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XXX| CONGRESSO NACIONAL DO CONPEDI BRASILIA - DF
DIREITO E SAUDE

Apresentacdo

O Grupo de Trabalho 53, "Direito e Salide", reuniu discussdes profundas e multidisciplinares,
abordando questdes juridicas e sociais relacionadas ao direito a salide em suas mais diversas
nuances. Sob a coordenacgdo das professoras doutoras Janaina Machado Sturza (UNIJUI),
Adriana Fasolo Pilati (UPF) e do professor doutor Paulo Cezar Dias (UNIVEM), o GT
contou com a apresentacdo de trabalhos que exploraram desafios contemporaneos e
possibilidades futuras para a ef etivagdo de politicas publicas de salde e direitos fundamentais.

Os estudos apresentados revelaram o compromisso académico com a andlise critica e
propositiva de temas como judicializacdo da salde, mudancas climaticas, responsabilidade
médica e inclusdo de populagfes vulnerdveis. A seguir, destacam-se os titulos e autores dos
trabal hos apresentados:

1. "Comunicagdes fraternas para a efetivagdo do direito humano a salde: politicas publicas
de salde para a populagdo migrante no Estado do Rio Grande do Sul", de Janaina Machado
Sturza, Gabrielle Scola Dutra e Sandra Regina Martini.

2. "O direito a salde e ainclusdo de pessoas com transtorno do espectro autista (TEA) na pés-
graduagdo stricto sensu: politicas publicas na diversidade”, de Janaina Machado Sturza,
Renata Favoni Biudes e Priscila De Freitas.

3. "Geénero, tecnologia e direito fraterno: uma analise das tecnologias como mecanismos de
acesso ao direito humano a salde para mulheres transmigrantes no Estado do Rio Grande do
Sul", de Gabrielle Scola Dutra, Claudia Marilia Franga Lima Marques e Marco Antonio
Compassi Brun.

4. "Combate a comercializacdo de 6rgdos sob o ponto de vistalegal e dabioética’, de Larissa
Gabrielle Ferreira Baptista e Jodo Victor Carloni de Carvalho.

5. "O direito a salde no contexto da oferta de terapias multidisciplinares para individuos com
diagndstico de transtorno do espectro autista: 0 caminho € a judicializagcdo?', de Isabela
Moreira Silva, Michele Silva Pires e Luiz Gustavo Gongalves Ribeiro.



6. "Desafios da judicializacdo da salde: 0 necessario equilibrio entre a efetivacéo do direito
fundamental e suas repercussdes na organizacdo e financiamento das politicas publicas’, de
Erika Araljo de Castro, Danilo Rinaldi dos Santos Jr. e Clarindo Ferreira Aradjo Filho.

7. "Nuvens de cinzas. como a fumaca esta afetando o direito fundamental a salde da
populacdo amazdnica', de Danielle Costa De Souza Simas, Antonio Ferreira Do Norte Filho
e NairaNeilaBatista de Oliveira Norte.

8. "Pessoas com deficiéncia e o direito a saude: do holocausto brasileiro a efetivacéo dos
direitos das pessoas com deficiéncia intelectual”, de Eduarda Franke Kreutz, Maria Eduarda
Granel Copetti e Tuani Josefa Wichinheski.

9. "Direito humano a salde no rol de direitos fundamentais e a contextualizacdo frente as
mudancas climéticas ocorridas no ambito do Rio Grande do Sul", de Tuani Josefa
Wichinheski, Maria Eduarda Granel Copetti e Wilian Lopes Rodrigues.

10. "A aplicacdo do instituto da responsabilidade civil em caso de falhas decorrentes do uso
dainteligéncia artificial na érea da saide", de Karla Roberta da Fonseca Nunes.

11. "Direito fundamental a salde e a teoria da justica de John Rawls’, de Edith Maria
Barbosa Ramos, Amailton Rocha Santos e Alexandre Moura Lima Neto.

12. "Responsabilidade médica e o consentimento informado na indicagdo de medicamentos
off-label", de Debora Fernanda Gadotti Farah e Janaina Lenhardt Palma.

13. "Desafios e aspectos regionais nas politicas de salde da Amazénia’', de Bruna Kleinkauf
Machado, Williana Ratsunne Da Silva Shirasu e Ana Elizabeth Neiréo Reymao.

14. "Comunicacdo em saude: uma reandlise critica dos hospitais de ensino no tratamento da
fissura labiopalatina no Brasil", de Thyago Cezar, Antonio Jose Souza Bastos e Ricardo
Duarte Guimaraes.

15. "O percurso historico-internacional da ciéncia e tecnologia em salde: desafios e dilemas
para 0 enfrentamento das doencas negligenciadas’, de Amanda Silva Madureira, Jaqueline
Prazeres de Sena e Maria Jose Carval ho de Sousa Milhomem.



16. "A atuacdo do Supremo Tribunal Federal no contexto da efetivacdo da salde a luz do
Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel n® 16", de Matheus de Campos Miranda, Peter
Panutto e Silvio Beltramelli Neto.

17. "Impacto econdmico do rol exemplificativo da ANS: analise das implicacfes para o
mercado de sallde suplementar”, de Rodrigo Alves De Freitas.

18. "A atuacdo da Organizacdo Mundial da Salde no cenario internacional de protecéo a
saude", de Laisse Lima Silva Costa, Fredson De Sousa Costa e José Mariano Muniz Neto.

19. "Direito a saude e politica nacional de metas no Tribunal de Justica do Estado do
Maranhdo: a relacdo entre vulnerabilidade e produtividade no ambito laboral”, de Jagueline
Prazeres de Sena, Gustavo Luis De Moura Chagas e Anderson Flavio Lindoso Santana.

20. "Comunicacdo em Saude: Uma reandlise critica dos Hospitais de Ensino no tratamento da
Fissura Labiopalatina no Brasil", de Thyago Cezar, Antonio Jose Souza Bastos e Ricardo
Duarte Guimaraes.

Os debates deste GT ressaltaram a urgéncia de fortalecer a protegdo e garantir 0 acesso ao
direito a salde, reconhecendo as realidades regionais e os desafios que nos conectam
enquanto sociedade. As reflexdes aqui apresentadas nos convidam a pensar em solucdes que
ndo apenas enfrentem as desigualdades, mas também promovam uma salde mais acessivel,
inclusiva e humana. Que estas contribui¢bes inspirem a construcdo de caminhos mais
solidarios e transformadores, em prol de uma sociedade que cuida de todos.

Profa. Dra. Janaina M achado Sturza - UNIJUI

Profa. Dra. Adriana Fasolo Pilati - UPF

Prof. Dr. Paulo Cezar Dias- UNIVEM



COMUNICACAO EM SAUDE: UMA REANALISE CRITICA DOSHOSPITAISDE
ENSINO NO TRATAMENTO DA FISSURA LABIOPALATINA NO BRASIL

HEALTH COMMUNICATION: A CRITICAL REANALYSISOF TEACHING
HOSPITALSIN THE TREATMENT OF CLEFT LIP AND PALATE IN BRAZIL."

Thyago Cezar 1
Antonio Jose Souza Bastos 2
Ricardo Duarte Guimar des 3

Resumo

Este trabalho tem como objetivo analisar a comunicacdo em salide como um direito humano
fundamental, com foco nas préticas de comunicacdo dos hospitais de ensino que tratam
fissura labiopalatina no Brasil. O estudo busca avaliar se houve mudancgas na qualidade dos
dados e informagOes desde 2019 e verificar se as recomendacdes feitas em pesquisas
anteriores foram implementadas. Metodologiaa A pesquisa adotou uma abordagem
exploratéria de literatura, revisitando os dados coletados em 2019 e comparando-0s com 0s
dados de 2024. Foram analisados os sites de 17 hospitais de ensino, concentrando-se na
gualidade e acessibilidade das informagdes sobre fissura labiopalatina. O estudo também se
baseou em artigos académicos e dissertacbes para uma anaise critica dos achados.
Conclusdo: Os resultados indicam que as lacunas na comunicacdo em salde identificadas em
2019 permanecem inalteradas em 2024, evidenciando uma estagnacdo preocupante. A
auséncia de progresso na padronizacdo e melhoria das préticas de comunicagdo nos hospitais
de ensino continua a comprometer o direito dos pacientes a informacéo e a autonomia. O
estudo conclui que € urgente aimplementacdo de intervencdes estruturadas para garantir que
todos os pacientes tenham acesso a informagfes precisas e compreensiveis, essenciais para a
promocao da salde e protecdo dos direitos dos pacientes.

Palavras-chave: Fissuralabiopalatina, Direito ainformagéo, Comunicacdo em salide,
Direito a salde, Hospitais de ensino

Abstract/Resumen/Résumé
This paper aims to analyze health communication as a fundamental human right, focusing on
the communication practices of teaching hospitals that treat cleft lip and palate in Brazil. The

1 Advogado, Doutorando no Programa de Pos-Graduagdo em Ciéncias da Reabilitagdo do HRAC - USP.
Trabalho realizado com apoio da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoa de Nivel Superior (CAPES)

2 Mestre em Planejamento Ambiental - UCSAL. Especialista em Direito Médico pelo Centro Universitério
Leonardo da Vinci. Especiaista em Direito Processual Civil - UFBA.

3 Advogado, Doutorando e Mestre em Direito pela Universidade Federal da Bahia- UFBA. Especiaistaem
Direito Processual Civil pela Universidade Salvador - UNIFACS.
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study seeks to assess whether there have been changes in the quality of data and information
since 2019 and to verify whether the recommendations made in previous research have been
implemented. Methodology: The research adopted an exploratory literature approach,
revisiting the data collected in 2019 and comparing them with the data from 2024. The
websites of 17 teaching hospitals were analyzed, focusing on the quality and accessibility of
information about cleft lip and palate. The study also relied on academic articles and
dissertations for a critical analysis of the findings. Conclusion: The results indicate that the
gaps in health communication identified in 2019 remain unchanged in 2024, evidencing a
concerning stagnation. The lack of progress in standardizing and improving communication
practices in teaching hospitals continues to undermine patients' right to information and
autonomy. The study concludes that structured interventions are urgently needed to ensure
that all patients have access to accurate and understandable information, essential for
promoting health and protecting patients rights.

K eywor dg/Palabr as-claves/M ots-clés. Cleft lip and palate, Right to information, Health
communication, Right to health, Teaching hospitals
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INTRODUCAO

A fissura labiopalatina ¢ considerada uma das anomalias craniofaciais mais
prevalentes, continuando a representar um desafio significativo tanto para o manejo clinico
quanto para a formulagao de politicas publicas. Essa condi¢do afeta uma em cada 650 pessoas
nascidas vivas globalmente e pode estar associada a uma série de complicacdes, que vao
desde dificuldades na alimentacdo e fala até problemas de audi¢do e questdes psicologicas e
sociais. A entrega dos processos de reabilitacdo aos individuos acometidos por essa anomalia
exige uma abordagem multidisciplinar e continua, envolvendo especialistas como cirurgides,
ortodontistas, fonoaudidlogos, psicdlogos e assistentes sociais.

Muito embora ndo exista no Brasil um cadastro nacional que identifique exatamente
a quantidade de individuos acometidos por essa malformagdo, acredita-se que em todo o
territorio nacional existam aproximadamente 500 mil pessoas afetadas, com base em calculos
feitos a partir da populagdo brasileira e da prevaléncia apontada pelos estudos. Nesse
contexto, a qualidade dos dados coletados e geridos nos hospitais de ensino desempenha um
papel crucial, ndo apenas no sucesso das intervengdes clinicas, mas também na eficacia das
politicas de saude destinadas a essa populagao.

Em 2020, a dissertag¢do intitulada "Comunicagdo em saude como instrumento de
promogao, protecdo e recuperacao da saude da pessoa com Fissura Labiopalatina" (CEZAR,
2020) trouxe a luz importantes lacunas e inconsisténcias nos dados disponiveis sobre fissura
labiopalatina nos hospitais de ensino brasileiros. As deficiéncias na coleta e na gestao dessas
informagdes foram apontadas como fatores criticos que comprometem a qualidade do
atendimento prestado aos pacientes e limitam a capacidade dos gestores de saude em
desenvolver e implementar estratégias de saude publica eficazes. Entre as principais falhas
identificadas estavam a falta de padronizag¢ao nos métodos de coleta de dados, a insuficiéncia
na formacao dos profissionais responsaveis pela coleta e a auséncia de sistemas integrados
que permitissem o compartilhamento e a analise abrangente das informagdes.

Esses achados tornam-se ainda mais relevantes quando se leva em consideracdo a
funcdo dos hospitais de ensino como centros de exceléncia na formacao de profissionais de
saude, na condugdo de pesquisas cientificas, bem como na promogao, prote¢ao e recuperacao
da satde dos individuos. Sdo esses hospitais que estabelecem padrdes de cuidado, que

comumente sdo replicados em outras institui¢des de satde e, por consequéncia, impactam
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toda a populacdo brasileira. Por esse motivo, as deficiéncias, inconsisténcias e a auséncia de
informagdes e comunicagdes em saude podem gerar um efeito cascata, trazendo impactos
negativos para a formacdo académica, pratica clinica, desenvolvimento de politicas publicas,
bem como para o acesso a saude da populacao.

Desde a publicacdo da mencionada dissertacdo de mestrado, o cenario da satde
publica no Brasil enfrentou diversos desafios, com destaque para a pandemia de COVID-19,
que sobrecarregou o Sistema Unico de Saude (SUS) e expds as fragilidades na infraestrutura
de dados e na capacidade de resposta do sistema. Nesse contexto, as questdes ligadas a
qualidade da informagdo em satide tornaram-se ainda mais evidentes e urgentes, de modo
que a coleta, gestdo e apresentacdo de dados precisos e abrangentes se fazem essenciais, nao
apenas para a formulacdo de politicas publicas, mas também para a garantia de que os
pacientes recebam o cuidado de que tanto necessitam.

Este trabalho tem como objetivo revisar os achados na dissertacio de mestrado
desenvolvida por CEZAR (2020), buscando verificar se houve mudancgas na qualidade dos
dados sobre a fissura labiopalatina nos hospitais de ensino desde a conclusdo da pesquisa
original. A proposta € realizar uma analise critica que permita avaliar se as recomendagdes
feitas na dissertacdo foram implementadas e, em caso positivo, quais impactos foram
observados tanto na pratica clinica quanto na gestdo de saude. Além disso, busca-se
identificar se novas lacunas surgiram ou se as inconsisténcias e deficiéncias apresentadas na
disserta¢ao foram devidamente solucionadas.

Para tanto, serd desenvolvida uma comparagdo detalhada entre os dados coletados na
época da apresentagdo da dissertagdo e os dados mais recentes disponiveis nos referidos
hospitais de ensino. Este trabalho busca contribuir para uma melhor compreensdo dos
desafios na coleta, gestdo e apresentacdo de dados sobre a fissura labiopalatina, oferecendo
subsidios para o aprimoramento continuo dos processos de tratamento e cuidados destinados
aos individuos que nasceram com a referida malformacao craniofacial.

Dessa forma, o presente trabalho ndo se propde apenas a revisitar os achados
anteriores, mas também a fornecer uma visao atualizada sobre a situacdo dos dados, com o
intuito de promover discussdes e agdes que possibilitem a melhoria no atendimento e nos

processos de reabilitacdo das pessoas com fissura labiopalatina no Brasil. A importancia de
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dados de qualidade, alinhados com as necessidades clinicas e de pesquisa, ¢ fundamental para
0 avango no tratamento e para a elaboragdo de politicas publicas que realmente fagam a

diferenga na vida desses pacientes.

SOBRE A FISSURA LABIOPALATINA

A fissura labiopalatina ¢ considerada uma malformagao congénita que ocorre durante
o desenvolvimento fetal em estdgio embriondrio, caracterizada pela falha na fusdo das
estruturas faciais que formam o labio superior e/ou o palato (céu da boca). Essa malformacao
¢ uma das anomalias craniofaciais mais comuns, afetando aproximadamente uma em cada
650 nascidos vivos no Brasil (SALARI et al., 2022). Essa condi¢ao pode apresentar diversas
variagdes em termos de gravidade, podendo afetar apenas o labio, apenas o palato, ou ambos,
podendo ainda ser unilateral, medial ou bilateral (BLUM et al., 2023).

De forma alguma podemos compreender essa malformagdo como uma questdo
meramente estética, pois ela implica em prejuizos funcionais significativos. Individuos
nascidos com essa condi¢cdo frequentemente enfrentam desafios consideraveis em relacdo a
alimenta¢do e a comunicacao verbal, devido ao impacto no desenvolvimento da articulacao
das palavras. Além disso, ¢ comum a presenca de perdas auditivas e infecgdes no ouvido
médio, resultantes da disfungdo da tuba auditiva (MARTIN; SWAN, 2023).

Os impactos psicossociais também sdo significativos, afetando a autoestima e o
desenvolvimento social dos individuos. Por esse motivo, o tratamento da fissura labiopalatina
requer uma abordagem multidisciplinar e multiprofissional continua, envolvendo cirurgides
plasticos, ortodontistas, fonoaudidlogos, psicologos, assistentes sociais, entre outros
profissionais. E importante ressaltar que o tratamento se inicia logo ap6s o nascimento e pode
se estender ao longo dos anos, podendo durar décadas ou, em alguns casos, a vida inteira do
individuo. Os processos de reabilitacdo incluem uma vasta gama de intervengdes cirirgicas
e terap€uticas que visam melhorar tanto a funcionalidade quanto a aparéncia, promovendo
uma melhor qualidade de vida (BLUM et al., 2023).

A prevaléncia da anomalia pode variar de acordo com a populagdo estudada, sendo

mais comum em algumas regides e grupos étnicos. Embora essa condi¢do possa estar
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associada a sindromes genéticas, ela também pode ocorrer de forma isolada, sem nenhuma
condi¢do genética subjacente (SALARI et al., 2022). Iniciar os processos de reabilitacdo em
tempo adequado ¢ fundamental para minimizar as complicagdes associadas e proporcionar
melhores resultados a longo prazo. Além disso, a fissura labiopalatina pode ser reconhecida
como uma condi¢do que causa deficiéncia, conforme discutido por Cezar, Vicente e Dutka
(2024), onde ¢ defendido o direito ao reconhecimento dessa condigdo como deficiéncia,
impactando diretamente as politicas publicas e os direitos das pessoas afetadas. Portanto, a
qualidade dos cuidados e a precisdo dos dados coletados, geridos e apresentados sdo cruciais
para o sucesso das intervengdes clinicas e para a formulagdo de politicas publicas eficazes,
garantindo os melhores processos de reabilitagdo a esses individuos (MARTIN; SWAN,

2023).

COMUNICACAO EM SAUDE COMO DIREITO HUMANO

A comunicagdo em saude ¢ mais do que um simples meio de transmitir informagdes
entre profissionais de satde e pacientes; ela ¢ um direito humano fundamental que garante
que os individuos possam tomar decisdes informadas sobre suas vidas e sua satide. No
contexto do tratamento de condi¢des complexas como a fissura labiopalatina, a comunicag¢ao
em saude adquire uma dimensdo ainda mais critica, pois envolve ndo apenas a transferéncia
de conhecimento técnico, mas também a constru¢cdo de um ambiente de confianga, respeito
e autonomia (CEZAR, 2020).

Os direitos humanos, conforme estabelecido pela Declaragdo Universal dos Direitos
Humanos de 1948, incluem o direito a saide como um componente essencial para a dignidade
e o bem-estar das pessoas. Dentro desse escopo, a comunicagdo em satde ¢ reconhecida
como um elemento central para a efetivagao do direito a satde, pois permite que os pacientes
compreendam suas condigdes, os tratamentos disponiveis e as possiveis consequéncias de
suas escolhas (CEZAR, 2020)

No Brasil, a Constituicao Federal de 1988 e a Lei 8.080/1990, que institui o Sistema
Unico de Satide (SUS), reforgam a importancia da comunicagio em satde como um direito

garantido a todos os cidadados. Essas legislagoes estabelecem que ¢ dever do Estado garantir
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acesso a informac¢ao de qualidade, de forma clara e acessivel, como parte do direito a saude.
A falta de comunica¢do adequada pode ser vista como uma violacdo desse direito, com
implicagdes legais e éticas para os profissionais e as institui¢des de saude (CEZAR; DUTKA,
2020).

A comunicac¢do em saude ¢ fundamental para garantir a autonomia dos pacientes, um
dos principios basilares dos direitos humanos. A autonomia refere-se ao direito dos
individuos de tomar decisdes sobre suas proprias vidas e corpos, com base em informagdes
completas e compreensiveis. No contexto da fissura labiopalatina, onde as decisdes de
tratamento podem ter impactos significativos e duradouros na qualidade de vida dos
pacientes, a comunicagao clara e acessivel ¢ indispensavel (CEZAR, 2020).

Além disso, a comunicacdo eficaz também promove o empoderamento dos pacientes,
permitindo que eles desempenhem um papel ativo no seu tratamento e reabilitagdo. O
empoderamento ¢ um componente crucial dos direitos humanos, pois fortalece a capacidade
dos individuos de exercerem controle sobre suas proprias vidas, mesmo em situacdes de
vulnerabilidade (BASTOS; GUIMARAES; CEZAR, 2023)

A dissertagdo de Cezar (2020) revelou importantes lacunas na comunicagdo em saude
nos hospitais de ensino que tratam de fissura labiopalatina. A analise dos dados coletados
mostrou que muitos hospitais de ensino falham em fornecer informagdes claras e
padronizadas sobre as etapas do tratamento, os cuidados necessarios e as condutas de
reabilita¢do. Esses problemas comprometem a capacidade dos pacientes e de seus familiares
de tomarem decisoes informadas, violando, assim, o direito humano a informagao e a saude
(CEZAR, 2020)

A persisténcia dessas lacunas, como evidenciado pela revisdo dos dados em 2024,
sugere uma necessidade urgente de revisdo das praticas de comunicagdo em saude nessas
instituicdes. A falta de progresso nesse sentido pode ser vista como uma violagdo continua
dos direitos humanos, que exige a intervengao das autoridades regulatdrias e dos gestores de
saude (CEZAR; DUTKA, 2020)

A negligéncia informacional, conforme discutido no artigo de Bastos, Guimaraes e
Cezar (2023), ¢ uma forma de violagdo do dever de informacdo, que pode resultar em

responsabilidade civil para os profissionais e instituicdes de saide. A comunicagdo ineficaz
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ou insuficiente pode comprometer a autonomia do paciente, resultando em decisdes de
tratamento inadequadas e, potencialmente, em danos irrepardveis a satde do individuo
(BASTOS; GUIMARAES; CEZAR, 2023)

Além disso, a comunica¢do em saude, quando realizada de forma inadequada, pode
comprometer a confianga dos pacientes nos sistemas de saude, minando a relagdao médico-
paciente e afetando negativamente os resultados de saude. Portanto, ¢ essencial que as
instituicdes de saide compreendam a comunicacdo ndo apenas como um dever legal, mas
como um direito humano inalienavel que deve ser respeitado e promovido em todas as

interacdes clinicas (CEZAR, 2020)

COMUNICACAO EM SAUDE COMO PRINCIiPIO DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE

A comunicacdo em saude ¢ um elemento essencial para o funcionamento eficaz do
Sistema Unico de Satude (SUS), pois esta diretamente relacionada & promogao, protegdo e
recuperagdo da satide. O SUS, instituido pela Constitui¢ao Federal de 1988 e regulamentado
pela Lei 8.080/1990, ¢ baseado em principios como a universalidade, integralidade, e
equidade, que visam garantir o acesso igualitario e integral aos servicos de satde para toda a
populacdo brasileira. A comunicagdo em saude, nesse contexto, atua como um facilitador
desses principios, permitindo que as informagdes sobre satide sejam disseminadas de maneira
clara e acessivel, promovendo o engajamento dos cidadaos com o sistema de satde (CEZAR,
2020).

O principio da universalidade preconiza que todos os cidaddos tém direito ao acesso
aos servicos de saude, sem discriminag¢do. A comunica¢do em satde ¢ crucial para garantir
que esse principio seja efetivado, pois permite que informagdes sobre direitos, servigos
disponiveis, e formas de acesso sejam amplamente divulgadas e compreendidas por toda a
populacdo. No contexto da fissura labiopalatina, por exemplo, a universalidade s6 ¢ possivel
se os pacientes, independentemente de sua localizagdo ou condi¢@o socioecondmica, tiverem

acesso a informagdes claras sobre o tratamento e os servigos disponiveis (CEZAR, 2020)
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A integralidade, outro pilar do SUS, refere-se a abordagem holistica do cuidado em
saude, que deve atender as necessidades do individuo em todas as suas dimensdes, fisicas,
psicologicas e sociais. A comunicacdo em satde desempenha um papel fundamental ao
garantir que os pacientes recebam informagdes que os ajudem a compreender e gerenciar
todas as facetas de sua condicdo de satde. No tratamento da fissura labiopalatina, isso
significa fornecer informacdes detalhadas sobre as etapas cirtrgicas, cuidados pods-
operatdrios, e o suporte psicossocial disponivel, garantindo assim uma atencao integral ao
paciente (CEZAR, 2020)

O principio da equidade visa a reduzir as desigualdades em satde, priorizando aqueles
que mais necessitam. A comunicacdo em saude deve ser planejada de forma a alcancar todos
os grupos populacionais, especialmente os mais vulneraveis. No SUS, a equidade se
manifesta na necessidade de adaptar as estratégias de comunicacdo para atender as diversas
realidades regionais e culturais do Brasil. A dissertagdo de Cezar (2020) destaca a
importancia de criar materiais informativos acessiveis a diferentes publicos, considerando
fatores como linguagem, nivel de alfabetizagdo e acesso a tecnologia, para que todos tenham
a mesma oportunidade de informacao e acesso ao cuidado (CEZAR, 2020)

Apesar da centralidade da comunicacdo em saude para a efetivagdo dos principios do
SUS, existem desafios significativos na sua implementacdo. A dissertagdo de Cezar (2020)
identificou que muitos hospitais de ensino falham em fornecer informagdes padronizadas e
acessiveis, o que compromete a universalidade, integralidade e equidade do atendimento.
Essas falhas na comunicacdo podem resultar em desigualdades no acesso a saude e na
qualidade do atendimento, violando os principios fundamentais do SUS (CEZAR, 2020).

A falta de padronizagdo na comunica¢do em satde, como revelado na andlise dos
hospitais de ensino, impede que o SUS funcione plenamente como planejado. A auséncia de
informagdes claras e acessiveis sobre os cuidados com a fissura labiopalatina ¢ um exemplo
claro de como a comunicagdo inadequada pode comprometer a eficiéncia do sistema de
saude, colocando em risco o direito a saude garantido pela Constituicdo (CEZAR; DUTKA,
2020)

Para que o SUS funcione de acordo com seus principios fundamentais, ¢ essencial

que a comunicacdo em saude seja tratada como uma prioridade estratégica. Isso envolve o
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desenvolvimento de politicas publicas que garantam a disseminag¢ao de informagdes de satde
de maneira clara, precisa e acessivel a todos os cidaddos. O empoderamento dos pacientes,
por meio do acesso a informagdo, ¢ uma das formas mais eficazes de promover a equidade e
a integralidade no SUS. A comunicacdo em saude deve ser vista como uma ferramenta de
gestao e de promocao da saude, crucial para a consolidagdo dos principios do SUS (BASTOS;

GUIMARAES; CEZAR, 2023)

COMUNICACAO EM SAUDE: UM PILAR FUNDAMENTAL NO TRATAMENTO
DA FISSURA LABIOPALATINA

A comunicacdo em saude desempenha um papel crucial na promog¢ao, protecio e
recuperagdo da saude, especialmente em areas que envolvem condi¢des complexas como a
fissura labiopalatina. Essa anomalia craniofacial, uma das mais prevalentes, exige uma
abordagem multidisciplinar que ndo se restringe apenas ao tratamento clinico, mas também
a disseminagdo de informacdes claras e acessiveis para pacientes, familiares e profissionais
de satde.

De acordo com Cezar (2020), a comunica¢ao em saude, especialmente nos hospitais
de ensino, deve ser vista como uma extensdo do cuidado clinico, sendo fundamental para
garantir que os pacientes e seus cuidadores possam participar ativamente do processo de
reabilitagdo. Informagdes adequadas e tempestivas ndo apenas capacitam os usudrios do
sistema de satide a tomar decisdes informadas sobre seu tratamento, mas também promovem
a adesdo as terapias propostas, ampliando as chances de sucesso nos tratamentos (BASTOS;
GUIMARAES; CEZAR, 2023).

E importante ressaltar que a comunicagio em satide nio se limita & transmissdo de
informagdes técnicas. Ela envolve a criacdo de um ambiente onde os usuarios de saude se
sintam confortaveis para expressar suas davidas e preocupagdes, garantindo que suas
decisdes sejam baseadas em informacdes claras e acessiveis. Essas interagdes comunicativas
estdo diretamente ligadas ao principio da autonomia da vontade, um direito fundamental que
garante aos pacientes a liberdade de tomar decisdes informadas sobre seus proprios corpos e

tratamentos (CEZAR, 2020; BASTOS; GUIMARAES; CEZAR, 2023).
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As implicagdes legais da comunicag@o em satde sdo vastas, uma vez que o direito a
informagdo ¢ um componente crucial dos direitos dos pacientes. Sua violacdo pode acarretar
responsabilidade civil para os profissionais e instituicdes de satde (BASTOS;
GUIMARAES; CEZAR, 2023). A dissertagdo de Cezar (2020, p. 103) destaca que a falta de
uma comunicacdo adequada pode comprometer a capacidade dos pacientes de exercerem
plenamente sua autonomia, levando a decisdes que podem nao refletir verdadeiramente seus
desejos ou melhores interesses. Esse ponto € particularmente relevante no tratamento de
condi¢des complexas como a fissura labiopalatina, onde as decisdes de tratamento tém
implicagdes de longo prazo para a qualidade de vida do individuo.

Além disso, a comunicagdo em saude estd umbilicalmente ligada ao dever de
informar, uma obrigagdo que recai sobre os profissionais de satide. Esse dever exige que os
profissionais forne¢am todas as informagdes relevantes sobre os riscos, beneficios e
alternativas de tratamento de forma clara e compreensivel. A ndo observancia desse dever
pode resultar em alegacdes de negligéncia informacional e violagdo do principio da
autonomia do paciente (CEZAR, 2020; BASTOS; GUIMARAES; CEZAR, 2023).

Portanto, a comunica¢do em saude deve ser entendida ndo apenas como uma
ferramenta de gestdo da satde, mas também como um direito fundamental dos usuérios do
sistema de satde e um dever dos profissionais. No ambiente hospitalar de ensino, onde a
formacao académica e a pratica clinica estdo profundamente entrelagadas, a promogao de
praticas de comunicag¢do em saude se demonstra crucial para assegurar que os direitos dos
usuarios da satde sejam plenamente respeitados e que os profissionais estejam devidamente
preparados para cumprir suas obrigacdes ¢éticas e legais (CEZAR, 2020; BASTOS;
GUIMARAES; CEZAR, 2023).

Em resumo, a comunicacdo em saude ¢ uma dimensdo essencial da pratica médica
que vai além da simples troca de informagdes. Ela envolve o respeito a autonomia do
paciente, o cumprimento do dever de informar e a garantia de que os direitos dos pacientes
sejam observados. Conforme abordado na dissertacdo de Cezar (2020), essa pratica ¢
especialmente vital nos hospitais de ensino, onde o impacto da comunicagao eficaz se estende

tanto a qualidade do cuidado oferecido quanto a formagao dos futuros profissionais de saude.
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HOSPITAIS DE ENSINO: DEFINICAO E RELEVANCIA

Hospitais de ensino sdo instituigdes hospitalares que, além de prestarem atendimento
a satde, desempenham um papel fundamental na formacdo de profissionais de saude e na
condugdo de pesquisas cientificas. Essas institui¢des estdo vinculadas a universidades e
outras instituicdes de ensino superior e sdo oficialmente reconhecidas pelo Ministério da
Satde, em parceria com o Ministério da Educacdo. A certificagdo dos hospitais de ensino no
Brasil ¢ regulamentada pela Portaria Interministerial n® 285, de 24 de margo de 2015, que
estabelece as condigdes e os requisitos para que um hospital seja reconhecido como hospital
de ensino. Conforme a portaria, um hospital de ensino deve integrar de forma harmoniosa a
assisténcia a saude, o ensino e a pesquisa, garantindo que o cuidado prestado a populacao
esteja em sintonia com o avango do conhecimento cientifico e a formacdo de novos
profissionais de saude (CEZAR, 2020).

Essas unidades hospitalares tém uma fun¢do crucial no sistema de saude, atuando
como centros de exceléncia tanto na formagdo académica quanto na aplicagdo de boas
préticas de saude. E por meio dos hospitais de ensino que as politicas publicas de satude sdo
implementadas e, muitas vezes, inovadas, gracas ao ambiente propicio para a pesquisa e
desenvolvimento de novos procedimentos na area da saude. No contexto da fissura
labiopalatina, os hospitais de ensino desempenham um papel vital na busca pela padronizagado
do cuidado, estabelecendo normas e protocolos que sdo replicados em outras institui¢des, o
que impacta diretamente a qualidade do tratamento ofertado aos individuos com essa
anomalia em todo o territorio nacional (CEZAR, 2020).

A mencionada Portaria Interministerial n® 285, de 24 de marco de 2015, estabelece
que os hospitais de ensino devem possuir caracteristicas especificas, como a oferta de um
numero significativo de leitos para o ensino, a presenca de programas de residéncia médica
reconhecidos e a produc¢do cientifica relevante. Essas institui¢des, por serem referéncias em
seus respectivos campos, tém a responsabilidade de promover o aperfeigoamento continuo
dos cuidados de saude e, a0 mesmo tempo, formar profissionais altamente qualificados. Essa
dualidade de fungdes coloca os hospitais de ensino em uma posi¢do estratégica dentro do

sistema de saude brasileiro (CEZAR, 2020).
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HOSPITAIS DE ENSINO ANALISADOS

Na dissertacao intitulada "Comunica¢do em satide como instrumento de promogao,
protecdo e recuperacdo da satide da pessoa com Fissura Labiopalatina" (CEZAR, 2020),
foram analisados os dados disponibilizados nos sites de 17 hospitais de ensino que atuam no
tratamento de fissura labiopalatina no Brasil. A escolha desses hospitais baseou-se em sua
relevancia como centros de referéncia para o tratamento dessa condi¢do, bem como no
reconhecimento de sua contribuicdo tanto na formagao de profissionais quanto na producdo
de conhecimento cientifico relacionado a fissura labiopalatina (CEZAR, 2020).

A analise foi conduzida entre os dias 11 e 14 de novembro de 2019 e teve como foco
principal a qualidade das informagdes disponibilizadas ao publico nos sites desses hospitais.
Durante o desenvolvimento das andlises, a dissertacdo destacou relevantes lacunas na forma
como os hospitais de ensino gerenciam e apresentam as informacdes relacionadas ao
tratamento de fissura labiopalatina. Foram identificadas disparidades significativas entre as
instituicdes, tanto em termos de clareza quanto de acessibilidade e profundidade das
informagdes ofertadas. Alguns hospitais apresentavam informacgdes detalhadas e de facil
acesso, enquanto outros disponibilizavam dados incompletos ou de dificil localizacdo,
comprometendo a capacidade dos pacientes e de seus familiares de tomar decisdes
informadas sobre o tratamento (CEZAR, 2020).

Entre os 17 hospitais analisados, encontram-se tanto instituicdes publicas quanto
privadas, todas certificadas como hospitais de ensino e vinculadas a universidades e centros
de pesquisa. Essa diversidade de institui¢des permitiu uma abordagem ainda mais abrangente
das praticas de comunicagdo em saude e das estratégias adotadas para promover a
transparéncia e a educagdo dos pacientes. Contudo, a disparidade encontrada nos dados
coletados aponta para a necessidade urgente de padronizag¢do das praticas de comunicacao,
para que todos os individuos que buscam informagdes sobre a anomalia possam ter acesso a
informagdes precisas e de qualidade, independentemente do hospital de ensino onde sejam

atendidos (CEZAR, 2020).
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RESULTADOS OBTIDOS NA PESQUISA INICIAL

Os resultados da pesquisa indicam a existéncia de um significativo gargalo no
cumprimento do dever de disponibilizar informac¢des adequadas sobre comunicacdo em
saude, especificamente na area de fissura labiopalatina, tanto para os pacientes quanto para
os profissionais interessados no tema. Entre os aspectos mais alarmantes identificados,
destaca-se a impossibilidade de se reconhecer a institui¢ao de ensino a qual 59% dos hospitais
de ensino estdo vinculados. Além disso, foi constatada a auséncia de informagdes sobre os
primeiros cuidados que devem ser oferecidos ao recém-nascido, sendo que apenas 1 dos 17
hospitais de ensino analisados (6%) disponibilizava essas informagdes em seu material
consultado. Outro dado preocupante ¢ a falta de informagdes sobre as etapas cirirgicas
adotadas pelos centros de reabilitacdo para a corre¢do da fissura labiopalatina, com apenas 1
dos 17 hospitais (6%) fornecendo esses detalhes. A mesma escassez de informagdes foi
observada em relagdo as condutas voltadas a reabilitagdo, com apenas 1 dos 17 hospitais de
ensino (6%) abordando esse tema em seus materiais informativos. Além disso, verificou-se
a auséncia de uma secao dedicada exclusivamente a informagdes para pacientes e cuidadores,

presente em apenas 1 dos 17 hospitais de ensino analisados (6%) (CEZAR, 2020).

A REITERACAO DOS ACHADOS EM 2024.

Os resultados obtidos na pesquisa realizada em 2019 sobre a comunicagdo em satude
nos hospitais de ensino, especificamente no que se refere a fissura labiopalatina, revelaram
lacunas significativas no fornecimento de informagdes adequadas tanto para pacientes quanto
para profissionais de saude.

Ao revisitar os mesmos hospitais de ensino em 2024, constatou-se que os problemas
apontados em 2019 permanecem inalterados. A auséncia de progresso nesse sentido reforca
a necessidade urgente de uma revisdo das praticas de comunicagdo em saude nessas
instituicdes. Como destacado por Bastos, Guimardes e Cezar (2023), a manuten¢do de falhas
na comunicacdo em saude pode comprometer seriamente o principio da autonomia da

vontade dos pacientes, essencial para a tomada de decisdes informadas sobre seus
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tratamentos. A negligéncia informacional observada nos hospitais de ensino nio so6 prejudica
a qualidade do cuidado prestado, mas também contraria os principios éticos que devem
nortear a relagio médico-paciente (BASTOS; GUIMARAES; CEZAR).

Os dados de 2024 indicam que apenas 1 dos 17 hospitais analisados (6%) continua a
fornecer informagdes completas sobre os primeiros cuidados, etapas cirirgicas e condutas de
reabilita¢do, assim como foi identificado em 2019. Essa repeticao dos resultados ¢ alarmante,
pois evidencia uma estagnagao na capacidade dessas institui¢des em melhorar a transparéncia
e a acessibilidade das informacdes oferecidas aos seus usuérios. Tal situacdo configura um
cendrio preocupante que exige a intervencdo dos gestores de satde e das autoridades
responsaveis pela regulacdo dos hospitais de ensino no Brasil.

A comunicagdo em saude, conforme discutido na dissertacdo de Cezar (2020),
desempenha um papel central na garantia dos direitos dos pacientes ¢ no sucesso dos
tratamentos de fissura labiopalatina. A falha em fornecer informagdes claras e acessiveis
prejudica ndo apenas a eficdcia das intervengdes clinicas, mas também a formagdo de
profissionais de satde, que dependem dessas instituicdes para obter um treinamento
adequado e atualizado. Além disso, a auséncia de padronizacdo nas praticas de comunicagao
entre os hospitais analisados gera desigualdades no acesso a informacdo, criando uma
disparidade inaceitdvel nos cuidados de saide oferecidos aos pacientes com fissura
labiopalatina (CEZAR, 2020).

Os argumentos apresentados por Cezar e Dutka (2020) no contexto do SUS refor¢gam
a importancia da transparéncia e da verdade na comunicagdo em saude. Ao passo que o
compromisso com a verdade, ou seja, apresentar a comunicacdo em saude, segundo os
autores, ¢ um pilar fundamental para a constru¢do de uma relagdo de confianca entre os
profissionais de saude e os pacientes. Essa confiancga ¢ essencial para que os pacientes se
sintam seguros e informados ao tomar decisdes sobre seus cuidados (CEZAR; DUTKA,
2020).

A persisténcia dos problemas identificados em 2019, conforme constatado na revisdo
de 2024, evidencia uma falha no cumprimento desse compromisso com a verdade. A falta de
informagdes claras e padronizadas nos hospitais de ensino pode ser vista como uma forma

de negligéncia informacional, com implica¢des legais sérias para as instituicdes de satde.
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Além disso, essa negligéncia compromete o direito dos pacientes a informacao, direito este
garantido pela Constituigdo Federal e pela Lei 8.080/1990, que institui o Sistema Unico de
Satude (SUS) no Brasil (CEZAR; DUTKA, 2020).

Portanto, a analise comparativa dos dados de 2019 e 2024 nao apenas confirma a
manutencdo das lacunas identificadas inicialmente, mas também aponta para a urgéncia de
uma interven¢ado estruturada que vise a padronizacgao das praticas de comunicag@o em saude
nos hospitais de ensino. A revisdo dos achados destaca a necessidade de reforcar a
importancia da comunicag¢do em saide como uma extensdo do cuidado clinico, conforme
defendido por Cezar (2020), e de garantir que todos os pacientes tenham acesso a
informagdes precisas e compreensiveis, essencial para a promoc¢ao da satde e a prote¢ao dos

direitos dos pacientes.

CONSIDERACOES FINAIS

Este artigo analisou a comunica¢@o em saude como um direito humano fundamental,
focando no contexto da fissura labiopalatina e nas praticas de comunicag@o nos hospitais de
ensino no Brasil. Os resultados evidenciam que, apesar das recomendacdes feitas na
dissertacdo de Cezar (2020) e dos alertas presentes na literatura, como no trabalho de Bastos,
Guimaraes e Cezar (2023), os problemas identificados em 2019 permanecem sem solucao.
A persisténcia dessas lacunas na comunicagdo ¢ alarmante, especialmente em um contexto
onde a transparéncia e o acesso a informagao sdo cruciais para garantir o direito a saude e a
autonomia dos pacientes (CEZAR; DUTKA, 2020).

A analise comparativa dos dados de 2019 e 2024 mostrou que a estagnacdo na
implementagdo de praticas de comunicacdo eficazes nos hospitais de ensino ndo apenas
compromete a qualidade do cuidado prestado, mas também perpetua uma violagao continua
dos direitos humanos. A negligéncia informacional, como discutido no artigo de Bastos,
Guimaraes e Cezar (2023), continua a ser uma questao central, com graves implicacdes éticas
e legais. A auséncia de progresso nesse campo destaca a necessidade urgente de intervencao,
tanto por parte dos gestores de saide quanto das autoridades reguladoras, para que se

estabelecam padroes de comunicagdo em saude que garantam o direito a informagao de todos
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os pacientes, especialmente os mais vulneraveis (BASTOS; GUIMARAES; CEZAR, 2023,
p. 152).

Os achados deste trabalho reforcam o pensamento de que a comunicagdo em saude
deve ser tratada como uma extensdo do cuidado clinico, onde o dever de informar é tao
importante quanto o proprio tratamento médico. A falha em comunicar de forma clara e
acessivel compromete ndo apenas a eficicia das intervengdes, mas também a confianca dos
pacientes no sistema de satide, como salientado por Cezar e Dutka (2020). Para garantir que
todos os pacientes tenham acesso a informagdes precisas e compreensiveis, ¢ imprescindivel
que os hospitais de ensino assumam um papel de lideranga na padronizagdo e na melhoria
continua das praticas de comunicagdo em saude (CEZAR, 2020).

Portanto, este artigo ndo so revisita os achados anteriores, mas também destaca a
necessidade urgente de uma revisio e padronizacdo das praticas de comunicagdo em saude
nos hospitais de ensino. A promog¢do da satde e a protegdo dos direitos dos pacientes
dependem de uma comunica¢do eficaz e comprometida com a verdade, um principio que
deve ser observado rigorosamente em todas as interagdes clinicas. A falta de ag¢do nesse
sentido pode perpetuar desigualdades no acesso a saude, algo inaceitavel em uma sociedade

que preza pela equidade e pelo respeito aos direitos humanos.
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