarianas, mas SO agora, em 2017, é que comecaram a surgir oS primeiros
resultados. O momento de escolha do tipo de parto deve ser realizado considerando-se todas as
vertentes, desde um perspectiva individual e pessoal da mae, que deve receber informagdes
claras e precisas, até a situacdo médico-bioldgica da parturiente e do feto. Diante dessa
perspectiva, cabe aos profissionais de salde se atualizarem sobre o tema e verificar se, na

préatica, as recomendac0es realizadas pelos 6rgdos de saude estdo sendo eficazes e benéficas.
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