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Resumo

Objetivo: Caracterizar criangas com Transtorno do Espectro Autista atendidas (TEA) em um Pronto-Socorro
Pediatrico quanto a varidveis sociodemogréficas, clinicas e de nascimento.

Métodos: Estudo quantitativo, transversal e descritivo que teve como cendrio o Pronto-Socorro Pedidtrico (PS Ped)
de um Hospital Universitario do Sul do Brasil. Os participantes incluidos foram criangas com TEA internadas do
periodo de 2019 a 2023. A coleta de dados ocorreu de margo a abril de 2024 por meio de buscas em prontudrios
eletronicos e a analise foi feita por meio da estatistica descritiva, utilizando-se frequéncia absoluta e relativa.
Resultados: Incluiu-se 51 prontuarios de criangas com autismo atendidas no periodo, identificou-se prevaléncia do
sexo masculino, com 37 (72,5%), faixa etaria entre 6 e 12 anos incompletos (54,9%), tendo como acompanhante
a mae em 43 dos casos (91,5%), 39,2% das criangas nasceram de parto cesdrea. Dentre as 51 criangas com TEA
internadas no PS Ped algumas internaram mais de uma vez, totalizando 76 internagdes no periodo analisado. Os
principais sintomas associados a internagao no PS Ped foram: febre, convulsao, desconforto respiratério e tosse.
Conclusao: As criancas com TEA atendidas em um PS Ped, caracterizaram-se como sendo, em sua maioria, do sexo
masculino, nascidos por parto cesareo, com clinica relacionada a sintomas como febre, desconforto respiratério
e convulsdo. Os achados indicam a necessidade do preparo da equipe para um cuidado integral e humanizado a
este publico, dada a sua prevaléncia em servigos de emergéncia, considerando as suas especificidades clinicas
e comportamentais.

Abstract

Objective: To characterize children with Autism Spectrum Disorder (ASD) attended in a Pediatric Emergency
Department regarding sociodemographic, clinical, and birth-related variables.

Method: Quantitative, cross-sectional, and descriptive study conducted in the Pediatric Emergency Department
(PED) of a University Hospital in southern Brazil. Participants included children with ASD hospitalized between
2019 and 2023. Data collection occurred from March to April 2024 through electronic medical record searches,
and analysis was performed using descriptive statistics, employing absolute and relative frequencies.

Results: A total of 51 medical records of children with autism attended during the period were included, with a
prevalence of males, with 37 (72.5%), aged between 6 and 12 years old (54.9%), with the mother as companion
in 43 of the cases (91.5%), 39.2% of the children were born by cesarean section. Among the 51 children with ASD
admitted to PED, some were hospitalized more than once, totaling 76 hospitalizations in the period analyzed. The
main symptoms associated with hospitalization at PED were: fever, convulsion, respiratory discomfort and cough.
Conclusion: The study characterized children with ASD treated at a PED, highlighting the prevalence of males, born
by C-section, with clinical symptoms such as fever, respiratory discomfort and seizures. The findings indicate the
need to prepare the team for comprehensive and humanized care for this population, given their prevalence in
emergency services, considering their clinical and behavioral specificities.

Resumen

Objetivo: Caracterizar a los nifios con Trastorno del Espectro Autista (TEA) atendidos en un Servicio de Urgencias
Pediatricas en cuanto a variables sociodemogréficas, clinicas y de nacimiento. Urgencias Pedidtricas en cuanto a
variables sociodemogréficas, clinicas y de nacimiento.

Métodos: Se tratd de un estudio cuantitativo, transversal y descriptivo realizado en el Servicio de Urgencias Pediatricas
(SUP) Los participantes incluidos fueron nifios con TEA hospitalizados entre 2019 a 2023. La recogida de datos se
realiz6 entre marzo y abril de 2024 mediante bisquedas en registros médicos electrénicos y se analizd mediante
estadistica descriptiva, utilizando frecuencias absolutas y relativas.
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Resultados: Se incluyeron 51 historias clinicas de nifios con autismo atendidos durante el periodo. 37 (72,5%) eran
varones, con edades comprendidas entre 6 y 12 afios incompletos (54,9%), acompanados de su madre en 43 de
los casos (91,9%) madre en 43 de los casos (91,5%), el 39,2% de los nifios nacieron por cesarea. De los 51 nifios
con TEA ingresados en Urgencias Pediatricas, algunos ingresaron mas de una vez, con un total de 76 ingresos en el
periodo analizado. Los principales sintomas asociados al ingreso en Urgencias Pediatricas fueron fiebre, convulsiones,

molestias respiratorias y tos.

Conclusion: La mayoria de los nifios con TEA atendidos en un servicio de pediatria eran varones, nacidos por cesarea
varén, nacido por cesdarea, con sintomas clinicos relacionados con fiebre, molestias respiratorias y convulsiones. Los
resultados indican la necesidad de preparar al equipo para una atencion integral y humana.

Introducao

De acordo com a 5? edi¢ao revisada do Manual Diag-
nostico e Estatistico de Transtornos Mentais, o Trans-
torno do Espectro Autista (TEA) se caracteriza por sin-
tomas centrais (comunicagao social e comportamentos
restritos e repetitivos) e comorbidades relacionadas,
incluindo condig¢bes sensoriais, problemas de alimen-
tacdo e comportamentos desafiadores.V

Acerca da epidemiologia do autismo, o Cen-
ters for Disease Control and Prevention (CDC), 6rgao
governamental dos Estados Unidos, identificou
acerca da prevaléncia da condigdo clinica no pais
1 crianca com autismo a cada 36 criangas de 8 anos
de idade.® No contexto brasileiro, a caréncia de
pesquisas epidemioldgicas limita o conhecimento
acerca da real prevaléncia desta condigdo, sendo
possivel, apenas, realizar estimativas baseadas no
estudo supracitado. Nesse sentido, o Brasil conta-
ria com cerca de 6 milhdes de pessoas com autismo.
No Rio Grande do Sul, a populagao de pessoas com
TEA a partir da solicitagdo da Carteira de Identifi-
cacao da Pessoa com Transtorno do Espectro Autis-
ta até maio de 2022 era 4.074.

Em uma revisao de literatura nao sistematiza-
da, analisou-se publica¢des disponiveis nas bases de
dados National Librabry of Medicine (PubMed) e Web of
Sciente (WoS) e foi observado a inexisténcia de estu-
dos brasileiros acerca da tematica deste estudo. No
cenario internacional, identificou-se como principais
causas de procura de atendimento em Pronto-Socorro
por criancas com TEA: questdes neuroldgicas, como a
epilepsia. psicologicas, relacionadas a intoxicagao por
medicamentos e comportamentos autolesivos. Pesqui-
sas apontam, ainda, que criangas com autismo estao
mais propensas a procurarem atendimento em um
Pronto-Socorro por tais motivos, quando comparadas
com seus pares.*® Apesar do avanco na descri¢do in-
ternacional, a literatura se centraliza em paises desen-
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volvidos, sendo vital avangos na caracterizacao destes
pacientes em cendrios nacionais.

Sabe-se que o ambiente do pronto-socorro é pre-
judicial para as criangas com TEA considerando suas
peculiaridades relativas a fotofobia, fonofobia, quebra
da rotina e inabilidade social. Isto torna premente que
os profissionais que atuam nesse setor atentem para
essas peculiaridades, e conhecendo as caracteristicas
desse grupo que recebe, se organize para que seu aten-
dimento seja rapido e respeite as suas limitagdes e ne-
cessidades especiais.”

A partir da lacuna de publicagdes de estudos na-
cionais que abordem o perfil de criangas com TEA no
contexto da urgéncia e emergéncia, questionou-se:
“qual o perfil de criangas com autismo atendidas em
um Pronto-Socorro Pediatrico?”. Assim, o objetivo
deste estudo foi caracterizar criangas com Transtorno
do Espectro Autista internadas em um Pronto-Socorro
Pediatrico (PS Ped) quanto a varidveis sociodemogra-
ficas, clinicas e de nascimento.

Espera-se que o conhecimento obtido a partir da
resposta a tais perguntas de pesquisa possibilite a qua-
lificacdo do cuidado para um atendimento integral a
crianga com autismo no cenario do estudo e em outros
servigos. Também, busca-se dar visibilidade a estas
criangas em diferentes cendrios de cuidado, atenden-
do as politicas publicas especificas para as criangas e
adolescentes com TEA.

Meétodos

Trata-se de um estudo quantitativo, transversal e des-
critivo. O estudo foi realizado em um PS Ped de um
hospital universitario, de médio porte, alta complexi-
dade e referéncia no Sul do Brasil.

Foram incluidas no estudo criangas com até 12
anos de idade incompletos, conforme defini¢des do
ECA,® e que foram internadas no PS PED no periodo



de 2019 a 2023. Estas criancas foram selecionadas por
meio do Aplicativo de Gestao para Hospitais Univer-
sitarios (AGHU).

A coleta de dados se deu a partir dos prontuarios
eletronicos de criancas com TEA por meio do AGHU,
no periodo de margo a abril de 2024, na cidade de San-
ta Maria, Brasil. A inclusao dos prontudrios no estudo
se deu pela presenca do diagnostico de TEA e a inter-
nagao no PS Ped nos ultimos cinco anos, ou seja, no
periodo de 2019 a 2023. O recorte temporal foi delimi-
tado tendo em vista a atualidade dos dados.

Para a obtencdo dos prontudrios desse publico, a
pesquisadora entrou em contato presencialmente com
o Gabinete de Apoio a Projeto (GAP) do Hospital Uni-
versitdrio e solicitou o nimero do prontudrio de todas
as criangas internadas no PS Ped no periodo citado.

Entendendo que criangas com autismo procuram
o servigo do PS Ped por diversos motivos, o CID prin-
cipal pelo qual elas sdo internadas é referente a de-
manda que as fez buscar o atendimento, e nao o CID
do TEA, sendo este foi o motivo pelo qual foram soli-
citados o nimero de prontuarios de todas as criancas
internadas no periodo.

Para localizar as criangas que possuem autismo
dentre todas as internacGes, foi necessario consultar
os prontuarios de todas as criangas internadas neste
periodo e observar se existia o diagnostico de TEA no
campo “Diagnosticos anteriores”, presente no Histdri-
co/Anamnese dos prontudrios, sendo o ntimero total
de prontuarios analisados 3.830.

O instrumento empregado para o levantamento de
dados foi adaptado para o Google Forms e possuiu trés
dimensdes de informacgdes relacionada a dados socio-
demograficos (sexo, idade, cor/raca, cidade de residén-
cia e quem era o acompanhante responsavel durante a
internacdo), dados de nascimento (data de nascimento,
idade gestacional ao nascer, peso ao nascer e via de par-
to) e dados clinicos (histérico médico, quantas vezes foi
internado no periodo de 2019 a 2023, motivo das inter-
nagoes e tempo médio das internagoes).

A coleta dos dados foi realizada pela académica
autora da pesquisa em uma sala do Hospital Universi-
tario designada para a realizacao de pesquisas, a qual
foi agendada com o GAP com antecedéncia em todos
os dias de coleta de dados.

Realizou-se a analise dos dados a partir da esta-
tistica descritiva, utilizado a média como medida de
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tendéncia central, além das frequéncias absoluta e re-
lativa. Ao integrar essas técnicas de estatistica descri-
tiva na analise, é possivel obter uma visao abrangente
da distribuicdo, centralidade e ocorréncia dos dados
coletados, auxiliando na interpretacdo e na comunica-
¢ao eficaz dos resultados.

Esta pesquisa apresentou riscos minimos rela-
cionados a violagao da identidade dos participantes,
todavia, foi providenciada a guarda dos dados em
ambientes seguros. Os resultados encontrados na pes-
quisa ficardo disponiveis na forma de banco de dados
para serem utilizados em pesquisas futuras, relaciona-
das com a tematica. Os beneficios do estudo sao indi-
retos, de modo que a pesquisa propde que se conhega
melhor a respeito de quem sao as criangas com TEA
atendidas em um servigo de urgéncia e emergéncia,
a fim de que interveng¢des de promocgao, prevengao e
recuperacao da satde sejam planejadas.

O estudo seguiu todas as diretrizes e prerroga-
tivas legais estabelecidas pelas Resolu¢des n® 466/
2012 e 510/2016,1 do Conselho Nacional de Saude.
Solicitou-se ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) a
Dispensa do Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido, tendo em vista que a coleta de dados ocorreu a
partir dos prontudrios eletronicos, sem contato direto
com os participantes e o protocolo do estudo foi apro-
vado pelo CEP da instituigdo sob niimero de parecer
n® 6.512.409 (Certificado de Apresentagao de Aprecia-
¢ao Etica: 75610923.3.0000.5346).

Resultados

Durante a coleta de dados quantitativos foram anali-
sados 3.830 prontudrios de criancas atendidas no PS
Ped de 2019 a 2023, dentre os quais 51 foram seleciona-
dos por serem de criangas com TEA. A partir do acesso
as informagOes presentes nos prontudrios, sistemati-
zou-se dados sociodemograficos, de nascimento e cli-
nicos em tabelas. A caracterizacdo sociodemografica
das criangas com TEA participantes do estudo pode
ser observada na tabela 1.

A partir do descrito, identificou-se prevaléncia do
sexo masculino, com 37 (72,5%) das 51 criangas. A fai-
xa etaria que predominou foi a de 6 anos completos a
12 anos incompletos (54,9%), sendo que as idades va-
riaram entre 3 e 11 anos, com média aproximada de 6
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Tabela 1. Caracterizagdo sociodemogréfica das criangas com
TEA participantes do estudo

Tabela 2. Varidveis clinicas e de nascimento das criangas com
TEA participantes do estudo

Variaveis n(%) Variaveis n(%)
Sexo Idade gestacional
Feminino 14(27,5) Pré-termo 10(19,6)
Masculino 37(72,5) A termo 15(29,4)
Faixa etdria Pés-termo 0(0)
<1 ano completo 0(0) Sem informacgao 26(51)
> 1 ano - 6 anos incompletos 23(45,1) Peso ao nascer
> 6 completos e < 12 anos incompletos 28(57,9) Extremamente baixo 3(5,9)
Etnia Muito baixo 0(0)
Branca 47(92,2) Baixo 3(5,9)
Preta 3(5,9) Suficiente 5(9,8)
Parda 1(2) Adequado 10(19,6)
Amarela 0(0) Macrossomia 0(0)
Indigena 0(0) Sem informacgao 30(58,8)
Néao identificado 0(0) Via de parto
Procedéncia por Macrorregides de Salide do Rio Grande do Sul Cesarea 20(39,2)
Norte 0(0) Vaginal 3(5,9)
Sul 0(0) Sem informacgao 28(54,9)
Centro-Oeste 44(86,3) Histdrico clinico
Missioneira 3(5,9) Doengas do sistema respiratdrio 18(21,18)
Metropolitana 1(1,9) Doencas do sistema nervoso 15(17,65)
Vales 3(5,9) Doengas do sistema circulatério e cardiovascular 6(7,06)
Acompanhante na internagdo Doencas do sistema gastrointestinal 3(3,53)
Mae 43(91,5) Doengas do sistema genito-urinario 3(3,53)
Pai 2(4,3) Doengas hemato-oncoldgicas e imunolégicas 5(5,88)
Avd 1(2,1) Doengas sistémicas 1(1,18)
Avo 1(2,1) Doencas metabdlicas 4(4,70)
Qutro 0(0) Doengas do sistema enddcrino 6(7,06)
Malformacdes congénitas, deformidades e anomalias 19(22,35)
cromossomicas
anos. Acerca da etnia, tém-se predominancia da etnia Cirtirgico 5(5,88)
branca com 47 dos casos (92,2%), seguida da preta, Motivos da intemagdo
com 3 (5’9%). S!stema respiratério 30(25)
. . . , Sistema nervoso 22(18,34)
No que diz respelto ao familiar ou responsavel Sistema circulatério e cardiovascular 1(0,84)
que acompanhou a crian¢a durante a internacdo, em Sistema gastrointestinal 24(20)
43 dos casos (91,5%) essa pessoa era a mae. Os partici- Sistema genito-urinario ) 2(1,67)
pantes eram procedentes de 17 municipios do estado Cond!(‘\?es h_enlat(_)'oncmog'cas ¢ imunoldgicas 5(4.17)
Condigdes sistémicas 20(16,67)
do Rio Grande do Sul, predominando os da macrorre- Sistema enddcrino 2(1,67)
giéo Centro-Oeste do estado e, dentre eles, a cidade de Lesdes, envenenamento e outras condigdes relacionadas a 10(8,34)
Santa Maria, com 31 criangas procedentes. ?“’Sa? externas 205
A tabela 2 contém os dados de nascimento e dados Oll::f;co 1 (g’é ;)

clinicos das criangas com TEA participantes do estudo.
Os dados referentes ao tempo gestacional no nas-
cimento foram agrupados nas categorias: pré-termo
(<37 semanas), a termo (de 37 a 42 semanas completas)
e pos termo (42 semanas completas ou mais). Do total
de criangas incluidas, 25 delas possuiam esse dado des-
crito em seu prontudrio, e 15 (29,4%) nasceram a termo.
No que diz respeito ao peso ao nascer, este tam-
bém foi reunido em categorias, sendo elas: extremo
baixo peso (<1000g), muito baixo peso (<1500g), baixo
peso (<2500g), peso suficiente (de 2500 a 2999g), peso
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adequado (de 3000 a 3800g) e macrossomia (>3800g).
Das 51 criangas incluidas, apenas nos prontuarios de
21 constavam a informacgao de peso ao nascer, sendo
que a maioria, 10 (19,6%), nasceu com peso adequado.
No que tange a via de parto, esta informagao estava
descrita em 23 dos 51 prontuarios incluidos, os quais evi-
denciaram que 20 (39,2%) criangas nasceram de parto ce-
sarea e 3 (5,9%) de parto vaginal. Em relagdo ao niimero
de internagdes, observa-se a relacdo por ano na figura 1.
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Figura 1. Distribuicao do niimero de internacdes das criancas
com TEA participantes do estudo por ano

De 2019 a 2023, 51 criancas com TEA foram in-
ternadas no PS Ped e, dentre estas, algumas criangas
internaram mais de uma vez, sendo o niimero total de
internagoes 76. O ano com maior quantitativo de inter-
nacgoes foi em 2023, com 26 casos.

Identificou-se que, dentre os participantes do es-
tudo, 19 possuiam em seu histérico médico malfor-
magdes congénitas, deformidades ou anomalias cro-
mossOmicas, sendo a Sindrome de West, Trissomia do
cromossomo 21 e pés-equinos as mais comuns dentre
elas, com 2 casos cada uma.

Além disso, 18 criangas possuiam doengas crd-
nicas relacionadas ao sistema respiratdrio, dentre as
quais a asma foi a predominante, com 10 casos. Ade-
mais, destaca-se as doencas do sistema nervoso, pre-
sentes em 15 participantes, sendo a epilepsia a preva-
lente com 8 casos. Essa relagao de prevaléncia esta
evidenciada na figura 2.

Em relagdo aos motivos da internag¢do, os prin-
cipais foram sintomas relacionados ao sistema respi-
ratorio foram predominantes, como tosse (11 casos) e
desconforto respiratorio (8 casos). Ainda, destaca-se a
febre como uma condigao sistémica tendo sido 17 ve-
zes um dos sintomas apresentados que levaram crian-
cas com TEA a buscarem o PS Ped. Por fim, ressalta-se
a convulsdo como um sintoma relacionado ao sistema
nervoso, com 9 vezes tendo sido o motivo de interna-
¢ao. Tal descri¢ao pode ser observada de forma esque-
matica na figura 3 abaixo.

Discussao

Acerca do perfil das criangas participantes da pes-
quisa e em relagao a varidvel género, observou-se a

Malformagdes congéntitas, deformidades ou a...
B Doengas do sistema respiratério

[l Doencas do sistema nervoso

Sindrome de West

Trissomia do Cromossomo 21

Pés equinos

ssma.

Epilepsia

o
N
N
o
0
>

Figura 2. Principais condigdes presentes no histérico clinico das
criangas com TEA participantes do estudo

Sistema respiratério Condigéo sistémica

Sistema nervoso

Tosse

Desconforto respiratorio

Febre

Convulsao

Figura 3. Principais sintomas apresentados pelas criangas com
TEA participantes do estudo

predominancia do sexo masculino (84%), dados que
corroboram com o Center of Diseases Control and Pre-
vention, o qual aponta que o nimero de meninos com
TEA é quatro vezes maior do que o de meninas.® To-
davia, ressalta-se 0 mascaramento do diagndstico em
meninas evidenciado por um estudo que sugere a ndo
identificacdo do transtorno em pessoas do sexo femi-
nino com sintomas menos severos.%'!)

A etnia branca foi a mais comum dentre os parti-
cipantes. As evidéncias apontam que criangas negras
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sao diagnosticadas com idade mais avangada, fato que
pode ser relacionado com diferencas significativas no
acesso aos servigos de saude e, consequentemente, no
diagnostico precoce e nas implicacdes deste contexto
ao estado de satide do individuo.!?

A partir da analise dos prontudrios das criangas
com TEA participantes do estudo, ficou explicito que,
na maioria dos casos, o familiar que acompanhou a
crianga durante a internacao foi a mae. Historicamen-
te, tém-se a figura da mae como principal cuidador de
criangas com complexidades, tendo em vista a carén-
cia de rede de apoio, evidenciado pelo estresse e so-
brecarga das maes solo.">¥

Em relacdo as caracteristicas perinatais, os dados
obtidos no presente estudo divergem da maioria das
pesquisas que descrevem o peso e a idade gestacional
ao nascer de criancas com TEA, ao obter como resul-
tados a predominéancia do nascimento a termo e com
peso adequado ao nascer. Estudos internacionais ob-
servaram a prevaléncia de nascimentos prematuros e
com baixo ou muito baixo peso ao nascer relacionados
ao diagndstico de TEA.(519

Sabe-se que as cesarianas eletivas com 37 ou 38
semanas gestacionais contribuem para riscos relacio-
nados a nao completa maturagao e ganho de peso que
poderiam alcangar com 39 semanas ou mais de vida
intrauterina.’® A partir dos dados obtidos nos pron-
tudrios dos participantes da pesquisa, constatou-se a
prevaléncia de nascimentos por cesarea.

Uma pesquisa brasileira relacionou a cesariana
de emergéncia com o aumento da probabilidade de
desenvolver TEA," resultado que corrobora com os
achados de outro estudo, que também relacionam par-
tos cesareos eletivos com um maior risco de desenvol-
ver TEA.®

As condi¢oes de saude relacionadas com o autismo,
em diversas pesquisas, citadas sao a presenca de doengas
do sistema respiratorio, nervoso e distiirbios genéticos.
#4202 Esses dados convergem com os achados desta pes-
quisa, ja que a asma e a epilepsia foram os diagnosticos
mais comuns encontrados no histérico médico dos parti-
cipantes, além de diferentes sindromes.

Como principais motivos de internagao, obteve-
-se como resultados os sintomas de desconforto res-
piratdrio, tosse, convulsao e febre. Tais resultados vao
ao encontro com outros estudos que relataram a con-
vulsdo e sintomas respiratérios como alguns dos sin-
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tomas observaveis em criancas com TEA internadas
em Pronto-Socorro.@?

Considera-se como limita¢des do estudo, as infor-
magOes incompletas dos prontudrios que, por vezes,
deixavam duvidas em relagdo a inclusao ou nao por
nao estar clara a presenca ou nao de TEA, estes pode-
riam ter sido incluidos, porém nao foram.

Conclusao

Este estudo permitiu a caracterizagao das criangas com
TEA atendidas em um PS Ped quanto a variaveis so-
ciodemograficas, clinicas e de nascimento. Observou-se
uma prevaléncia do sexo masculino e da etnia branca,
além do predominio de internagdes na faixa etaria de 6
a 12 anos incompletos. A maioria das criangas foi acom-
panhada pela mae durante a hospitalizagao.

Em relacdo aos aspectos clinicos, os principais
sintoma que levaram a internagdo foram febre, tosse,
desconforto respiratério e convulsao. Além disso, ve-
rificou-se que parte significativa das criangas apresen-
tava histdrico de doengas respiratorias e neurologicas,
especialmente asma e epilepsia.

Quanto aos dados de nascimento, identificou-se uma
alta taxa de partos cesareos, peso adequado ao nascer e
nascimento a termo, embora grande parte das internagoes
sobre via de parto, peso ao nascer e tempo gestacional ao
nascimento nao estivessem registradas nos prontuarios.

Diante desses achados, destaca-se a importancia
do conhecimento de tais informagdes para possiveis
capacita¢des dos profissionais e qualificagdo do aten-
dimento pediatrico de urgéncia e emergéncia a crian-
cas com TEA, considerando suas particularidades
clinicas e comportamentais. A capacitagao da equipe
pode contribuir para um cuidado humanizado e efi-
ciente, reduzindo potenciais impactos negativos da
hospitalizagao nesse grupo populacional. Além disso,
sugere-se o aprimoramento do registro de informa-
¢Oes nos prontudrios, garantindo um acompanhamen-
to mais detalhado e embasado em dados completos.
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