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RESUMO

Objetivo: Descrever o papel de um centro de atengcéo secundéria localizado em Minas Gerais e caracterizar
0s pacientes atendidos pelo ambulatério de gastroenterologia deste servico. Métodos: Estudo transversal
retrospectivo, realizado por meio da revisdo de 500 prontuarios de pacientes encaminhados ao centro de
especialidades médicas, referentes ao periodo de outubro de 2018 a outubro de 2019. Resultados: Dentre
os pacientes atendidos, 64,4% (n=322) referiram ser do sexo feminino, a média de idade foi de 57,9 anos,
sendo que 66% (n=330) foram referenciados pela atencao primaria. Nao houve diferenca na apresentacdo de
comorbidades prévias entre os sexos (p< 0,05). Houve maior numero de mulheres encaminhadas com queixa
de epigastralgia e diagndstico atual de dispepsia quando comparadas aos homens. Entretanto, o nimero de
pacientes do sexo masculino com diagnéstico de Ulcera péptica e esofagite por endoscopia digestiva alta foi
maior. Conclusdo: No periodo avaliado, o centro de especialidades manteve um elevado namero de
atendimentos ambulatoriais, realizacdo de exames, procedimentos cirdrgicos, acolhimento da populagdo e
diagnésticos realizados, e se consolidou como importante centro de especialidades médicas para a populagéo
da regional Norte de Belo Horizonte.

Palavras-chave: Sistema Unico de salde, Atencdo secundaria a salde, Gastroenterologia.

ABSTRACT

Objective: To describe the role of a secondary care center located in Minas Gerais and to characterize the
patients treated by the gastroenterology outpatient clinic of this service. Methods: A retrospective cross-
sectional study was conducted through a review of 500 medical records of patients referred to the center of
medical specialties, referring to the period from October 2018 to October 2019. Results: Among the patients
seen, 64.4% (n=322) reported being female, the mean age was 57.9 years, and 66% (n=330) were referred
for primary care. There was no difference in the presentation of previous comorbidities between the sexes (p<
0.05). There was a higher number of women referred with complaints of epigastralgia and current diagnosis of
dyspepsia when compared to men. However, the number of male patients diagnosed with peptic ulcer and
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esophagitis by upper digestive endoscopy was higher. Conclusion: In the period evaluated, the specialty
center maintained a high number of outpatient visits, examinations, surgical procedures, reception of the
population and diagnoses performed, and consolidated itself as an important center of medical specialties for
the population of the Northern region of Belo Horizonte.

Keywords: Single health system, Secondary health care, Gastroenterology.

RESUMEN

Objetivo: Describir el papel de un centro de atencién secundaria ubicado en Minas Gerais y caracterizar a
los pacientes atendidos por el ambulatorio de gastroenterologia de este servicio. Métodos: Se realizd un
estudio transversal retrospectivo a través de una revision de 500 historias clinicas de pacientes remitidos al
centro de especialidades médicas, referidos al periodo de octubre de 2018 a octubre de 2019. Resultados:
Entre los pacientes atendidos, 64,4% (n=322) refirieron ser mujeres, la edad media fue de 57,9 afios y 66%
(n=330) fueron remitidos para atencién primaria. No hubo diferencia en la presentacion de comorbilidades
previas entre los sexos (p< 0,05). Hubo un mayor nimero de mujeres referidas con quejas de epigastralgia y
diagnostico actual de dispepsia en comparacion con los hombres. Sin embargo, el nimero de pacientes
varones diagnosticados con Ulcera péptica y esofagitis por endoscopia digestiva alta fue mayor. Conclusion:
En el periodo evaluado, el centro de especialidades mantuvo un alto nimero de consultas ambulatorias,
examenes, procedimientos quirdrgicos, recepcién de la poblacion y diagnésticos realizados, y se consolidé
como un importante centro de especialidades médicas para la poblacion de la regién Norte de Belo Horizonte.

Palabras clave: Sistema Unico de salud, Atencién secundaria de salud, Gastroenterologia.

INTRODUCAO

O Sistema Unico de Saude (SUS), é considerado um dos maiores e mais complexos sistemas de satde
publica do mundo, garantido pela Constituicdo Federal de 1988. O processo de sua constru¢ao foi marcado
pelo acesso de todos os cidaddos aos servigos de salde e pela sua abrangéncia. Nesse sentido, o SUS é o
um sistema de saude publico que atende mais de 190 milhGes de pessoas, sendo que, aproximadamente
80% dependem exclusivamente desse servico para qualquer atendimento de satde (IBGE, 2010; ABRAHAO
AL, et al., 2007; BRASIL MS, 2010). Diante disso, para seu melhor funcionamento e prestacédo de servigos,
ele segue alguns principios doutrinarios e organizativos, entre eles a busca pela universalidade de acesso,
equidade, integralidade de assisténcia, participacdo popular, descentralizagdo e comando Unico,
regionalizagéo e hierarquizacgdo. A diretriz basica da Integralidade articula os niveis de complexidade do SUS,
uma vez que busca unir as a¢des preventivas e assistenciais e, em qualquer &mbito de presta¢éo de cuidados,
desde a atenc&o priméria até a atencéo terciaria (IBGE, 2010; ABRAHAO AL, et al., 2007).

A atencdo primaria é constituida pelas Unidades Basicas de Saude (UBS), pelos Agentes Comunitarios
de Saude (ACS), pela Equipe de Saude da Familia (ESF) e pelo Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF)
(ABRAHAO AL, et al., 2007). JA a atencdo secundaria é constituida pelos servicos especializados
ambulatoriais e hospitalares que sdo responsaveis pelos procedimentos de média complexidade e utilizam
densidade tecnoldgica intermediéria entre a atencéo primaria e a terciaria. Esse nivel compreende servigos
médicos especializados, de apoio diagnéstico e terapéutico e atendimento de urgéncia e emergéncia. Por
Ultimo, o atendimento de nivel terciario compreende o conjunto de terapias e procedimentos de elevada
especializacdo, que demandam/envolvam alta tecnologia e alto custo (ERDMANN AL, et al., 2013; MINAS
GERAIS SEMG, 2019; DUBEUX LS e CARVALHO EF, 2009).

De maneira pratica, a rede assistencial deve prever a insercao de servigos que garantam um mecanismo
de cooperacdo e gestdo eficiente, além da responsabilidade pelos recursos coletivos, atribuidos as
necessidades individuais e coletivas em ambito local e regional (DUBEUX LS e CARVALHO EF, 2009).

No contexto da atengdo secundaria, destaca-se o Centro de Estudos e Atencdo a Saude da Comunidade
“Professor Edson Antonio Vellano” - CEASC - unidade assistencial prépria da Universidade José do Rosario
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Vellano (UNIFENAS) localizado em Belo Horizonte, campus Itapod, inaugurado em setembro de 2007, que
funciona como um centro de atendimento de especialidades e apoio diagndstico no nivel de atencédo
secundaria do SUS no municipio (UNIFENAS, 2019).

Além disso, serve como referéncia para atendimento de especialidades médicas no ambito da cardiologia,
gastroenterologia, nefrologia, urologia, dermatologia, endocrinologia, neurologia, otorrinolaringologia,
ortopedia e cirurgia ambulatorial, pneumologia, infectologia e hematologia aos moradores que pertencem a
regional Norte de Belo Horizonte. Em parceria com a rede municipal, atua nas demandas reprimidas
identificadas pela Secretaria Municipal da Salde, em consonancia a necessidade de Belo Horizonte e em
sélida parceria com a prefeitura (UNIFENAS, 2019). Além da finalidade de assisténcia médica a comunidade,
0 servico possui papel de ensino, aprendizagem, formacao e integracao entre os médicos e académicos do
curso de medicina desta instituicao.

A atencdo secundaria é de extrema relevancia para garantir o cuidado ao paciente e a estruturacao sélida
da Rede de Atencdo a saude visando a melhoria da prestacao do servigo. O ambulatério de gastroenterologia
foi selecionado dentre todas as especialidades para ter seus dados analisados, devido ao expressivo numero
de encaminhamentos realizados pela atencao bésica ao centro de atencéo secundaria.

Diante do exposto, o presente estudo teve por objetivo descrever o papel do ambulatério de especialidades
no contexto do atendimento a atencdo secundéria e caracterizar os pacientes atendidos pelo ambulatério de
gastroenterologia deste servi¢o, no periodo de outubro de 2018 a outubro de 2019.

METODOS

Trata-se de um estudo transversal retrospectivo, realizado entre novembro de 2019 e agosto de 2022, no
qual foram coletadas informa¢des de 500 prontudrios de pacientes atendidos no centro de especialidades
médicas no periodo de outubro de 2018 a outubro de 2019, com énfase no ambulatério de gastroenterologia.

Foram realizadas reunides entre gestores, pesquisadores e médicos/professores que prestam assisténcia
ao ambulatério de gastroenterologia para definicdo de pardmetros a serem avaliados. Os dados foram obtidos
por meio de coleta ativa de prontuarios e posteriormente digitados em um formulério construido e testado na
plataforma Google forms. Considerou-se a populagdo adulta (18 anos ou mais) elegivel para a pesquisa.
Foram investigadas caracteristicas sociodemograficas (idade, sexo e unidade de referéncia) e clinicas (motivo
do encaminhamento, comorbidades prévias, seguimento da consulta, exames laboratoriais, exames de
imagem, diagnéstico atual, realizacdo e diagnostico de endoscopia digestiva alta (EDA)). Apds a coleta, as
informacdes foram exportadas para um Unico banco de dados, utilizando o software Office Excel®.

Posteriormente, o banco de dados passou por consolidagdo e andlise de consisténcia, no programa
STATA® (versdo 16.1) e OpenEpi®. Para andlises descritivas, foram calculadas as frequéncias absolutas e
relativas. Para a comparacao das proporcdes observadas e esperadas entre os grupos, foi utilizado o teste
qui-quadrado de Pearson com nivel de significAncia menor ou igual a 5%. O estudo foi aprovado pelo comité
de ética da Universidade José do Rosario Vellano, CAAE 3.288.607.

RESULTADOS

No que tange as caracteristicas sociodemogréaficas da amostra analisada, 64,4% (n=322) dos pacientes
referiram ser do sexo feminino e 35,6% (n=178) do sexo masculino. A média de idade dos pacientes atendidos
foi de 57,9 anos (DP +/- 14,9 anos). A maioria destes pacientes, 66% (n=330), foram referenciados pela
atencao priméria sendo divididos entre os Centros de Saude (CS) das Regionais Leste 0,2% (n=1), 0,2%
(n=1) Nordeste, 65,4% (n=327) Norte e 0,2% (n=1) Venda Nova.

Foram referenciados pela atencdo secundaria 0,6% (n=3) dos pacientes, sendo 2 pelo ambulatério de
especialidade de cardiologia e 1 pelo de otorrinolaringologia, ambas especialidades do centro médico em
guestdo. Os demais dados referentes aos pacientes atendidos e descritos nos prontuarios, 33,4% (n=167),
ndo traziam a informacéo sobre a origem do encaminhamento (Tabela 1).
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Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas dos pacientes atendidos no ambulatério de
gastroenterologia.

Variavel Média (DP) Minimo/Maximo
Idade (anos) 57,9 (14,9) 20-95
Sexo n %
Feminino 322 64,4
Masculino 178 35,6
Unidade de referéncia n %
Primaria 339 67,8
Secundaria 4 0,8
N&o informado 157 31,4
Centro de saude de referéncia n %
Regional Leste 1 0,2
Regional Nordeste 1 0,2
Regional Norte 327 65,4
Regional Venda Nova 1 0,2
Centro de especialidades médicas 3 0,6
N&o informado 167 33,4

Fonte: Aradjo JVB, et al., 2023.

Observou-se que entre o numero total de pacientes, 41,4% (n= 207) trouxeram exames complementares
nas consultas, sendo 1568 exames, como hemograma 12,4% (n=195), funcdo hepdética (transaminase
oxalacética, transaminase glutamica piravica, fosfatase alcalina e gama glutamil transferase) 9,8% (n=153),
funcdo renal 7,8% (n=123), glicemia jejum 7,3% (n=114) e perfil lipidico (colesterol total e fragcbes e
triglicerideos) 6,8% (n=106). Os pacientes compareceram a consulta com 265 exames de imagem, sendo 0s
mais prevalentes Ultrassom abdominal 42,4% (n=112), colonoscopia 23,5% (n=62), tomografia abdominal
8,0% (n=21) e ressonancia magnética abdominal 7,2% (n=19) (Tabela 2).

Tabela 2 — Exames complementares dos pacientes atendidos no ambulatério de gastroenterologia.

Variavel | n %
Exames Laboratoriais
Hemograma 195 12,4
Funcéo Hepatica 153 9,8
Funcéo Renal 123 7,8
Glicemia Jejum 114 7,3
Perfil lipidico 106 6,8
Exames de imagem
Ultrassom Abdominal 112 42,4
Colonoscopia 62 23,5
Tomografia Computadorizada abdome 21 8
Ressonancia magnética abdome 19 7,2

Fonte: Aradjo JVB, et al., 2023.

Quanto as caracteristicas clinicas dos pacientes atendidos nesse periodo, o motivo de encaminhamento
mais prevalente foi devido a alterac@o no exame de imagem, dor abdominal, epigastralgia, pirose e alteracdes
do hébito intestinal, respectivamente. Nota-se que na primeira consulta 64,4% (n=322) apresentavam alguma
comorbidade prévia, dentre elas hipertensao arterial (HAS) 73,9% (n=238), diabetes mellitus (DM) 37,6%
(n=120) e dislipidemia 22,3% (n=72), foram as trés mais prevalentes, alguns pacientes apresentavam
transtornos psiquiatricos. Observou-se que 20,8% (n=104) realizaram endoscopia digestiva alta (EDA) e os
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diagnosticos mais frequentes do exame foram gastrite, esofagite, Ulcera péptica, hérnia hiatal e metaplasia
intestinal gastrica. Ja os diagnésticos apés a consulta de maior frequéncia foram DRGE, dispepsia, gastrite e
esteatose hepética (Tabela 3).

Tabela 3 - Caracteristicas clinicas dos pacientes atendidos no ambulatério de gastroenterologia.

Sexo
Variaveis Masculino n Feminino p-valor Total
(%) n (%)
Motivo de encaminhamento
Alteracdo de exames 43 (38,7) 68 (61,3) 0,4352 111
Dor abdominal 35 (35,4) 64 (64,6) 0,9601 99
Epigastralgia 24 (26,7) 66 (73,3) 0,0493 90
Pirose 28 (39,4) 43 (60,6) 0,4675 71
Alteracéo de hébito intestinal 11 (25,6) 32 (74,4) 0,1522 43
Comorbidades prévias
Hipertensao arterial sistémica 88 (36,8) 151 (63,2) 0,5871 239
Diabetes Mellitus 44 (36,4) 77 (63,6) 0,8373 121
Dislipidemia 28 (37,8) 46 (62,2) 0,6609 74
Transtorno psiquiatrico 11 (28,1) 27 (71,1) 0,3822 38
Sem comorbidades prévias 71 (39) 111 (61) 0,2307 182
Diagndstico atual
Doenca do refluxo gastroesofégico 63 (33,3) 126 (66,7) 0,4119 189
Dispepsia 14 (9,4) 58 (80,6) 0,0014 72
Esteatose hepética 13 (25) 39 (75) 0,0904 52
Gastrite 9 (25,7) 26 (74,3) 0,2091 35
Em investigagdo 49 (40,2) 73 (59,8) 0,2295 122
Diagndsticos Endoscopia Digestiva Alta (EDA)
Gastrite 32 (37,6) 53 (62,4) 0,6633 85
Esofagite 17 (56,7) 13 (43,3) 0,0167 30
Ulcera péptica 12 (60) 8 (40) 0,0264 20
Hérnia hiatal 7 (46,7) 8 (53,3) 0,3781 15
Metaplasia intestinal gastrica 4 (30,8) 9 (69,2) 0,7414 13

Observacéo: os percentuais nas colunas quando somados podem ultrapassar 100%, uma vez que o paciente
pode pertencer a mais de uma categoria.
Fonte: Aradjo JVB, et al., 2023.

DISCUSSAO

O presente estudo permitiu investigar e descrever o papel do ambulatério de especialidades médicas,
no contexto do atendimento a atencdo secundéaria a saitde em uma cidade de Minas Gerais. Assim como
caracterizar os pacientes atendidos, no periodo de um ano, no ambulatério de gastroenterologia desse
servico. De acordo com o Ministério da Saude (2010), a avaliacdo dos servicos de salude ganhou destaque
nos ultimos anos pela importancia estratégica na qualificacdo da assisténcia e planejamento do sistema de
saude, tornando-se importante trabalhos desse cunho para melhoria do sistema publico de salide, no ambito
de gestdo e fluxo de atendimento.

No que diz respeito as caracteristicas sociodemograficas, o género feminino apresentou papel de destaque
qguanto a frequéncia as consultas. No Brasil, as mulheres tendem a utilizar mais os servigos de saude do que
os homens, no geral (TRAVASSOS C, et al., 2002). Um estudo qualitativo realizado no Rio de Janeiro em
2007, analisou as possiveis causas dessa tendéncia e destacou que 0s homens procuram menos 0S Servicos
de saude pois entendem o cuidar como uma tarefa feminina. Os mesmos, também relataram a dificuldade de
acesso aos servigos, incluindo horéario de funcionamento das unidades de salde, tempo de espera e falta de
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unidades especificamente voltadas para a saide do homem (GOMES R, et al., 2007). Assim, é interessante
avaliar, com mais cautela, o acesso e politicas atuais de saude publica voltadas para esse segmento, em
busca de atender, também, a demanda apresentada pelos pacientes do sexo masculino. Ainda sobre
caracteristicas sociodemograficas, foi possivel analisar que o principal fluxo de referéncia primaria foi
realizado pelas Unidades Basicas de Saude (UBS) da regional Norte, direcionamento este previsto pela
Prefeitura de Belo Horizonte e universidade em questédo. Apesar de uma grande parcela dos prontuarios nao
informar com precisdo a referéncia, pode-se inferir que manteve o padrédo descrito.

Spedo SM, et al. (2010), em seu estudo realizado na cidade de Sao Paulo, avaliou o acesso dos usuarios
aos servigcos de média complexidade em trés ambitos, sendo eles as regras estabelecidas pelos servigos, a
distancia dos servicos especializados e a demora para conseguir atendimento, ressaltou que todos os
usuarios presentes, sempre que puderam exercitar sua autonomia, utilizavam preferencialmente e por
distintos motivos, servicos de saude localizados na regido da mesma Subprefeitura em que moravam, devido
a facilidade de acesso e conhecimento da &rea.

Em relacdo aos exames complementares mais prevalentes durante as consultas médicas na clinica de
gastroenterologia desse servico, destacou-se dentre os exames laboratoriais 0 hemograma. Apesar de nao
avaliar alteracdes diretas do aparelho gastrointestinal, o conhecimento dos parametros hematolégicos de
referéncia é fundamental para a avaliagdo do estado de saude e do padrdo de adoecimento da populacéo
(ROSENFELD GL, et al., 2019), sendo um exame complementar de suma importancia na avaliacdo da clinica
geral do paciente.

Em seu estudo retrospectivo realizado na Espanha, Lorenzo PQ, et al. (2011), observou que as causas
mais frequentes de encaminhamento da atencé@o basica para o ambulatério de gastroenterologia foram
dispepsia (27,7%), alto risco de cancer colorretal (17,1%), alteracao do ritmo intestinal (18,2%), dor (16%) e
refluxo gastroesofagico (11,2%). Um padréo diferente foi encontrado na analise detalhada das caracteristicas
clinicas dos pacientes atendidos no ambulatério de gastroenterologia. Sendo que os principais motivos de
encaminhamento para a especialidade contaram com alteracdo dos exames, tanto laboratoriais quanto de
imagem, seguido de dor abdominal e epigastralgia.

E valido mencionar que a disparidade entre pacientes do sexo feminino acometidas por epigastralgia em
relagdo ao sexo masculino foi estatisticamente relevante no estudo. Associa¢éo essa, hdo descrita em outros
estudos nacionais. Com relacdo as principais comorbidades prévias descritas pelos pacientes, hipertenséo
arterial sistémica e diabetes mellitus obtiveram papel de destaque. Ribeiro PEL, et al. (2021), em um estudo
realizado em Vitéria no Espirito Santo, descreveram tais patologias como disturbios metabdlicos crénicos que
culminam em diversos agravos de saude, sendo responsaveis por altos indices de morbimortalidade e gastos
elevados para os sistemas de saude.

Tanto o diabetes quanto a hipertensédo vém se tornando doencas cada vez mais frequentes entre os
adultos no Brasil, sobretudo entre o sexo feminino. O presente estudo demonstrou que 30,2% do total das
usuéarias do servico apresentava HAS como comorbidade prévia e 15,4% apresentavam DM, na primeira
consulta. Dados similares foram apresentados por estudo nacional feito entre mulheres no ano de 2021, no
qgual a prevaléncia de HAS autorreferida foi de 21,9% e a de DM foi 8,2%. Esse aumento nas prevaléncias
pode ser justificado pela maior utilizagdo dos servicos de salde pelas mulheres, aumentando
consequentemente o0s casos registrados e diagnosticados nessa populacdo (RIBEIRO PEL, et al., 2021).

Os dados demonstraram que, dentre as principais patologias diagnosticadas e tratadas estéo a doenca do
refluxo gastroesofagico, dispepsia, esteatose hepatica e gastrite, seguindo essa ordem de prevaléncia. Em
seu estudo sobre a prevaléncia e fatores associados a DRGE, Oliveira SS, et al. (2005), constatou-se que é
uma patologia de elevada prevaléncia, variando entre 21% e 56% em diferentes paises. No Brasil, cerca de
12% da populacéo é afetada pela doenca, sendo responséavel por significativos danos a qualidade de vida do
paciente, deixando de ser uma doenca de raro diagndstico para uma das doencas mais frequentemente
diagnosticadas no mundo ocidental (BARTOLI VF, et al., 2021). Em uma revisdo integrativa, realizada na
Bahia, na qual discutiu a possivel relacao entre Helicobacter pylori e DRGE, Souza ALC e Amorim IFC (2020)
concluiram que diante da sua prevaléncia e influéncia na qualidade de vida dos individuos, a DRGE
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€ um tdpico globalmente discutido, bem como sua relacdo com aspectos epidemiolégicos e
fisiopatoldgicos e essa relagdo sua associagdo com Helicobacter pylori é algo que gera duavidas na

comunidade cientifica, sendo alvo constante de estudos e pesquisas.

Outra doenca prevalente observada nos pacientes desse estudo foi a esteatose hepatica. Essa, pode ser
associada a ingestéo excessiva de alcool (=30 gramas por dia) que apresentam um risco maior de desenvolver
cirrose. Apesar de ndo ser somente de etiologia alcodlica, quando a causa secundaria ndo é encontrada, se
caracteriza como esteatose hepdatica ndo alcodlica podendo ser com ou sem inflamacéo e fibrose.

Se tratando de doencas do figado, os sintomas geralmente se manifestam apenas apés o desenvolvimento
de uma doenca hepatica grave na presenca de fibrose representando cronicidade e com risco de vida
(TAVARES LF, et al., 2019). Contudo, a maioria dos pacientes em tratamento de esteatose hepatica no
CEASC foram diagnosticados de forma precoce, a maioria sem manifestagfes clinicas e com bom controle
terapéutico.

A gastrite foi a quarta doenca mais prevalente dentre a analise dos dados, e apesar de ndo demonstrar
relevancia estatistica quanto a comparacao de géneros, em um estudo realizado em Goiés, Dias NS et al.
(2015), observaram uma prevaléncia da gastrite no sexo masculino, quando comparado com o sexo feminino,
sem fatores associados descritos. Sua forma mais encontrada dentre os prontudarios analisados nesse estudo
foi a crbnica, caracterizada pela inflamacdo da mucosa do estdmago, e tem como principal fator etiolégico o
Helicobacter pylori (H.pylori).

Em um estudo realizado por Ddine LC, et al. (2012), em Curitiba, que teve como objetivo verificar os fatores
associados com o diagnoéstico de gastrite crnica e a presenga ou auséncia do H. pylori, constatou-se que
véarios fatores etioldgicos oriundos de estilo de vida, como ansiedade, tabagismo e habitos alimentares
interagem para o inicio das manifestacdes clinicas, constatou-se também que a presenc¢a e/ou auséncia de
H. pylori ndo mostrou diferengas muito significativas no estado clinico dos pacientes analisados, contudo &
fator predisponente importante.

No que diz respeito aos principais diagndsticos realizados a partir da endoscopia digestiva alta (EDA),
evidenciou-se importancia estatistica quanto a prevaléncia de Ulcera péptica e esofagite no género masculino.
Em um estudo de Oliveira AF, et al. (2008) realizado no Rio de Janeiro, as prevaléncias encontradas dessas
patologias foram maiores no sexo masculino, independentemente da macrorregido analisada. No Brasil, a
prevaléncia de Ulcera em homens foi de 0,2% enquanto nas mulheres foi de 0,1%. Apesar do diagnéstico de
Ulcera péptica ser relativamente menor que o de gastrite, por exemplo, as complica¢des advindas da doenca
permanecem como um problema importante para o sistema de salude, aumentando sua ocorréncia nas faixas
de idade mais avangadas, principalmente em homens.

O aumento da resolubilidade na atengdo primaria depende do acesso a consultas e procedimentos
disponiveis na atengéo secundaria. Segundo Spedo SM, et al. (2010), a boa relagéo entre a atencao primaria
e secundaria € um dos fatores condicionantes dessa resolutividade, o referido estudo demonstrou que se
considerando a populagéo residente na area adscrita, o nivel de cobertura é bastante elevado, levando em
consideragdo que o CEASC realiza aproximadamente 2620 atendimentos nas diferentes especialidades, além
de 972 exames complementares e 136 procedimentos cirargicos mensalmente (UNIFENAS, 2019).

Como limitacdo deste estudo, podemos citar que a andlise de uma porcentagem dos prontudrios ficou
prejudicada devido a falta de dados coletados e estruturacdo da anamnese. E importante ressaltar que o
ambulatério de gastroenterologia faz parte da grade curricular do quinto periodo do curso de medicina da
Unifenas, momento esse que se iniciam 0s atendimentos ambulatoriais.

Em seu estudo, Oliveira JL (2021), avaliou a qualidade da anamnese produzida pelos estudantes da
Universidade Federal de Minas Gerais, separadas de acordo com o periodo em cinco diferentes topicos,
conclui-se que 0 académico do quinto periodo reline e registra as informacdes prestadas na anamnese sem
passa-las por uma interpretacao e sele¢do, resultando no registro longo e cansativo. Além disso, constréi uma
lista de problemas rasa e nédo é capaz de indicar hip6teses diagnésticas a partir da anamnese. Apesar dessas
limitacdes, também observadas em grande parcela dos prontuarios analisados, foi possivel apurar as
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principais demandas referenciadas a atencao secundaria desse servico e coletar dados epidemiolégicos da
populacao analisada.

Diante do exposto, torna-se importante destacar a necessidade de capacitar e elaborar padrdes para a
escrita de prontuarios, de forma que estes tenham todas as informacdes necessarias para um bom
atendimento e posteriores consultas. Além de manter a boa conex&o e receptividade entre o ambulatério de
especialidades e a atengdo primaria.

Dessa forma, o conhecimento mais aprofundado das caracteristicas clinicas e epidemiolégicas da
populacdo que frequenta um servigo de salde, constitui-se como uma importante ferramenta de planejamento
das acBes. Com isso € possivel desenvolver agbes de promocdo da saude, ofertar um atendimento de
gualidade e o acompanhamento continuo no tratamento das principais doencas que afetam os pacientes
atendidos no centro de atencdo secundaria avaliado no referido estudo.

CONCLUSAO

Considerando-se o elevado nimero de atendimentos mensais, realizacdo de exames, procedimentos
cirargicos, acolhimento da populacéo e diagndsticos realizados, o centro de especialidades médicas da
Universidade em questéo, se consolida como importante instrumento da atencéo secundaria para a populagao
da regional Norte de Belo Horizonte. Além disso, a populacdo que mais buscou atendimento foi do sexo
feminino, a principal hipdtese diagndstica para os casos atendidos, no geral, foi doenca do refluxo
gastroesofagico, demonstrado em outras literaturas como um dos diagndsticos mais comuns entre o0s
ambulatorios da clinica de gastroenterologia.
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