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RELATO DE EXPERIENCIA: WORKSHOP DE PRIMEIROS SOCORROS

Emily Nefertiti Balbinot*

Rayanne Louise M. da Rosa?

Ana Paula Safanelli?

Maria Fernanda Mendonca Fontes?
Caroline Carvalho Miranda?

Marina Luiza do Nascimento Ramos?,
Vasco Anténio Amorim Alcantara®

PALAVRAS-CHAVE: Primeiros Socorros; Cuidados de Suporte Avancado de Vida no
Trauma; Acidentes Vascular Cerebral (AVC); Queimaduras.

INTRODUCAO: O “Workshop de primeiros socorros” visou promover o ensino teérico-pratico
de primeiros socorros e medicina pré-hospitalar tanto aos alunos do ciclo basico de medicina
da Univille quanto aos do primeiro ano de enfermagem do IFSC (Instituto Federal de Santa
Catarina). Ministraram-se atividades pelos ligantes de 2022 da Liga Académica de Medicina em
Ambientes e Situacdoes Extremas - LAMASE, com o auxilio na organizagao e preparo da acao pelo
time Educacao Médica da IFMSA Brazil Univille. Diariamente, no Brasil, registram-se acidentes
domiciliares e urbanos.Segundoo Anuario da Policia Rodoviaria Federal, de 2021, anunciaram-
se 64.441 acidentes rodoviarios no paist. Tal fato justifica a importancia no conhecimento, por
parte da populacao, a respeito de como agir em situagoes de risco, e como evitar que acontecam,
visto que, em qualquer acidente e atividade, as pessoas estao expostas a ameacas e sujeitas
aferimentos causados poracidentes de qualquer etiologia.OBJETIVO: Promover o ensino sobre
primeiros socorros, por meio de atividades tedrico-praticas a fim desanar duvidas e acrescentar
conhecimento sobre essa tematica para auxiliar no manejo pré-hospitalar adequado. Além disso,
elucidar questdes sobre 0s principais assuntos na abordagem de primeiros socorros, seja no manejo
basico do acidente2,comoemparadas cardiorrespiratéorias (PCR), acidente vascular cerebral (AVC),
obstrucao das vias aéreas (OVACE), queimaduras, cortes e hemorragias, também evidenciando o
trabalho multidisciplinar interprofissional. METODOLOGIA: Durante o dia 13 de agosto de 2022,as
atividades aconteceram no campus da Univille, em duas salas simultaneamente. Os académicos
da LAMASE ficaram responsaveis por confeccionar o material didatico de apoio(apostila)-baseado
em levantamento de em base de dados como Pubmed e Scielo bem como ministrar as palestras
do workshop. De modo geral, ap6s cada aula, os palestrantes estavam encarregados de fazerem
a parte pratica referente ao assunto. Nesse sentido, houve simulacao de intubacao orotraqueal,
treinamento de RCR discussao de caso-clinico para manejo de queimaduras, entre outras atividades.
RESULTADOS: As atividades realizadas pela IFMSA exigem a realizacao de prée pds-testes com a
intencao de examinar o alcance da realizacao da acao. Mediante a analise dos testes aplicados,
observou-se um impactopositivo,umavezquepreviamente 53,3% dos estudantes afirmaram que
eram pouco capacitados, no entanto, no pds-teste, 86,2% dos participantes alegaram capacidade
para primeiros socorros de queimaduras. Quanto ao manejo na obstrucdao de vias aéreas por
corpos estranhos, 71,7% desconheciam sobre o assunto, porém, apds o evento, 77,6% se sentiam
capacitados. Referente ao PCR e RCR 81% afirmaram estar capacitados sobre a tematica de
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2 Medicina Dep. de Medicina - Universidade da Regiao de Joinville — UNIVILLE — Joinville SC
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PCR e RCR o que evidenciou um sucesso na disseminacao das informacoes, ja que no pré-teste
apenas 36,7% marcaram que desconheciam sobre o assunto. Na quarta questao, por meiodopré-
teste,percebeu-se que nenhum dos participantes conheciam sobre cortese hemorragias. Entretanto,
depois da palestra, 84,5% afirmaram se sentirem capazes para manejar o acidente. Pelo pés-teste
de manejo em AVC,15,5%declararamseraltamente capacitados para ajudar em uma emergéncia,
enquanto que, no pré-teste, todos os inscritos alegaram nao sercapacitadossobreatematica.
Porfim,10,3%dosparticipantes disseram estar altamente capacitados sobre o manejo basico em
um acidente, tendo em vista que, no pré-teste, ndo havia capacitados. CONCLUSAO: a realizacao
do eventofoi fundamental para promover discussdes sobre autocuidado, desafios na realizacao
de manobras de socorro e impacto dos erros na area da salde, as quais tornam-se ainda mais
relevantes no contexto do pronto socorro hospitalar. A coordenacao do workshop pretende repetir
a atividade em momento oportuno, mas com uma maior quantidade de vagas, devido a relevancia
da discussao sobre a tematica e a urgéncia no preparo dos profissionais de salide para manejar
essa demanda.

Referéncias bibliograficas:
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OSTEOMIELITE POR SALMONELLA NAO TYPHI EM LACTENTE MASCULINO
SEM PATOLOGIAS PREVIAS: UM RELATO DE CASO
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PALAVRAS-CHAVES: Osteomielite, salmonella, radiografia.

INTRODUG[\O: A osteomielite € uma manifestacao conhecida, mas relativamente incomum, da
infeccao por Salmonellal,2,3. No entanto, representa apenas 0,45% dos casos causados por
esse agente patogénico4,5. OBJETIVO: O presente estudo pretende relatar um caso raro de
Osteomielite por Salmonella ndo Typhi em uma crianca sem patologias prévias. Estudo aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa. RELATO DE CASO: Paciente do sexo masculino, um ano de
idade, foi admitido no pronto-socorro do hospital infantil com dor e dificuldade para mobilizacao
de articulacao glenoumeral esquerda, sem historia de patologias prévias. Ao exame fisico, nao
apresentava edema local e os demais achados foram de dificil avaliacao devido a idade do paciente.
Solicitada radiografia do local - imagem 1, a qual apresentou uma fratura patolégica, dessa forma,
optou-se por internacao e foi iniciado, empiricamente, oxacilina e imobilizacao com tipdia. A fim
de investigacao de etiologia neoplasica, devido a imagem sugestiva no momento da internagao, o
paciente foi submetido a bidpsia. O laudo foi compativel com osteomielite aguda e a cultura positiva
para Salmonella nao Typhi. Dessa forma, optou-se por manter o paciente internado, sendo ajustado
a antibioticoterapia para ceftriaxona por 14 dias associado a sulfametoxazol + trimetoprima por 6
semanas. Somado a isso, foi solicitado também, a eletroforese de proteinas devido a correlacao
da lesao apresentada com anemia falciforme, sendo o resultado desse exame negativo para esta
hemoglobinopatia. As condutas foram mantidas e apds discussao com a hematologia e posterior
reavaliacao, o paciente realizou nova radiografia de controle - imagem 2, e em seguida recebeu
alta hospitalar. DISCUSSAO: Este relato descreve um caso clinico que, embora raro, pode ocorrer
na pratica clinica. O paciente descrito acima nao apresentava nenhuma comorbidade prévia que
pudesse predispor a esse tipo de osteomielite causada pelo agente patogénico Salmonella nao
Typhi, uma vez que na grande maioria dos casos, a doenca esta interligada a anemia falciforme
ou outras hemoglobinopatias. Deste modo, a terapia antimicrobiana foi de grande importancia na
evolucao do paciente, como pode ser visto na imagem 2, onde observa-se significativa melhora no
padrdo da lesdo. CONCLUSAO: Em face do exposto, fica evidente a importancia da investigacao
minuciosa desde a coleta de informacdes durante a anamnese e o exame fisico do paciente, bem
como a fundamental contribuicao dos exames complementares na ajuda da elucidacao do quadro,

1 Departamento de Ortopedia Pedidtrica - Hospital Infantil Dr. Jeser Amarante Faria
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visto que, esta infeccao osteoarticular exige imediata intervencao médica, nao devendo ser tratada
apenas ambulatorialmente devido ao alto risco de complicagdes. Portanto, o diagndstico precoce
juntamente com o tratamento adequado utilizando-se da antibioticoterapia sugerem aumento da
probabilidade de efetividade no manejo destes pacientes.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
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Cases and Review of the Literature. Pediatr Infect Dis J. 2016;35(1):116-117.
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RELACAO DAS ANOMALIAS ANATOMICAS E CAUSA DE ERROS
CIRURGICOS: REVISAO SISTEMATICA
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Ruan Carlos da Silval,
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Palavras chaves: Anatomia; Centro de Cirurgia; Revisao.

INTRODUCAO: As alteracdes anatdmicas conceituam-se como a apresentacao de uma estrutura
corporal normal, com divergéncias em relagao ao que foi descrito pela literatura como habitual. A
condicao descrita nao representa uma patologia, por ndao apresentar consequéncias fisiologicas
ao Orgao acometido, entretanto, na pratica médica as variacdes anatbmicas tornam-se fator
determinante no diagndstico e tratamentos e passam a exigir mais atencao, como na avaliagao
dos riscos de um procedimento cirdrgico. OBJETIVO: A partir dessa revisao, objetivou-se avaliar se
existe uma associacao entre erros cirurgicos a presenca de variagcdes anatdmicas clinicamente
relevantes, durante a cirurgia geral. METODOS: Para investigar o tépico acima mencionado, foi
realizada uma busca em varias bases de dados eletronicas nos ultimos cinco anos, de 2017 a
2020 (Pubmed e Scielo). A busca na literatura foi baseada nos seguintes critérios: anatomia das
complicacoes cirdrgicas, erros cirurgicos, variagdes anatdbmicas, implicagcdes da anatomia cirdrgica.
RESULTADO: Os principais dados obtidos foram 16 artigos na base Medline, porém na base Scielo,
nao foram citados nenhuma publicacao especifica sobre o tema nos ultimos 5 anos. Nos artigos
obtidos, relatou-se principalmente que apesar de existirem as anomalias anatémicas, o maior erro
nos procedimentos cirurgico ainda e a competéncia limitada na analise anatdmica por parte dos
alunos residentes em cirurgias. Em um determinado estudo, apenas um terco dos diretores de
programas de residéncia reconheceram que 0s novos residentes tinham conhecimento suficiente
de anatomia. Estes autores consideram tal fato uma evidéncia lamentavel, particularmente quando
estes profissionais médicos, residentes em cirurgia ou radiologia deveriam ter mais detalhes em
seu conhecimento anatémico. Segundo diversos autores, a incompeténcia profissional tem mais
efeitos em cascata no sistema de saude, sem considerar os danos secundarios aos pacientes. Em
uma analise de acgdes judiciais no EUA envolvendo cirurgides gerais e vasculares, a ma formacao e
o desenvolvimento profissional insuficiente de habilidades foram temas recorrentes que resultaram
6bitos. CONCLUSAO: As principais conclusdes descritas salientam que as falhas em identificar a

1 Medicina, Universidade da Regido de Joinville, Santa Catarina, Brasil
2 Professor Medicina, Universidade da Regiao de Joinville, Santa Catarina, Brasil

11




V JORNADA ACADEMICA CIENTIFICA E CULTURAL DA MEDICINA

anomalias anatémicas sao consideradas um erro técnico comumente citado em lesoes cirurgicas,
mesmo entre cirurgioes experientes. O uso de técnicas de imagem mais sofisticas e detalhada
que antecedem os procedimentos cirdrgicos poderia minimizar estas possiveis causas e erros,
porém isso caracterizaria um aumento consideravel de custos para o sistema de salde.

REFERENCIA:
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Gropman, Andrea. “Imaging of neurogenetic and neurometabolic disorders of childhood.” Current neurology and
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IMPACTO DO FUMO PASSIVO NA ESCLEROSE MULTIPLA:
UMA REVISAO SISTEMATICA.

Marco Anténio Machado Schlindwein? ,
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PALAVRAS-CHAVE: “Esclerose Mdltipla”; “Inicio”; “Progressao”; “Fumo Passivo”.

INTRODUCAO: A esclerose mudiltipla (EM) é uma doenca inflamatéria cronica desmielinizante do
sistema nervoso central. Ao contrario do tabagismo, o fumo passivo nao tem sido tao bem descrito
como um risco ambiental para a EM nem como fator de risco para a progressao da doenca.
OBJETIVOS: Os autores do presente artigo analisaram a associagao entre fumo passivo e o risco
de inicio e/ou progressao da EM.

METODOLOGIA: Os autores rastrearam sistematicamente MEDLINE/PUBMED, Science Direct,
LILACs e SCIELO de 1° de janeiro de 2010 a 5 de julho de 2021 com as seguintes palavras-chave:
“esclerose multipla e tabagismo”; “esclerose multipla e tabagismo passivo”; “esclerose multipla e
tabagismo passivo”. Foi aplicado um filtro de onze anos de 2010 a 2021. Os critérios de elegibilidade
consistiram em artigos que: fossem publicados em inglés, espanhol ou portugués; descreveram
a associagao entre tabagismo passivo/passivo e Esclerose Mdltipla; foram publicados entre 1°
de janeiro de 2010 e 5 de julho de 2021; eram ensaios clinicos prospectivos ou retrospectivos,
relatos de casos, revisdes sistematicas ou meta-analises.

RESULTADOS: Utilizando as palavras-chave, foram identificados 626 artigos na plataforma
MEDLINE/PUBMED. No ScienceDirect, foram identificados 15.696 artigos. Quatro artigos foram
identificados no LILACs. Nao foram encontrados artigos na plataforma SCIELO. Finalmente, 16
artigos foram incluidos nesta revisao, consistindo em revisoes sistematicas com meta-analise
(2), revisoes sistematicas (2) e estudos observacionais (12). Ambas as meta-analises relataram
um impacto do fumo passivo no inicio da EM entre os fumantes passivos. Uma das revisoes
sistematicas selecionou 2 estudos observacionais mostrando a associacao entre fumo passivo
e desenvolvimento de EM e 1 estudo que nao encontrou associagao significativa entre fumo
passivo e o risco de desenvolvimento de EM. A outra revisdo sistematica identificada para o
presente estudo selecionou oito artigos mostrando relagao entre fumo passivo e EM. Sete estudos
observacionais relataram maiores chances de aparecimento de EM quando associados a fumo
passivo. Quatro estudos observacionais nao mostraram uma relacao entre fumo passivo e EM
inicio nem progressao. Um estudo avaliou a percepgao das pessoas sobre o fumo passivo como
fator de risco ambiental da EM, revelando uma baixa conscientizacao.

CONCLUSAO: A maioria dos artigos mostrou uma associacéo positiva entre a exposicao

1 Departmento de Medicina, Universidade da Regido de Joinville (UNIVILLE), Joinville, Santa Catarina, Brasil.
2 Departamento de Medicina, Mayo Clinic, Rochester, Minessota, Estados Unidos.
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Por outro lado, a associagao entre fumo passivo e maior risco de progressao da EM nao pode ser
estabelecida. Ha uma disparidade nos resultados apresentados entre as revisdes sistematicas e
metanalises incluidas.

REFERENCIAS:

1- Olsson, T., Barcellos, L.F., Alfredsson, L., 2016. Interactions between genetic, lifestyle and environmental risk
factors for multiple sclerosis. Nat. Rev. Neurol. https://doi.org/10.1038/nrneurol.2016.187

2- Leray, E., Moreau, T., Fromont, A., Edan, G., 2016. Epidemiology of multiple sclerosis. Rev. Neurol. (Paris).
https://doi.org/10.1016/j.neurol.2015.10.006

3- Salzer, J., Hallmans, G., Nystrom, M., Stenlund, H., Wadell, G., Sundstrom, R, 2013. Smoking as a risk factor
for multiple sclerosis. Mult. Scler. J. https://doi.org/10.1177/1352458512470862

4- Ramanujam, R., Hedstrom, A.K., Manouchehrinia, A., Alfredsson, L., Olsson, T., Bottai, M., Hillert, J.,
2015. Effect of smoking cessation on multiple sclerosis prognosis. JAMA Neurol. https://doi.org/10.1001/
jamaneurol.2015.1788

5 - Hedstrom, A.K., Sundqvist, E., Baarnhielm, M., Nordin, N., Hillert, J., Kockum, I., Olsson, T., Alfredsson, L.,
2011. Smoking and two human leukocyte antigen genes interact to increase the risk for multiple sclerosis.
Brain. https://doi.org/10.1093/brain/awgq371

6 - Ockinger, J., Hagemann-Jensen, M., Kullberg, S., Engvall, B., Eklund, A., Grunewald, J., Piehl, F,, Olsson, T.,
Wahlstrom, J., 2016. T-cell activation and HLA-regulated response to smoking in the deep airways of patients
with multiple sclerosis. Clin. Immunol. https://doi.org/10.1016/j.clim.2016.06.006

7- Rosso, M., Chitnis, T., 2020. Association between Cigarette Smoking and Multiple Sclerosis: A Review. JAMA
Neurol. https://doi.org/10.1001/jamaneurol.2019.4271

8 - Oberg, M., Jaakkola, M.S., Priiss-Ustiin, A., Schweizer, C., Woodward, A., 2010. Second- hand smoke:
Assessing the environmental burden of disease at national and local levels. WHO Environmental Burden of
Disease Series No. 18., World Health Organization.

9 - Tsai, J., Homa, D.M., Gentzke, A.S., Mahoney, M., Sharapova, S.R., Sosnoff, C.S., Caron, K.T., Wang, L.,
Melstrom, RC., Trivers, K.F., 2018. Exposure to Secondhand Smoke Among Nonsmokers — United States,
1988-2014. MMWR. Morb. Mortal. WKly. Rep. https://doi.org/10.15585/mmwr.mm6748a3

10 - Shea, B.J., Reeves, B.C., Wells, G., Thuku, M., Hamel, C., Moran, J., Moher, D., Tugwell, R, Welch, V.,
Kristjansson, E., Henry, D.A., 2017. AMSTAR 2: A critical appraisal tool for systematic reviews that include
randomised or non-randomised studies of healthcare interventions, or both. BMJ. https://doi.org/10.1136/
bm;j.j4008

11- Wells, G., Shea, B., O’Connell, D., Peterson, J., Welch, V., Losos, M., Tugwell, R, 2012. The Newcastle-Ottawa
Scale (NOS) for assessing the quality if nonrandomized studies in meta-analyses. (Available from URL
http//www.ohri.ca/programs/clinical_epidemiology/oxford.asp). https://doi.org/10.2307/632432

12 - Poorolajal, J., Bahrami, M., Karami, M., Hooshmand, E., 2017. Effect of smoking on multiple sclerosis: A
meta-analysis. J. Public Heal. (United Kingdom). https://doi.org/10.1093/pubmed/fdw030

13 - Zhang, R, Wang, R., Li, Z., Wang, Y., Gao, C., Lv, X., Song, Y., Li, B., 2016. The risk of smoking on multiple

sclerosis: A meta-analysis based on 20,626 cases from case control and cohort studies. Peerl). https://doi.
org/10.7717/peerj.1797

14



V JORNADA ACADEMICA CIENTIFICA E CULTURAL DA MEDICINA

14 - McKay, K.A., Jahanfar, S., Duggan, T., Tkachuk, S., Tremlett, H., 2017. Factors associated with onset,
relapses or progression in multiple sclerosis: A systematic review. Neurotoxicology. https://doi.org/10.1016/].
neuro.2016.03.020

15 - Degelman, M.L., Herman, K.M., 2017. Smoking and multiple sclerosis: A systematic review and meta-
analysis using the Bradford Hill criteria for causation. Mult. Scler. Relat. Disord. https://doi.org/10.1016/j.
msard.2017.07.020

16 - Oturai, D.B., Bach Sgndergaard, H., Koch-Henriksen, N., Andersen, C., Laursen, J.H., Gustavsen, S.,
Kristensen, J.T., Magyari, M., Sgrensen, BS., Sellebjerg, F., Thgrner, L.W., Ullum, H., Oturai, A.B., 2021. Exposure
to passive smoking during adolescence is associated with an increased risk of developing multiple sclerosis.
Mult. Scler. J. https://doi.org/10.1177/1352458520912500

17- Sakoda, A., Matsushita, T., Nakamura, Y., Watanabe, M., Shinoda, K., Masaki, K., Isobe, N., Yamasaki, R.,
Kira, J. ichi, 2020. Environmental risk factors for multiple sclerosis in Japanese people. Mult. Scler. Relat.
Disord. https://doi.org/10.1016/j.msard.2019.101872 exposure to pediatric multiple sclerosis risk. Mult.
Scler. J. https://doi.org/10.1177/1352458518757089

19 - Abdollahpour, I., Nedjat, S., Sahraian, M.A., Mansournia, M.A., Otahal, P, van der Mei, I., 2017. Waterpipe
smoking associated with multiple sclerosis: A population based incident case—control study. Mult. Scler.
https://doi.org/10.1177/1352458516677867

20- Hedstrom, A.K., Olsson, T., Alfredsson, L., 2016. Smoking is a major preventable risk factor for multiple
sclerosis. Mult. Scler. https://doi.org/10.1177/1352458515609794

21- Hedstrom AK, Baarnhielm M, Olsson T, Alfredsson L, 2011. Exposure to environmental tobacco smoke is
associatedwithincreasedriskformultiple sclerosis.MultScler.https://doi.org/10.1177/1352458511399610.

22 - Hedstrom, A.K., Bomfim, I.L., Barcellos, L.F., Briggs, F., Schaefer, C., Kockum, I., Olsson, T., Alfredsson,
L., 2014. Interaction between passive smoking and two HLA genes with regard to multiple sclerosis risk. Int.
J. Epidemiol. https://doi.org/10.1093/ije/dyul195

23 -Toro, J., Reyes, S., Diaz-Cruz, C., Burbano, L., Cuéllar-Giraldo, D.F., Duque, A., Reyes-Mantilla, M.l., Torres,
C.,Rios, J., Rivera, J.S., Cortés-Munoz, F., Patino, J., Noriega, D., 2020. Vitamin D and other environmental risk
factors in Colombian patients with multiple sclerosis. Mult. Scler. Relat. Disord. https://doi.org/10.1016/j.
msard.2020.101983

24 - Abbasi, M., Nabavi, S.M., Fereshtehnejad, S.M., Ansari, |., Zerafatjou, N., Shayegannejad, V.,
Mohammadianinejad, S.E., Farhoudi, M., Noorian, A., Razazian, N., Abedini, M., Faraji, F., 2016. Risk factors
of multiple sclerosis and their relation with disease severity: A cross-sectional study from Iran. Arch. Iran.
Med. https://doi.org/0161912/AIM.007

25 - Mandia, D., Ferraro, O.E., Nosari, G., Montomoli, C., Zardini, E., Bergamaschi, R., 2014. Environmental
factors and multiple sclerosis severity: A descriptive study. Int. J. Environ. Res. Public Health. https://doi.
org/10.3390/ijerph110606417 26- Ramagopalan, S. V., Lee, J.D., Yee, .M., Guimond, C., Traboulsee, A.L.,
Ebers, G.C., Sadovnick, A.D., 2013. Association of smoking with risk of multiple sclerosis: A population-
based study. J. Neurol. https://doi.org/10.1007/s00415-013-6873-7

15



V JORNADA ACADEMICA CIENTIFICA E CULTURAL DA MEDICINA

DISTURBIOS DO SISTEMA NERVOSO PERIFERICO ASSOCIADO A
INIBIDORES DO PONTO DE VERIFICACAO

Marco A M Schkindwein®;

Felipe F de Souza’;

Julia P Trevisani®;

Luis G M Sizenando?*;

Leticia C Breis’;

Marcus Vinicius Magno Goncalves?;
Paola H Silva?.
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INTRODUGCAO: Inibidores do ponto de verificacdo s&@o anticorpos monoclonais que representam
uma nova forma de tratamento para cancer aprovado por uma variedade de sitios que atuam,
como melanoma e cancer de pulmao. Os anticorpos atuam através do bloqueio de pontos de
verificacao incluindo proteina de morte celular (PD-1) e seu ligante (PDL-1), além do antigeno 4
associado aos linfocitos T citotoxicos (CTL4). O ultimo atua desregulando a ativagao de linfécitos T
por interacao com B7.2 expresso em celular apresentadora de antigeno (APC) e célula T reguladora
(Treg), enquanto PD-1 e PDL-1 atuam limitando a ativacao de celular T em tecidos periféricos em
contraste para CTL42. Essa desregulagao do sistema imunol6gico que traz a resposta imune
contra células cancerigenas causa também importantes efeitos adversos relacionados ao sistema
imunolégico (EA). Os EA neurolégicos mais comumente relatados incluem miastenia gravis,
encefalite/meningite e sindrome de guillain-barré (SGB).

OBIJETIVOS: O objetivo deste artigo foi levantar a literatura sobre o assunto para melhorar o
conhecimento dessas associacoes.

METODOLOGIA: A metodologia utilizada foi o estudo e redagcdo da literatura sobre o tema
combinados em uma revisao nao sistematica.

RESULTADOS: A associacao de ICls esta relacionada com muito mais eventos adversos de alto grau
do que a monoterapia. Embora os EAs neurolégicos nao sejam os mais frequentes associados a
ICI, eles podem causar risco neuroldgico grave ou permanente. EA neurolégico juntamente com EA
cardiaco representam metade das causas fatais nas analises retrospectivas de Wang e colegas.
Uma caracteristica importante € que a miocardite é a que tem maior taxa de letalidade dentre
todos os eventos adversos, frequentemente estando associado a miosite (25-32%) e miastenia
gravis. Uma importante informacao € que os corticosterdides sao o tratamento de primeira linha
para SGB por ICl, diferente dos que sao idiopaticos, no qual este tratamento nao resulta em
diferencas significativas quando comparados ao grupo controle.

CONCLUSAO: Apesar de incomuns, os EAs neuropéticos apresentam varias complicacdes graves,
que podem levar os pacientes a um mau progndstico como hospitalizagao e até 6bito. Além disso,
com maior uso terapéutico, os EA tendem a aumentar a incidéncia, tornando-se mais importante o

1 Universidade da Regiao de Joinville (UNIVILLE), Joinville, Santa Catarina, Brasil.
2 Universidade positivo, Curitiba, Parand, Brasil.
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entendimento dos mecanismos que predispdem ao desenvolvimento da neuropatia induzida pela
ICI para a formulacao de estratégias de manejo e assim evitar o desenvolvimento e progressao
da doenca.
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INTRODUCAO: A sindrome miasténica de Lambert-Eaton (LEMS) é uma doenca neuromuscular
autoimune. E responsavel pela producdo de autoanticorpos que afetam os canais de célcio
dependentes de voltagem (VGCC), reduzindo a liberacao de acetilcolina. Divide-se em duas formas:
a LEMS paraneoplasica (P-LEMS) - frequentemente associada ao cancer de pulmao de pequenas
células — e a LEMS autoimune (A-LEMS), sendo a primeira o tipo mais prevalente, representando
60% dos casos.

OBIJETIVOS: O objetivo € mostrar aimportancia desta doenca, que é fundamental para a identificacao
precoce de neoplasias e diagndstico diferencial de doencas autoimunes, garantindo um melhor
prognéstico para o paciente.

METODOLOGIA: Realizamos uma pesquisa bibliografica no PubMed e selecionamos os artigos
mais relevantes de forma nao sistematica, incluindo 48 artigos.

RESULTADOS: Os resultados mostram que a fraqueza muscular das pernas é o primeiro sintoma
a se desenvolver na maioria dos casos. Disturbios autonémicos também sao observados, sendo
a boca seca o mais comum. Anticorpos para o CCV tipo P/Q sao encontrados na maioria dos
pacientes e estao fortemente relacionados a caracteristicas motoras e autondmicas. Em pacientes
com A-LEMS, a etiologia dos anticorpos nao € devidamente compreendida. Por outro lado, para
pacientes com P-LEMS, uma reacao cruzada entre células malignas e o sistema imunoldgico pode
resultar na producao de anticorpos VGCC. Um tumor, na maioria das vezes um SCLC, pode estar
presente em 60% dos pacientes com LEMS. Nos pacientes com P-LEMS, geralmente, a idade de
inicio € em torno dos 60 anos, sendo a maioria homens, enquanto no A-LEMS, a idade de inicio
€ aos 35 anos, e a maioria dos pacientes sao mulheres. Assim, se um tumor nao for identificado
inicialmente, um acompanhamento deve ser realizado. E importante diferenciar com Miastenia
gravis (MG). Na MG, a progressao da fraqueza muscular tende a ocorrer craniocaudalmente. Na
LEMS, ocorre na diregcao caudocraniana. Portanto, no estagio inicial da MG, os sintomas oculares,
como ptose e diplopia, sao prevalentes, embora, na LEMS, os pacientes comecem inicialmente
com fraqueza nas pernas. Além disso, reflexos tendinosos reduzidos e caracteristicas autonémicas
geralmente nao sao vistos em pacientes com MG.

CONCLUSAO: Portanto, o diagnéstico de Lambert-Eaton pode ser um desafio. Os sintomas podem
ser semelhantes aos encontrados em pacientes com MG. Em nome disso, a atencao aos detalhes
e a disseminacao da fraqueza devem orientar o médico a fazer o diagndstico correto. Além disso, €
essencial lembrar que a presenca de malignidade deve sempre ser considerada apds o diagndstico
de LEMS.

tUniversidade da Regiao de Joinville (UNIVILLE), Joinville, Santa Catarina, Brasil.
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INTRODUCAO: A sindrome de Guillain Barré é uma polineurorradiculopatia inflamatéria
desmielinizante aguda, caracterizada clinicamente por paralisia flacida, arreflexia profunda e
dissociacao albumino-citolégica no liquor (1,2). OBJETIVOS: Avaliar o contexto clinico e radiolégico
em paciente pediatrico com sindrome de Guillain-Barré. RELATO DE CASO: Paciente de 3 anos
e 8 meses de idade, deu entrada no Pronto- Socorro do Hospital Infantil referéncia em Santa
Catarina, com queixa de dor em membros inferiores (MMII) e dificuldade a deambulacao, quadro
iniciado 3 dias antes, evoluiu com cefaleia e inapeténcias. De histéria mérbida pregressa, paciente
teve quadro gripal uma semana antes do inicio dos sintomas, de histéria familiar tio paterno teve
Sindrome de Guillain Barré. Achados no exame fisico, paciente em regular estado geral, irritado,
corado e hidratado, apresentava arreflexia global, diminuicao global de forca, inclusive cervical, néo
fica sentado sem apoio, dor ao movimentar MMII. Optou-se entao por internamento para tratamento
intra-hospitalar para investigacao de possivel Guillain Barré. Solicitado exames laboratoriais, além
de puncao liquérica e tomografia computadorizada, para avaliacao neurolégica. O liquor estava
levemente turvo com presenca de hemacias, com discreto aumento na proteina de 64, auséncia
de bactéria na analise. A Tomografia Computadorizada e exames de sangue (hemograma, funcao
renal) sem alteracoes. Pela clinica compativel com a sindrome, foi solicitado eletroneuromiografia
e ressonancia magnética (RM) de neuroeixo. A primeira ilustrou em seu laudo uma neuropatia
sensitivo- motora, desmielinizante assimétrica. Por sua vez, a RM (ilustrado na figura abaixo)
demonstrou alteracées na coluna lombo-sacra com o realce das raizes anteriores da cauda equina
com padrao de polirradiculopatia inflamatéria. Foi realizado Imunoglobulina 10g/dia por 4 dias, no
14° dia de internacao apresentando boa melhora clinica, realizando sustentacao ceféalica apesar
da incapacidade para deambulacao persistir. Optado por alta hospitalar, encaminhamento para
fisioterapia motora e seguimento ambulatorial com a neuropediatria. DISCUSSAO: Este relato
descreve uma sindrome que, embora rara, deve ser sempre suspeitada na pratica clinica. Possui
uma incidéncia de 0,46/100.000 menores de 15 anos (3). Além disso, entre as polineuropatias
adquiridas, a SGB é uma afeccao que, apesar de incomum, pode ocorrer em criangas, devendo ser
lembrada apds a instalacao aguda de paralisia de carater ascendente, frequentemente precedida
por infeccao respiratéria ou gastrointestinal (2,4). Em nosso caso, a precedéncia de quadro gripal
e faixa etaria dentro da maior incidéncia, que é dentre O a 4 anos, vai de acordo a literatura (3).
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CONCLUSAO: Os achados radiol6gicos sd@o importantes instrumentos no diagnéstico e manejo
dessa patologia.
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DESFECHOS GESTACIONAIS EM PACIENTES INTERNADAS POR COVID-19
EM UMA MATERNIDADE DE JOINVILLE

Bryan Eduardo Pinnow'1,
Paula Fortkampl1,

Jean Carl Silva?2,

Lincon Cesar Rocha Raia’3

PALAVRAS-CHAVE: gestacao; covid-19; idade gestacional. _

INTRODUCAO: mulheres gravidas podem estar suscetiveis a desenvolver sintomas mais graves
apos infecgao por virus respiratérios, devido a alteracoes fisiolégicas dos sistemas imunolégico
e cardiopulmonar durante a gravidezl. Além disso, infec¢ao viral na gravidez pode resultar no
aumento da taxa metabdlica e do consumo de oxigénio, maior resisténcia vascular pulmonar e
até mesmo insuficiéncia cardiaca2. A mortalidade por COVID-19 gestacional € maior no Brasil do
que as estimativas de outros paises3. OBJETIVO: descrever os principais desfechos gestacionais
em pacientes internadas por Covid-19 na Maternidade Darcy Vargas de Joinville — Santa Catarina
entre marco de 2020 a agosto de 2021 e verificar suas taxas de complicacoes. METODOLOGIA:
foi realizado um estudo transversal retrospectivo baseado nos dados (idade da paciente internada,
idade gestacional do diagnéstico de COVID-19, idade gestacional do nascimento, comorbidades
maternas, necessidade de internacao em UTI adulto, transferéncia materna para referéncia com
cuidados especificos, necessidade materna de 02 complementar, peso do recém-nascido ao nascer,
tipo de parto e tipo de teste diagndstico) do prontuario das pacientes gestantes internadas pelo
C.I1.D. (Classificacao Internacional de Doencas) B34.2 - Infeccao pelo Coronavirus de localizacao
nao especificada. RESULTADOS: foram analisados dados de prontuario encontrando 58 pacientes
com diagnéstico positivo para Covid-19 (teste rapido e/ou PCR). A média de idade desse grupo
de gestantes era de 26,9 anos, sendo 7 (12%) delas com menos de 20 anos de idade e 8 (13%)
com mais de 35 anos. A maioria delas apresentava comorbidades como HAS (12%), obesidade
(17%), DMG (24%), DHEG (12%). A idade gestacional média do diagnéstico de Covid-19 foi de 34,7
semanas. Das 58 gestantes analisadas, 9 (15%) necessitaram de 02 suplementar e 8 (13%)
necessitaram de UTI. Dentre todas, 49 (84,5%) tiveram alta e 9 (15%) necessitaram de transferéncia
para centro especializado em tratamento de Covid- 19, sem registros de 6bito materno. Com
relacao ao parto, a idade média gestacional de nascimento foi de 36,8 semanas, 17 (29,3%)
nasceram prematuros. Quanto ao peso do recém nascido, 7 (12%) PIGs, 44 (75,9%) AlGs e 7 (12%)
GIGs. Com relacao ao tipo de parto, 28 (48,3%) foram parto vaginal e 30 (51,7%) cesarianas.
Houve registros de 2 6bitos fetais. CONCLUSAO: os resultados apresentados demonstram que a
infeccao por Covid-19, principalmente no terceiro trimestre, nao esta necessariamente relacionada
a desfecho de prematuridade, uma vez que 29,3% dos bebés nasceram prematuros, porém pode
ter havido influéncia das comorbidades maternas e gestacionais associadas como HAS, DMG,
DHEG e obesidade materna. Além disso, com relacao ao peso de nascimento, 75,8% dos bebés
nasceram com peso adequado para idade gestacional, o que demonstra que a infeccao pelo
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Covid-19 nao esta diretamente relacionada ao baixo peso ao nascer. Por fim, percebe-se que houve
baixa incidéncia de desfecho desfavoravel materno durante a infeccao pelo Covid-19, onde apenas
13,8% das maes necessitaram de UTl e 15,5% de transferéncia para centro especializado em
tratamento de Covid-19.
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CUIDADOS PALIATIVOS EM TEMPOS DE PANDEMIA: O SER HUMANO
DIANTE DE SUA FINITUDE SOB A PERSPECTIVA DO CUIDADO

Manoela Duarte Selbach?,
Rafaela Rossi?,
Euler Renato Westphal®

PALAVRAS-CHAVE: bioética, COVID-19, doencas cronicas, cuidados paliativos.

INTRODUCAO: Em razdo da emergéncia e disseminacdo em ampla escala da pandemia COVID-19,
observou-se uma mudanca na rotina da populacao. Sabe-se que medo e sentimento de solidao
decorrentes do isolamento social evidenciaram a importancia de equipes de cuidados paliativos,
auxiliando os doentes e seu nucleo familiar a lidar com essa realidade - em especial na fase terminal
da vida. Nesse sentido, salientam-se os beneficios psicossociais relacionados a humanizagao do
cuidado, além das vantagens econdmicas ao sistema de saude. Diante dessa reflexao, entende-
se a necessidade de implementacao de equipes de cuidados paliativos, promovendo qualidade
de vida e dignidade aos individuos. OBJETIVOS: Com isso, a presente revisao literaria objetivou
compreender o impacto que os cuidados paliativos proporcionam em pacientes crénicos na
pandemia. Ainda, a partir de informacoes cientificas coletadas, observou-se o efeito da pandemia
COVID-19 no convivio da populacao, afetando principalmente aqueles com comorbidades e seu
nucleo familiar. METODOLOGIA: O presente estudo propde uma revisao literaria pautada em
aspectos culturais, éticos e bioéticos - fundamentados em uma perspectiva interdisciplinar. A
revisao iniciou com a definicao da pergunta da pesquisa “Como os cuidados paliativos impactam
a qualidade de vida dos pacientes cronicos no contexto pandémico?”. Posteriormente a duvida da
investigacao, definiram-se os critérios de inclusao e as palavras-chave que iriam compor a busca
nos periédicos: “bioética”, “COVID-19”, “doencas cronicas”, “cuidados paliativos” - nos idiomas
inglés e portugués. RESULTADOS: A dignidade humana, o direito a vida e de acesso a salde, sao
condicOes essenciais aos seres humanos, durante a vida e morte, conforme preconizado pelos
cuidados paliativos. Durante a pandemia, evidenciaram-se diversos casos de resposta satisfatoria
a doenca - caracterizando quadros assintomaticos ou sintomas gripais. Contudo, analisou-se que
alguns grupos eram propensos a manifestar formas graves da patologia,com acometimento pulmonar
e internacdes hospitalares prolongadas. Inicialmente, propuseram-se restricbes que visavam o
distanciamento social e principalmente, a contencao do virus. Sendo assim, tornam-se evidentes
os impactos da COVID-19 frente a populacao, ndo apenas a salde fisica, mas também a saude
mental e o bem-estar populacional. Apesar da importancia do cuidado paliativo, ainda encontram-
se desafios para tal implementacao: auséncia de protocolo institucionais, falta de capacitacao
profissional, dificuldade de didlogo sobre a morte, risco de contaminacao, resisténcia familiar,
falta de autonomia na tomada de decisdes sobre suas condicdes e divergéncia dos profissionais
em propor um tratamento paliativo e nao curativo. Atualmente preconiza-se a implementacao dos
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cuidados paliativos na fase inicial de uma doenca progressiva, avancada e incuravel, objetivando
o alivio do sofrimento e a melhor compreensao da patologia pelo paciente. Enquanto outros
beneficios dos cuidados paliativos, destaca-se a reducao de gastos pelo sistema de salde, através
de menores taxas de readmissao hospitalar, reducao da permanéncia, menos procedimentos
diagnosticos, terapéuticos e admissdes em unidade de terapia intensiva. Com isso, evidenciam-se
vantagens econdmicas e sociais ao paciente e ao sistema de saulde na implementacao de equipes
de cuidados paliativos, auxiliando na decisao de gestores por este investimento no sistema de
salide. CONCLUSAO: Diante do contexto dos pacientes terminais na pandemia COVID-19, entende-
se que este grupo enfrentou sofrimento intenso nesse periodo. Durante a propagacao do virus,
observou-se o acometimento psicolégico - derivado do isolamento social e do medo da doenca - €
fisico da sociedade. Assim, ressalta- se que a tentativa de humanizacao do cuidado constitui uma
questao de salde publica indispensavel aos afetados por condicoes terminais, representando a
dignidade e busca pelo bem estar individual. Por fim, tornam-se indiscutiveis as vantagens das
equipes de cuidado paliativo, propondo a humanizacao do cuidado no inicio de uma doenca cronica
até a morte e o momento do luto, promovendo conforto ao sofrimento do paciente e de seus
familiares - em especial em uma realidade de crise humanitaria.
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PALAVRAS-CHAVE: Suicidio, Adolescente, Vulnerabilidade Social.

INTRODUCAO: A Liga Académica de Medicina Legal em unido com a IFMSA Brazil Univille, mais
especificamente com o comité permanente de Saude Publica, promoveu em nome do Setembro
Amarelo uma acao de preven¢ao ao suicidio em um instituto joinvillense que recebe criancas e
jovens no seu contra-turno para atividades educativas. Visto que o suicidio € uma realidade que
atinge cada vez mais jovens?, a escolha de abordar a tematica € importantissima, principalmente
entre pessoas em situacao de vulnerabilidade, que estao entre as mais afetadas2. OBJETIVOS:
Promover a conscientizacao entre criancas e adolescentes, de 11 a 17 anos, sobre a importancia
da vida e, dessa forma, sensibilizar esse grupo sobre o tema, por meio de reunides e dinamicas
facilitadas por estudantes de medicina, previamente capacitados no tema que ainda é visto
como tabu. Visando, assim, desmistificar esse assunto tao delicado na sociedade e promover
oportunidade de reflexdo sobre a necessidade de uma rede de apoio, seja ela um amigo ou um
adulto de confianca, orientou-se sobre onde procurar ajuda, especificando o nimero do Centro de
Valorizacdo da Vida (188)3. RELATO DE EXPERIENCIA: A acdo “Prevencao ao Suicidio” aconteceu
no dia 20 de setembro, das 15:30 horas até 17 horas em um instituto de carater voluntario que
acolhe criancas e adolescentes no contraturno escolar. As académicas de medicina promoveram
uma palestra apresentada para dois grupos de alunos entre 11 e 17 anos. O primeiro grupo tinha
em média 70 alunos e o0 segundo 30 alunos. Na apresentacao foram abordados conceitos de salide
mental, ansiedade, depressao, suicidio e automutilacao, além de apresentar a epidemiologia dos
casos de suicidio no mundo e no Brasil, os fatores de protecao, de risco e como buscar ajuda.
Ao final da apresentacao, realizou-se uma dindmica com massinha de modelar a fim incentivar a
autoestima dos jovens com a percepcao que um ser humano pode ser de qualquer cor e ter qualquer
forma e que deve ser tratado de forma igual aos outros, com respeito e empatia. REFLEXAO: Os
resultados almejados por meio dessa acao sao que 0s jovens sejam conscientizados sobre a
importancia da saude mental por meio de uma abordagem confortavel, possibilitando a prevencao
de novos casos de suicidio. Além disso, espera-se que com a educacao sobre o tema esses
adolescentes aprendam a identificar possiveis casos ao seu redor, sendo instruidos a ndo banalizar
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o sofrimento do préximo e demonstrar empatia. A soma de todos esses resultados tem como
produto a promoc¢ao de educacao em saude mental e desenvolvimento de um espaco reflexivo
sobre a importancia de estar atento as pessoas ao seu redor. Assim, ao final da acao, diversos
jovens compartilharam o que aprenderam e compreenderam da palestra, partilhando também
situacdes pessoais e relacionando situacdes expostas com vivéncias particulares. CONCLUSAO:
Observa-se como trazer em pauta esses assuntos pode romper com estigmas e conscientizar
sobre a seriedade e relevancia dessas tematicas entre os jovens, além de ser de suma importancia
para que seja reconhecido por eles um caminho de ajuda e orientacao.
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AS DIFICULDADES NO DIAGNOSTICO DO TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA (TEA) ASSOCIADAS A AUSENCIA DE EXAMES ESPECIFICOS E A
PERCEPCAO FAMILIAR PERANTE SINAIS DO TRANSTORNO
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PALAVRAS-CHAVE: Transtorno do Espectro Autista; autismo; diagnéstico precoce.

INTRODUGCAO: O transtorno do espectro autista (TEA) é caracterizado por um atraso no
desenvolvimento comportamental e neuropsicolégico, que afeta principalmente a comunicacao e
interacao social (1). O transtorno pode ser diagnosticado, seguramente, entre os 2 e 3 anos de
idade (2). O atual estudo objetiva investigar as dificuldades acerca do diagnéstico do TEA, visto
que a auséncia de exames especificos faz com que o diagndéstico seja um processo complexo,
construido a partir das observacoes de manifestacoes comportamentais, fazendo com que aspectos
subjetivos ainda sejam fundamentais (3). METODOLOGIA: O presente estudo € uma revisao
narrativa de literatura, cujo processo de coleta do material foi realizado de forma nao sistematica.
Foram pesquisadas bases de dados cientificas, tais como Scielo, Pubmed Ebsco, entre outras.
Posteriormente foi realizada a leitura na integra e a analise critica dos materiais. RESULTADOS E
DISCUSSAO: O transtorno do espectro autista (TEA) é caracterizado por atraso no desenvolvimento
comportamental e neuropsicolégico, o que leva a dificuldades expressivas na area da comunicacao
e interacao social, bem como comportamentos incomuns e padroes comportamentais atipicos,
repetitivos e estereotipados (1). Os principais sinais e sintomas sao prejuizo na comunicagao e
compreensao da linguagem, falha em interagdes sociais, auséncia de contato visual, auséncia
de interesse em brincar com outras criancas e preferéncia por atividades solitarias, além de
diversas manifestacdes sensoriais atipicas, entre elas, hipersensibilidade sonora ou tatil (2). Os
primeiros indicios fortemente indicativos do autismo ocorrem antes dos 18 meses; entretanto,
um diagnostico seguro é considerado apenas entre 2 e 3 anos (2). Atualmente, para realizar o
diagndstico, utiliza-se ferramentas de triagem observacional, sendo as principais o DSM-V (Manual
de Diagnostico e Estatistica de Transtornos Mentais, quinta edicao), M-CHAT (Modified Checklist for
Autism in Toddlers), as escalas de observacao ADOS-2 (Autism Diagnostic Observation Schedule)
e a escala de entrevista ADI-R (Autism Diagnostic Interview- Revised) (4). A dificuldade relacionada
a identificacao e a confirmacao do transtorno é exacerbada em consequéncia das variacdes que
ocorrem entre as possiveis manifestacoes de deficiéncias e comportamentos caracteristicos.
Além disso, os sinais e sintomas do autismo podem oscilar e sofrer alteracdes conforme o tempo
passa (2). Com o passar da idade o diagnéstico torna-se mais complexo, porque, na fase escolar,
a crianca desenvolve habilidades de comunicacao e comportamento, dificultando a percepcao
das, antes, visiveis caracteristicas do TEA (5). E de fundamental importancia considerar o ambito
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familiar na deteccao do transtorno, visto que quanto maior a idade e o nivel educacional dos pais,
maior as chances de um diagndstico precoce (6). Ademais, os indicadores populacionais de status
socioecondmico, como riqueza ou renda familiar e educacao e ocupacao dos pais estao fortemente
correlacionados com a salde e o desenvolvimento da crianca (7). CONCLUSAO: Conclui-se que
ainda ha diversos fatores dificultosos ao diagndstico do TEA, sendo os principais envolvendo o
ambito familiar, como idade, nivel educacional e condicao socioeconémica dos pais. As variacoes
dos sinais e manifestacoes de autismo também dificultam sua deteccao e confirmacao. Desta
forma, percebe-se que o estudo a respeito do diagndstico de TEA é fundamental, visto que possui
importante relacao com o desenvolvimento cognitivo e social do individuo.
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INTRODUCAO E OBJETIVOS: A distrofia muscular de Duchenne (DMD) é uma rara doenca genética,
que afeta principalmente homens, por ser uma mutacao no cromossomo X (1,2). Mas esta mesma
condicao também pode ocorrer em mulheres, com diferentes graus e padrdes de disfuncao (1,2).
Devido as manifestacdes clinicas incomuns da DMD no sexo feminino, o objetivo desta pesquisa é
apresentar os principais achados descritos na literatura sobre o tema, a fim de facilitar a abordagem
pratica dessas condicoes. METODOLOGIA: trata-se de uma revisao narrativa nas bases de dados
PubMed, Medline, ScienceDirect, SciIELO e Cochrane. A pesquisa utilizou termos relacionados a
DMD no sexo femino, selecionando os artigos em portugués e inglés mais relevantes ao tema. A
selecao dos artigos foi supervisionada por dois neurologistas clinicos com experiéncia em doencas
neuromusculares. RESULTADOS/DISCUSSAO: A DMD é a distrofia mais comum na infancia e deve
ser considerada no diagnéstico diferencial de quadros clinicos miopaticos sugestivos, mesmo
em apresentacdes incomuns, como em pacientes femininas com fragueza muscular ou elevagao
da creatina quinase (CK) (1,3,4). Como as mulheres sao consideradas portadoras da doenca, a
apresentacao clinica muitas vezes é diferente da dos homens, tornando-se sintomatica em cerca
de 10% dos casos (2,5,6). A idade de inicio dos sintomas nas mulheres varia de 1 a 50 anos
e sao frequentemente mais leves do que em meninos (2). Pacientes do sexo feminino podem
apresentar desde fraqueza muscular leve até um curso mais grave (7,8). Dentre os principais
sintomas nas mulheres, estao: fraqueza bilateral assimétrica nas pernas, mialgia, caibras, fadiga,
pseudo-hipertrofia dos musculos da panturrilha e cardiomiopatia dilatada (7,8). As manifestacoes
clinicas estdo associadas a aberracbes cromossémicas em mulheres portadoras da doenca
(9,10). A inativacao distorcida do cromossomo X é considerada o mecanismo potencial que explica
o fenétipo distréfico em mulheres portadoras (11). O diagnéstico da doenca permanece sendo
principalmente clinico, inclusive nas pacientes femininas, no entanto, a confirmacao genética tem
a sua importancia na terapéutica da DMD (1,5). Como os painéis genéticos nem sempre estao
disponiveis, a CK continua sendo um bom parametro inicial para a investigacao, sendo elevacoes
de 20 a 100 vezes dos valores normais frequentes nesta doenca (12). Niveis normais de CK nao
excluem o diagndstico, pois podem ocorrer em estagios avancados da doenca devido a extensa
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fibrose muscular, ou pode estar discretamente elevado em formas menos graves dessa condigao
(13). Depois de estabelecido o diagndstico, o paciente deve ser submetido a avaliacao cardiaca,
uma vez que as manifestacdes cardiacas sao uma das principais causas de morte da DMD (13).
CONCLUSAO: Como a DMD em mulheres portadoras tende a ter apresencao atipicas, tal revisao
estabelece a importancia desse diagndstico diferencial em pacientes do sexo feminino com
apresentacao clinicas e laboratoriais tais como fraqueza muscular iniciada na idade adulta, titulos
elevados de CPK e/ou cardiomiopatias sem outras causas claras.
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INTRODUCAO: A doenca celiaca (DC) é uma condicdo autoimune com um espectro enorme de
acometimentos sistémicos, dentre eles os disturbios neuroldgicos, como neuropatia, epilepsia
e degeneracao cerebrall,2. A doenca celiaca, epilepsia e calcificacbes cerebrais (CEC), ou
Sindrome de Gobbi, € uma doenca rara, mas que apresenta uma associacao imunolégica destes
acometimentos. OBJETIVOS: O objetivo deste artigo foi levantar estudos e revisdes sobre 0 assunto
para melhorar o conhecimento dessas associacoes, visto que nao ha alta prevaléncia na literatura
deste acometimento, principalmente de estudos recentes. METODOS: A metodologia utilizada
foi o estudo e redacao da literatura sobre o tema combinados em uma revisao nao sistematica.
DISCUSSAO: A Sindrome de Gobbi é uma doenca de aspecto imunolégico que se caracteriza
pela presenca de doenca celiaca, epilepsia e CEC no mesmo individuo. Acerca da fisiopatologia
da doenca, ainda nao ha estudos suficientes para corroborar as hipoteses levantadas. Porém,
especula-se que as calcificacoes cerebrais podem ser secunddrias ao metabolismo do folato ou
aos efeitos autoimunes diretos de um anti-corpo especifico para a isoenzimas transglutaminase
neuronal (TG6), enquanto que a epilepsia, pode ter associacao entre a regiao epileptogénica
e a localizacao das calcificacoesb,6,7. Ja no que diz respeito a doenca celiaca, sabe-se que
ha o componente imunolédgico ja conhecido desta envolvido, entretanto, em muitos casos as
manifestacoes neuroldgicas progressivas podem ser o Unico sintoma da doenca 9. Assim, 0s
achados radiograficos compativeis com CEC, titulos elevados de anticorpos e histéria prévia de
epilepsia sao o suficiente para diagnosticar o paciente com esta Sindrome, podendo a doenca celiaca
estar assintomética ou latente9,10. CONCLUSAO: As manifestacdes neuroldgicas associadas a
DC permanecem controversas, assim como a patogénese deste acometimento pelo qual ha o
desencadeamento da sensibilizacao do gliten. Sabe-se que a susceptibilidade € determinada pelo
gene, tendo demonstrado uma associagao com antigenos de histocompartibilidade 1l, DR3 e DQ2.
No controle desta doenca, dieta isenta de gltten € eficaz quando iniciado o mais breve possivel,
principalmente no controle da epilepsia.
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INTRODUCAO: A encefalite autoimune (EA) por LGI1 é um distirbio neurolégico inflamatério
cerebral de baixa incidéncia (aproximadamente 0,83 casos por milhao de pessoas por ano).
Aqueles afetados por esta condicao podem apresentar declinio cognitivo e sintomas psiquiatricos,
como alteracao de humor, confusao e perda de memoria, impactando diretamente sua qualidade
de vida. OBJETIVOS: Este trabalho tem o propdsito de relatar o caso clinico por EA mediada pelo
anticorpo LGI1 que foi atendido no Hospital Municipal Sao José, visando apresentar e correlacionar
os aspectos clinicos e diagnésticos desta patologia. RELATO DE CASO: Paciente masculino, 79
anos, ha 2 meses iniciou com abalos de membro superior esquerdo, desvio cefalico e de labios
para esquerda, compativel com crise distonica facil braquial a esquerda. Relato de 3 episddios
de queda da propria altura. Declinio cognitivo e de funcdes executivas durante esse periodo.
Procurou HMSJ por piora do quadro confusional e aumento da frequéncia de crises. Histéria
pregressa de hipertensao arterial, angioplastia prévia com 4 stents em coronarias, cirurgia de
revascularizagao do miocardio ha 20 anos. Em uso de AAS 100mg e Selozok 50mg. Ao exame:
fisico regular estado geral, hidratado, desperto, localizado parcialmente em tempo e espaco,
com necessidade de auxilio para atividades como deambular e se alimentar, forca grau 5 nos 4
membros, sensibilidade preservada, marcha ataxica e rombergismo. Teste de MOCA (Montreal
Cognitive Assessment) 17 (normal acima de 26) e MEEM 21 (ideal acima de 25 pontos). Exames
laboratoriais demonstram hiponatremia (127 mEqg/L). Exame de liquor demonstrou glucorraquia
elevada (51mg/dl e HGT=86 mg/dl), proteinorraquia (53 mg/dl). Eletroencefalograma demonstrou
achados anormais, indicativos de disfuncao cerebral difusa de natureza encefalopatica, de etiologia
inespecifico. Considerando exame fisico e hiponatremia, suspeitou-se de encefalite autoimune por
LGI1, com posterior confirmacao diagndstica por identificacao do anticorpo no sangue. Iniciou-se
pulsoterapia com metilprednisolona por 5 dias, com melhora clinica, e seguimento com Ambulatério
de Epilepsia. Apds dois meses, o paciente retornou ao hospital por reincidéncia dos sintomas.
Assim, suspeitou-se de novo quadro de EA. Exames solicitados demonstraram hematoma subdural
subagudo a direita, hiponatremia (133 mEq/L) e leucocitose (14260 leu/mcL), sem demais
alteracodes. Iniciou-se Unasyn por 7 dias e pulsoterapia por 5 dias, com melhora clinica e TC de
controle sem crescimento do hematoma subdural. Devido a recorréncia de encefalite e diagndstico
EA anti-LIG1 optado por manter prednisona 60 mg/d com plano de no retorno ambulatorial avaliar
inicio de azatioprina. REFLEXAO/DISCUSSAO: A encefalite autoimune por LGI1 é mais prevalente
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entre 31-84 anos de idade, com sintomas que abrangem crises tdnicas braquifaciais, hiponatremia
e alteracOes cognitivas, tal como as outras encefalites autoimunes. Assim, o relato de caso
apresenta sintomas e quadro clinico que se enquadram nos padroes fisiopatolégicos da EA, tendo
sido um quadro recorrente onde a corticoterapia foi escolhida como tratamento. CONCLUSAO: A EA
mediada por anticorpos LGI1, manifesta sintomas semelhantes a variaveis neurolégicas. Portanto,
se faz necessario uma investigacao dinamica, a fim de elucidar e diagnosticar corretamente esta
patologia, para nao s6 realizar o tratamento especifico como também obter o melhor prognéstico.
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INTRODUCAO: A Sindrome ASIA (sindrome autoimune/inflamatéria induzida por adjuvantes),
descrita em 2011 por Shoenfeld, se manifesta como uma reacao imunolégica desencadeada por
diversos fatores, principalmente a exposicao as proteses de silicone. O silicone possui compostos
que ativam o sistema imune e inflamatério e que podem levar a formacao de autoanticorpos, esses
irao desencadear efeitos adversos no organismo. A ASIA cursa com sintomas sistémicos variados
como fadiga cronica, dispneia, artralgia, mialgia e disfagia, sendo importante ressaltar que a
sindrome também predispde a outras doencas autoimunes que poderao prejudicar o funcionamento
habitual do corpo. OBJETIVOS: Determinar as consequéncias, critérios diagnoésticos e desfecho
da Sindrome ASIA em pacientes que apresentam reacgoes inflamatérias e/ou imunolégicas apdés
contato com adjuvantes. METODOLOGIA: Analise retrospectiva de cinco artigos que apresentam
informacdes sobre a Sindrome ASIA, selecionados na base Pubmed, Scielo e Science Direct,
nos meses de setembro e outubro de 2022. RESULTADOS /DISCUSSAO: Schoenfeld! descreveu
o desenvolvimento da ASIA em individuos predispostos geneticamente (HLA-DRB1 e PTPN22)2
quando expostos ao fator externo desencadeante que pode ser, entre eles, a prétese mamaria de
silicone. Para isso, critérios foram definidos para o diagnéstico, sendo necessario a presenca de
um critério maior e dois menores para definicao, sao eles os critérios maiores: sinais de mialgia,
astenia, artralgia, fadiga, disturbios do sono, febre e boca seca, e sintomas neurolégicos; ja os
critérios menores sao alteragcoes do componente imunolégico e outras alteragdes clinicas, que
podem ser neurolédgicas e até intestinais. Ademais, foram observadas interferéncias imunolégicas
pelo extravasamento de polidimetilsiloxano (PMDS), polimero presente nas préteses de silicone,
decorrente do envelhecimento do implante e do seu revestimento externo; e também a proeminéncia
de TH1/Th17, que produzem citocinas pré-fibrinéticas; esses atuam no organismo exacerbando
as reagdes imunoldgicas e inflamatérias pela produgao de citocinas quando em uso de implantes
mamarios. Ha também relacao da sindrome ASIA com outras doencas autoimunes, como Sarcoidose,
Sindrome de Sjogren, Doencga de Still e Doenca indiferenciada do tecido conjuntivo. Isso porque
todas elas tém reacoes cruzadas que envolvem ativacao das vias da imunidade adaptativa com
liberacao de citocinas inflamatérias TH1, levando a respostas imunomediadas e/ou estimulagao
de células B policlonais. Uma analise de 11 relatos de caso e 12 séries de casos observou que

1 Graduando de Medicina Dep. de Medicina - Universidade da Regiao de Joinville - Joinville SC, Brasil,
2 Graduando de Medicina Dep. de Medicina - Universidade da Regiao de Joinville - Joinville SC, Brasil
3 Professor orientador de Medicina Dep. De Medicina — Universidade da Regiao de Joinville — Joinville SC.

40




V JORNADA ACADEMICA CIENTIFICA E CULTURAL DA MEDICINA

75% (469 de 622)° das pacientes avaliadas referiram melhora dos sintomas reumatolégicos,
neurolégicos, disturbios do sono e da doenca de Raynaud, apds explante em relagdao as que
nao fizeram. Porém, o artigo de Borba4 mostrou que os sintomas necessarios para fechar o
diagnostico de ASIA, em pacientes com implantes mamarios, estao presentes, também, em outras
doencas de carater nao imunolégico, além da possibilidade de apresentacao de células autoimunes
mesmo em pacientes assintomaticas, tornando os critérios diagnoésticos, impostos até entao, nao
conclusivos. Porém, em concordancia com os demais estudos abordados nos artigos referidos esta
o fato de que o explante mamario5 contribui significativamente para a diminuicao dos sintomas
da sindrome, com efeitos positivos mesmo 14 meses apdés o explante, como pontuou Matias,
em sua revisdo. CONCLUSAO: Por fim, é necessario um cuidado individualizado em pacientes
que apresentem manifestacées adversas ap6s a colocacdo de implante mamario, assim como
a presenca de doenca autoimune ou predisposicao familiar, sendo estes considerados fatores
de risco para o desenvolvimento da Sindrome ASIA. Nesse contexto, no que tange ao tratamento
das pacientes, torna-se imprescindivel cessar as manifestacoes inflamatérias provocadas pela
sindrome, podendo haver necessidade de retirada da prétese - uma vez que foi evidenciada em
diversos estudos a melhora significativa dos sintomas ap6s explante.
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INTRODUCAO E OBJETIVOS: A encefalite autoimune (EA) é uma inflamacao cerebral caracterizada
pelo disturbio do sistema imunolégico contra auto antigenos do sistema nervoso central. A
proteina 1 inativada por glioma rico em leucina (LGI1) € um anticorpo de superficie de membrana
celular, cuja subclasse predominante € IgG4. O conhecimento acerca do perfil da doenca e sua
fisiopatologia ainda estao sendo estudados, devido a baixa incidéncia (~0,83/milhdao/ano). Desta
forma, o presente trabalho tem como objetivo compreender as manifestacdes fenotipicas da EAD
mediada por LGI1, bem como a etiologia, classificacao e diagnéstico. METODOLOGIA: Realizou-
se uma Revisao Literaria a partir da base de dados Cochrane, Medline e Embase, de janeiro de
2015 a agosto de 2022, nos idiomas portugues, inglés e espanhol que abordassem o tema
proposto pela revisdo, sendo assim, incluidos vinte artigos. RESULTADOS /DISCUSSAO: Observou-
se que a incidéncia anual de encefalite anti-LGI1 foi semelhante a outras doengas neurolégicas
e se manifesta em pacientes tipicamente homens na quinta e oitava década de vida. O inicio do
quadro apresenta-se de forma aguda ou subaguda de duragao inferior a 3 meses, porém pode
ser cronica quando mediada por LGI1, com duragcao de 1 a 5 anos. Essa patologia pode ser
classificada anatomicamente como limbica ou estriada, ou etiologicamente como paraneoplasica.
Na suspeita de EA autoimune, as manifestacoes fenotipicas por LGI1 estao relacionadas a duas
das varias categorias de sindromes clinicas-anatémicas na EA. A encefalite limbica (EL) que se
manifesta com alteragdes cognitivas, psiquiatricas e epiléptica, sendo que as convulsdées sao
frequentemente focais autondmicas e distonicas faciobraquiais. Ja a encefalite estriada possui
como apresentacgao disturbios do movimento. Apds a suspeita clinica de EA, a investigagao inicia
com exames de imagens e analise do liquido cefalorraquidiano. A RM, além de excluir diagnésticos
diferenciais, pode em alguns casos aparecer sem alteragdes. Sao encontrados no LCR pleocitose
linfocitica leve a moderada, hiperproteinorraquia, indice de IgG elevado e bandas oligoclonais
positiva. A contagem de células e proteinas no LCR esta normal em 75% dos casos. O tratamento
fundamenta-se em 3 pilares: imunoterapia; eliminagao do gatilho imunolégico e sintomaticos com
reabilitagcao. A primeira linha de imunoterapia (corticosterdides, imunoglobulina intravenosas ou
plasmaférese) mostra melhores resultados na encefalite anti-LGl1, sendo utilizado altas doses
de prednisolona via oral ou intravenoso por 24-36 meses a fim de evitar recidivas. A segunda
linha (rituximabe e ciclofosfamida), mostra resultados variaveis com ciclofosfamida, que aparenta
também ser menos eficaz que o rituximabe, mas ainda se precisa de estudos. Para os sintomas,
os anticonvulsivantes sao utilizados apenas se ha refratariedade, pois, além de nado terem tanta
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efetividade no controle das crises epilépticas quanto a imunoterapia, a encefalite provoca maior
sensibilidade a reacdes adversas. CONCLUSAO: A encefalite autoimune por anticorpos LGI1 apesar
de pouco incidente, é muitas vezes subdiagnosticada. Assim, novos estudos sao necessarios, a fim
de instigar a suspeita clinica, realizando o diagnéstico precoce e consequentemente melhorando
0 prognostico dos pacientes.
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INTRODUCAO: A pandemia da COVID-19 despertou inimeras preocupacdes a nivel global,
gerando impacto negativo notavel na saide mundial, além de repercussoes sociais, econdémicas
e politicas. Dessa forma, como medida sanitaria, adotou-se o isolamento social a fim de reduzir
a transmissibilidade da doenca - suscitando o fechamento de inimeros servicos, incluindo as
escolas e os centros de educacao. Sendo assim, ainda que a populacao infantil se encaixe no
grupo menos propenso a ser infectado pela SARS-CoV-2, nao estao imunes aos sintomas leves da
doenca ou aos efeitos psicolégicos frente as medidas restritivas de quarentena. Ou seja, ainda que
as criancas tenham sido classificadas como grupos de menor impacto clinico frente a infeccoes
pelo virus, sao notérios 0s prejuizos ao bem-estar psiquico desses individuos, relacionados ao
isolamento social e aos escassos vinculos interpessoais que puderam ser mantidos durante esse
periodo. OBJETIVOS: O estudo objetiva a descricao de prejuizos na saulde psicolégica infantil
durante o periodo de restricao social da pandemia da COVID-19, bem como compreender seus
impactos gerados e as possiveis intervencoes dos profissionais da drea da saude para mitigar os
danos, caso presentes. METODOLOGIA: Para a pesquisa da revisao literaria, foram buscados 67
artigos e dentre esses, foram escolhidas 19 literaturas de alta qualidade, extraidos das bases de
dados Pubmed e Scielo, elegidos apds a definicao das palavras chaves e da pergunta de pesquisa:
quais foram as marcas do Covid- 19 na saude mental da populacao infantil? Ainda, em meio
a esses, selecionaram-se 5 artigos para composicao deste resumo, sendo que tais producoes
sintetizam as concepcoes e resultados da totalidade das literaturas avaliadas. RESULTADOS: Em
consequéncia as normas de distanciamento social impostas pela pandemia COVID-19, as escolas,
parques e locais de recreacao foram fechados por periodo indeterminados e exames clinicos
sem urgéncia foram postergados; prejudicando a longitudinalidade do atendimento, em especial
em casos ja diagnosticados, como o de transtorno do espectro autista. Frente a essa situacao,
as criancas tiveram que se abster compulsoriamente de atividades recreativas e de lazer, antes
largamente realizadas em grupo, restringindo seus contatos ao nucleo familiar. Sendo assim, tal
distanciamento pode agravar ou desenvolver dificuldades funcionais e comportamentais nessa
faixa etaria. Nota-se, também, que esse cenario de estresse gera alteracdes quanto a atividade
fisica e sono, essenciais para o desenvolvimento geral. Como resposta a restricao social, houve
exposicao demasiada as telas e, aliado aos fatores supracitados, contribuiram para a evidéncia do
impacto profundo na plasticidade cerebral e, portanto, no desenvolvimento cognitivo e emocional
destas criancas. Com isso, destaca-se que o isolamento social compulsério estabelecido durante
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a pandemia do COVID-19 corroborou com aumento dos casos e atendimentos de queixas em saude
mental, inclusive em criancas. Dentre os acometimentos mais prevalentes estao: depressao,
ansiedade e outros disturbios que retrogradam o bem-estar biopsicossocial desses individuos.
CONCLUSAO: Diante do exposto, analisa-se que a pandemia da COVID-19 gerou maleficios a
saude mental das criancas, corroborando para preocupacoes a longo prazo. Esses prejuizos dizem
respeito principalmente a satisfacao psicologica e ao desenvolvimento social e cognitivo, mas
também apresentam reflexos diretos nas demais atividades e marcos do desenvolvimento infantil,
apesar da divergéncia entre os autores ao afirmarem se os impactos foram de elevada ou baixa
magnitude. Por fim, com a literatura exposta e todo o conteudo elucidado, torna-se necessario
o planejamento de acodes, na area da medicina, que possam minimizar esse impacto, buscando
promover uma restauragao do perfil psicossocial das criancas reclusas durante a vigéncia da
quarentena imposta pela pandemia da COVID-19.
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INTRODUCAO E OBJETIVOS: As sindromes de neoplasia endécrina mdltipla (NEM) descrevem um
grupo de desordens heterogéneas, caracterizadas por uma predisposicao para tumores envolvendo
duas ou mais glandulas endécrinas (1,2). Os quatro disturbios reconhecidos - NEM 1 a 4 - sao
autossdmicos dominantes e se distinguem fenotipicamente pelo desenvolvimento de tumores em
glandulas endécrinas especificas (1-3). E diagnosticada com os seguintes critérios: a ocorréncia
de dois ou mais tumores associados a NEM, um unico tumor associado a NEM em um parente
de primeiro grau ou uma variante patogénica, mesmo na auséncia de sintomas e anormalidades
radiol6gicas ou bioquimicas (1). METODOLOGIA: A presente revisao narrativa incluiu pesquisa nas
bases de dados PubMed, Scielo e Lilacs, utilizando os descritores “multiple endocrine neoplasia”
e “diagnosis”, além dos equivalentes na lingua portuguesa “neoplasia endécrina mdltipla” e
“diagnostico”. Foram selecionados artigos no periodo entre 2012 e 2022, no idioma inglés ou
portugués, que adequam-se a tematica proposta. Foram encontrados, ao total: 15 publica¢cdes na
base de dados Scielo, 86 publicacdes no PubMed e 144 publicacdes no Lilacs. RESULTADOS/
DISCUSSAO: O diagnéstico de NEM 1 se da quando ha ocorréncia de pelo menos 2 dos principais
tumores desta patologia: paratireoides, ilhotas pancredaticas ou hipoéfise anterior (3-6). Tendo em
vista que o tumor de paratireoides € o mais frequente nesta patologia, a hipercalcemia decorrente
do hiperparatireoidismo (HPT) promovido por tal tumor € o sinal clinico mais comum da doenca
e tem a sua importancia no rastreamento da doenca (5,6).Com relacao a sintomatologia, a NEM
1, apesar de mais frequentemente ser assintomatica, pode levar a astenia,fraqueza muscular
e alteracOes cardiacas (4,6). Ja para a NEM 2 (ou NEM 2A), as principais manifestacoes sao:
carcinoma medular de tireoide (CMT) - manifestacao mais comum da doenca -, o feocromocitoma
(FEO) e o HPT (4,7). Sendo assim, as manifestagcdes clinicas mais comuns desta patologia sao
0 ndédulo de tireoide e sintomas de hipercalcemia (como diarreia e rubor) pelo CMT, palpitacoes,
cefaléia e sudorese pela feocromocitoma (5,7). A NEM 3 (ou NEM2B) é diagnosticada a partir da
presenca de CMT, FEO, habito marfanoide, neuroma de mucosa e ganglioneuromas difusos de
trato gastrointestinal (8). A manifestacao mais frequente neste tipo de NEM é o CMT agressivo e
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precoce na primeira ou segunda décadas de vida, seguido pelo FEO (5,8). Os sinais e sintomas
mais comuns da NEM 3 sdo os neuromas de mucosa, deformidades musculoesqueléticas,
frouxidao articular e arqueamento de extremidades (5,8). A NEM 4 teve sua descoberta recente,
cujas literaturas descrevem como principais manifestacées de tumores de NEM 1 associados
a tumores renais, supra-renais e de 6rgaos reprodutivos, sendo o tumor de paratiredide o mais
comum (5,9). A partir da deteccao de tais neoplasias e surgimento de hipétese diagndstica de
NEM, o estudo genético deve ser conduzido tanto no paciente quanto em seus familiares para
confirmar o diagnéstico e investigar NEM familiar(1-3,5). CONCLUSAO: As sindromes NEM sdo um
grupo heterogéneo de doencas e requer alto indice de suspeicao clinica. Pacientes com suspeita
da sindrome devem ser encaminhados a um centro com servicos endécrinos especializados para
testes, aconselhamento e tratamento continuo (1,2).
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INTRODUCAO: Cessacao subita e inesperada da atividade mecéanica ventricular Gtil e suficiente.
Esta é a definicao de parada cardiorrespiratéria (PCR) pela American Heart Association[1], e
apesar da gravidade, € considerada potencialmente reversivel se houver pronta e efetiva manobra
de ressuscitacao. A incidéncia de PCR no periodo perioperatoério varia de 1 a 44 casos por 10.000
procedimentos[2,3,4]. Contudo, vale ressaltar que tem havido queda significativa nos ultimos 30
anos das taxas no Brasil, sugestivo de uma evolugao na tecnologia aplicada e recursos humanos
capacitados[4]. OBJETIVOS: revisao e descricao do tema, e apresenta-lo na forma de sintese. Da
mesma forma, identificar as caracteristicas e padroes, tal qual encontrar e disseminar as conclusoes
dos especialistas sobre o tema. METODOLOGIA: A presente revisao narrativa da literatura técnica
se baseou na pesquisa dos termos “parada cardiorrespiratéria” e “anestesia” nas seguintes
plataformas virtuais: ScienceDirect, PubMed, Scielo e EBSCO. RESULTADOS: A incidéncia de PCR
intraoperatério € encontrada em maiores taxas nos periodo de 1982 a 1984, tendo diminuido
especialmente apdés 2005. Os eventos durante cirurgia cardiaca foram responsaveis por 14,8%
do total entre 1996 e 2005[4]. Os dados de 2007 apontam a causa mais comum dos eventos
adversos como a hipovolemia (42%), seguida por disturbios respiratérios (21%) e metabdlicos (21%),
com a ocorréncia de PCR principalmente durante o periodo de manutencao de anestesia geral ou
combinada[4]. Na literatura encontram-se relatos de PCR ocorrida durante raquianestesia, as quais
acredita-se que em parte tenham ocorrido por hipoxemia, ou ainda bloqueio simpatico provocado
pela acentuada vasodilatacao periférica, com queda da pré-carga e exacerbacao da atividade
do sistema nervoso parassimpatico, culminando em bradicardia importante ou até assistolia.
Individuos vagotonicos representam um importante fator de risco para esse acontecimento[5,6].

Quanto a literatura nacional, Vane relatou letalidade da PCR intraoperatério de 35,4%, sendo
descrito como fatores predisponentes hipovolemia, hipotensao na admissao ao centro cirdrgico
e a duracdo da PCR[2]. CONCLUSAO: Mister se faz reconhecer as eventuais complicacdes em
anestesiologia, atentando-se para adequada monitorizacao e vigilancia do paciente, de maneira a
se instituir tratamento imediato caso uma PCR venha a ocorrer.
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INTRODUGCAO: Os linfomas constituem um grupo heterogéneo de neoplasias linféides com padrdes
variados de comportamento clinico e respostas ao tratamento. O caso aqui apresentado é de
uma portadora de linfoma de células NK/T, um subtipo de linfoma nao-Hodgkin raro, altamente
agressivo, que corresponde a 0,017% de todos os linfomas e 1,5% dos linfomas nao-Hodgkin(1).
OBIJETIVOS: Em razao de as neoplasias linféides representarem a terceira malignidade infantil mais
frequente, este relato de caso tem como objetivo enunciar a manifestacao incomum do linfoma de
células T/NK, Linfoma nao-Hodgkin raro e agressivo observado em um servigo hospitalar publico,
em carater de Pronto Socorro, na cidade de Joinville - SC, Brasil. RELATO DE CASO: Feminino,
2 anos e 5 meses, previamente higida. Transferida da cidade de origem para o Hospital devido
aumento de volume cervical, febre, sintomas gripais, anemia e leucocitose. Durante avaliacao
em Pronto Socorro, observaram-se massas fibroelasticas em topografia cervical, hepatomegalia
e esplenomegalia. Além disso, taquipneia e taquicardia. Optou-se pela internacao da paciente
para investigacao diagndstica e antibioticoterapia. Realizado coleta de sangue periférico e enviada
amostra para Imunofenotipagem. No 2° dia de internacao, transferida para UTI devido anemia com
repercussao clinica. Realizado aspirado e biépsia medular, enquanto aguardava resultado evoluiu
com piora do estado geral e padrao respiratério, optado por intubacao orotraqueal (I0T). No 5° dia
de internacao em UTI, foi confirmado por aspirado medular o diagndstico de Linfoma de células
NK. Iniciado protocolo de quimioterapia (Leucemia Linfoide Aguda Pré-B Alto Risco BFM 2002)
com corticoterapia na admissao em UTI, recebeu a primeira dose de quimioterapico no 11° dia de
internacao. Apresentou sangramento em VAS, hemorragia pulmonar, derrame pleural, no 28° dia. No
32° dia, apresentou piora do estado geral com choque séptico, insaturacao (até 40%), bradicardia e
parada cardiopulmonar ndo responsiva as medidas, evoluindo para 6bito. DISCUSSAO: O Linfoma
de Células T NK é uma patologia rara e agressiva, evidenciando-se importante relagcdao com o
virus Epstein-Barr. A sintomatologia inclui linfadenopatia, visceromegalias, pancitopenia, erupgdes
cutaneas e sintomas constitucionais. O diagndstico se faz pela andlise do aspirado medular.
A abordagem terapéutica se da por radioterapia e quimioterapia.(1,2) CONCLUSAO: Devido a
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agressividade do Linfoma de Células T/NK e as complicagcbes apresentadas pela paciente, o
desfecho nao foi favoravel, evoluindo a ébito.
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INTRODUCAO: O manejo das neoplasias de tireoide é muitas vezes dificil pela incerteza do risco de
malignidade. Quando ha suspeita de um ndédulo tireoidiano, exames ultrassonograficos e puncao
aspirativa de agulha fina auxiliam a conduta do tratamento a fim de avaliar a necessidade da excisao
cirurgica. OBJETIVOS: Avaliar as caracteristicas de ndédulos malignos com base na histopatologia
e ultrassonografia a fim de aumentar a acuracia diagndstica e evitar tireoidectomias iatrogénicas.
METODOLOGIA: Estudo retrospectivo com base nos dados de Janeiro de 2011 a Dezembro de
2021 em um Hospital Privado da regiao sul do Brasil em pacientes submetidos a Tireoidectomia que
realizaram puncao aspirativa por agulha fina e ultrassonografia. RESULTADOS: Dos 360 pacientes,
tivemos uma taxa de malignidade de 60,5%, com prevaléncia no sexo masculino, tamanho de
1-2,5cm, com aspecto sélido e margens mal definidas. Dos nddulos tireoidianos, 11,5% eram
malignos classificados em TI-RADS 3; (p = 0,002; RC 0,411) e 23,9% benignos (p = 0,002). 47,7%
malignos eram TI-RADS 4, (p = 0,009; RC 1,786) e 33,8% benignos (p = 0,009). 36,7% malignos
TI-RADS 5, (p = 0,017; RC 1,772) e 24,6% benignos (p = 0,017). Na classificacao Bethesda
IV, 3,2% eram malignos (p = 0,004; RC 0,261) e 11,3% benignos (p = 0,004). No Bethesda V;
42,2% eram malignos (p < 0,001; RC 9,638) e 7% benignos (p < 0,001). No Bethesda VI; 35,8%
eram malignos (p<0,001; RC 75,557) e 0,7% benignos (p<0,001). Quando avaliado pela razao
de chances ajustada com fatores de confusao idade, tamanho do nédulo e sexo dos pacientes,
apenas Bethesda 5 e 6 foram significativos para malignidade. CONCLUSAO: As diferencas nas
taxas de malignidade podem estar relacionadas a variabilidade na randomizacao, entre instituicoes
ou na interpretacao patoldgica, e assim, deve-se analisar individualmente a conduta do paciente
levando em consideracao os principais fatores de risco associados para malignidade. O estudo
demonstrou que padroes de classificacao indeterminados revelaram aspecto de benignidade de
forma significativa. Além disso, as caracteristicas ultrassonograficas para malignidade nao foram
tao incidentes em nosso estudo quando aplicado fatores de confusao. Nosso estudo propde o
desenvolvimento de outros parametros classificatérios para aumentar a probabilidade pré- teste
diagnédstica a fim de evitar procedimentos invasivos.
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INTRODUGAO: O Ministério da Saude, no inicio de 1999, promoveu a Campanha Nacional de
Mutirdes de Cirurgias Eletivas, uma medida que visava ampliar o acesso e melhorar a qualidade
da assisténcia hospitalar, visto as dificuldades enfrentadas pelos usuarios do Sistema unico de
Saude (SUS) para realizagao de procedimentos cirurgicos eletivosl. A participacao na graduagao
académica de medicina em praticas cirdrgicas, com grande volume de procedimentos, € de extrema
relevancia a fim de preparar o académico para futuras atividades realizadas em estagios, internato e
residéncia médica. OBJETIVOS: Relatar a experiéncia de académicos do curso de Medicina durante
a participacao em mutirdes de cirurgias eletivas e suas implicagdes na formagao do profissional
da salide. METODO: Estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, sobre as experiéncias dos
académicos de medicina em mutirdes de cirurgias que ocorreram do dia 28 de maio de 2022
a 24 de setembro de 2022 no Hospital Sao Luiz da cidade de Campo Alegre - SC e do Hospital
Bethesda, localizado na cidade de Joinville — SC. RELATO DE EXPERIENCIA: A participacédo dos
académicos do curso de Medicina nos mutirées de cirurgia contou com o atendimento ambulatorial
pré-cirurgico e pos-cirdrgico. Apds a realizacao das consultas, pelo periodo da manha, iniciaram-
se 0s procedimentos cirdrgicos, que incluiam videocolecistectomia e herniorrafia. Os académicos
contaram com o auxilio dos médicos e da equipe de enfermagem para a antissepsia das maos e
paramentacao. Durante a realizagao das cirurgias, o0 académico era auxiliado a instrumentar pela
técnica de instrumentacao ou auxiliava no posicionamento de trocateres conforme orientacoes dos
médicos cirurgioes. Foi possivel aprender sobre a montagem da mesa cirdrgica, o nome de cada
instrumento, sua funcao e o papel do instrumentador. Ademais, cada tempo cirdrgico era explicado
ao académico, com conhecimentos tedricos sobre a patologia da doenca, proporcionando espago
para realizar questionamentos e tirar dividas. REFLEXAO: O estudo e o treinamento de técnicas
cirirgicas sao essenciais para o desenvolvimento e aprimoramento de habilidades cirurgicas.
Quando inserimos os académicos dentro do ambiente cirdrgico, damos a eles oportunidade de
se familiarizar com as técnicas, as cirurgias, o ambiente, os tempos cirurgicos, os materiais e
ferramentas, a rotina, os protocolos e as boas praticas. Dessa forma, qualificamos melhor os
profissionais, que ao se formarem terao uma boa bagagem pratica para atender os pacientes
em diversas situacoes. Ainda, é evidente que quanto mais treinamento o estudante vivenciar,
melhores serao suas habilidades cirdrgicas e o contato constante garante o aperfeicoamento das
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técnicas. Portanto, quanto mais imerso no ambiente cirdrgico o graduando de medicina estiver,
asseguramos melhor subsidio pratico para o profissional lidar com situagdes adversas e melhor
sera sua tomada de decisdes, visando sempre o melhor resultado ao paciente. CONCLUSAO: A
insercao do académico e do médico residente na realizacdo de mutirdes de cirurgia tem suma
importancia para a familiarizacao com procedimentos eletivos comuns da rotina de hospitais
particulares por exemplo, em um contexto onde o sistema publico acaba priorizando urgéncias
cirurgicas. Além disso, ao mobilizar a equipe para realizar multiplos procedimentos ha diminuicao
da fila de espera destes.
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INTRODUGCAO: A dor cronica configura amplo e crescente espaco de atuacdo em Anestesiologia. E
um problema de saude publica que acomete cerca de 20-30% da populacao adulta e exerce grande
impacto econdmico para a sociedade, além do impacto na morbidade e na qualidade de vida
do paciente. A experiéncia da dor envolve a integracao do estimulo nociceptivo, do componente
sensorial-discriminativo e do estado cognitivo-emocional do paciente, além disso € um processo
influenciado por fatores como idade, sexo, comorbidades de base e genética. Para a efetiva
transmissao, percepcao e modulacao da dor, € necessario integridade e interligacao de diversos
elementos, com consideravel destaque para os canais de sddio dependentes de voltagem e os
receptores de glutamato, os quais configuram hoje importantes alvos terapéuticos para o manejo
da dor cronica. OBJETIVO: Identificar principais variantes e/ou locus genéticos com influéncia
no cenario de dor crénica. METODOLOGIA: Revisao de literatura englobando estudos publicados
na plataforma PubMed no periodo de janeiro de 2020 a abril de 2022, com texto em inglés e
integralmente disponivel, que avaliaram a influéncia de variantes genéticas no cenario de dor
crbnica. A busca foi realizada através dos descritores: (“Genetic Variation [MeSH] and “Chronic
Pain” [MeSH]) que resultou 37 estudos, dos quais 11 atenderam aos critérios e, portanto, incluidos
na andlise. RESULTADOS: O gene ApoE codifica a apolipoproteina mais abundante no sistema
nervoso central, a ApoE, que possui efeito direto na modulacao do desenvolvimento de estados de
hipersensibilidade crénica2. Os SCN9A, FLVCR 1 e SCN1 1A codificam componentes dos canais
de sédio envolvidos na transmissao nociceptiva, logo mutagdes que promova abertura prolongada
acarretam maior sensacao dolorosa por modificar a transmissao pelas fibras nociceptivas3,7.
Nesse sentido, o gene PRDM123, por codificar proteinas reguladoras do DNA em nociceptores, o
gene ASIC35 e, em tecidos cerebrais, o polimorfismo no gene MC1R6 podem atuar na modulagao
da dor por alteracao na transmissao do estimulo. Por outro lado, as variantes genéticas rs4820242,
rs2284015 e rs2284017 do gene CACNG2 promovem hiperexcitabilidade neuronal, atribuindo
maior risco para dor neuropaticalO. O gene AMIGO3 nao possui funcao bem compreendida, mas
parece exercer papel especializado em modalidades sensoriais, incluindo a nocicepc¢ao, sobretudo
no sexo masculino9. O polimorfismo rs2154586 e o alelo A de rs9722 do gene S100 parecem
promover niveis séricos elevados de S100B, situacao associada a risco aumentado de dor cronica4.
Em contrapartida, o alelo C de rs9722 e 0 rs1051169 podem contribuir para menores pontuacoes
em escores de dor4. Os genes NGR1 e NGR3 tém ligacao com a sensibilidade a dor5. O gene
COMT, por meio da sintese enzimatica, atua na regulacao de neurotransmissores no trato da dor
do sistema nervoso central, portanto situacoes de reducao da atividade enzimatica afetam a
transmissao nociceptiva, como ocorre no polimorfismo rs4680 (Val158Met)8. O gene RNF123 tem
influéncia no quadro de fibromialgia8. Outra importante etiologia de dor crénica € a osteoartrite, que
apresenta associacao com o gene GDF5 e o SLC39A8, este ultimo com participacao no processo
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de destruicao da cartilagem11. Portadores do alelo C de rs3737240 do gene ECM1 podem
apresentar maior risco em desenvolver osteoartrite. Por fim, relacionado a resposta terapéutica,
portadores do alelo C do polimorfismo rs1045642 do gene ABCB1 (ou MDR1) parecem ter melhor
resposta a terapia combinada de morfina e nortriptilina comparativamente aos nao portadores
desse polimorfismol. CONCLUSAO: A compreensao da fisiopatologia genética pode contribuir para
a formulacao de planos terapéuticos personalizados e promover melhor controle de sintomas em
pacientes com dor cronica.
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INTRODUGAO E OBIJETIVOS: Estudos demonstraram que até 90% dos pacientes acometidos
com a COVID-19 relataram ter pelo menos um sintoma neurolégico durante ou apds a infeccao.
Entre as patologias encontradas podemos destacar o acidente vascular cerebral (AVC) isquémico
ou hemorragico, disturbios de cognhicao e memodria, distldrbios do sistema nervoso periférico,
encefalites, distlrbios do movimento, musculo esqueléticos e sensoriais. O entendimento das
consequéncias neurolégicas da COVID-19 sobre a saude dos pacientes a longo prazo ainda €
escasso. Este estudo tem como objetivo demonstrar e caracterizar as principais repercussoes
sobre o sistema nervoso dos pacientes apds a contaminacao de COVID-19. METODOLOGIA:
Realizou-se uma Revisao Literaria a partir da base de dados Cochrane, Medline e Embase, dos anos
de 2020 a 2022, nos idiomas portugués, inglés e espanhol que abordassem o tema proposto pela
revisao. RESULTADOS: Foram incluidos 9 estudos. Observou-se que as alteragcdes neuroldgicas no
p6s-COVID-19 sao associadas a ocorréncia de baixa oxigenacao cerebral e comprometimento do
sistemaimunolégico, assim como alteragdes pulmonares e circulatérias envolvidas na fisiopatologia
da infeccao pelo virus. Acredita-se que a disseminacao pela barreira hematoencefalica e a lesao
imunomediada podem ser mecanismos potenciais que justifiquem o comprometimento do sistema
nervoso. As manifestacdes neuroldgicas associadas ao SARS-CoV-2 durante sua infeccao dividem-
se em especificas - como a anosmia, ageusia, miopatia e AVC - e inespecificas - como cefaleias,
alteracdes de nivel de consciéncia, tonturas e convulsoes. As disfuncoes olfatérias e gustatoérias
persistentes estao entre as alteragdes neuroldgicas cronicas mais observadas, bem como cefaleia
e tontura. Na literatura recente, casos de meningite, encefalite, AVC e sindrome de Guillain-Barré
também foram relatados como possiveis manifestacoes tardias associadas a COVID-19. O AVC é
uma das consequéncias tardias de maior preocupacao, secundaria a hipercoagulacao e possivel
infeccao direta de células endoteliais vasculares pelo virus, principalmente em pacientes que
apresentaram quadro clinico grave ou que necessitaram de hospitalizacao durante a infeccao
primaria. Também foram citados em literatura sintomas cognitivos apds a infecgdao, como
alteracoes de nivel de consciéncia e comportamentais, e maior risco potencial de consequéncias
crbnicas. Estima-se que 70% dos pacientes acometidos pela doenga continuam cursam com
alteracdes persistentes na memoria e disfuncdes cognitivas, da atencao e concentracao. Todas
essas sequelas neurolégicas pés COVID-19 impactam negativamente a qualidade de vida e bem
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estar dos pacientes. CONCLUSAO: O presente trabalho permitiu a compilacdo de evidéncias
que demonstraram as consequéncias neuroldgicas durante e principalmente ap6s a infeccao de
COVID-19. Dentre as manifestagdes pdés COVID, podemos citar alteragcées cognitivas, amnésicas,
comportamentais e até mais graves, como meningite, encefalite, sindrome de Guillain-Barré e AVC.
Dessa forma, sao necessarias mais pesquisas a respeito das consequéncias neurolégicas da
COVID-19 a longo prazo, que possam elucidar melhor a fisiopatologia desses agravos, mensurar
e prever os potenciais prejuizos no pés-infeccao pelo SARS-CoV-2, em busca de alternativas
terapéuticas que possam melhorar a qualidade de vida dos pacientes.
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INTRODUGCAO: A bronquiectasia é uma doenca pulmonar caracterizada por ciclos de inflamacao das
vias aéreas, levando a dilatacao irreversivel dos bronquios. Ela pode ser consequéncia de infeccoes
pulmonares ou de disturbios sistémicos, mas nem sempre a causa pode ser identificadal. Os
sintomas mais comuns sao tosse persistente, expectoracao purulenta, febre, dispnéia, hemoptise e
perda de peso. Sua fisiopatologia consiste na dilatacao brénquica, prejuizo da depuragao mucociliar
e diminuicao da eliminacao das bactérias levando a infeccao persistente e danos aos bronquios2.
A bronquiectasia é a via final comum de varias doencas, portanto, resulta de multiplos processos
fisiopatolégicos sendo uma das sindromes mais complexas e heterogéneas da pneumologia3.
OBJETIVOS: Descricao de caso clinico considerando as principais causas de bronquiectasia e
sua interdependéncia com a ocorréncia de sepse, queda da funcao pulmonar e necessidade
de transplante pulmonar. RELATO DE CASO: RSQ, 28 anos, com histérico de pneumonias de
repeticao desde os 6 meses de idade, DPOC grave sem resposta a broncodilatador, ndo tabagista,
em uso de alenia 5/200mcg 01 aspiracao de 8/8h e atrovent 20mcg 2 a 4 jatos de 6/6h. No
dia 21/09/22, paciente procurou o hospital devido a um quadro de dispneia, febre aferida de
41°C, piora da tosse basal e taquicardia. Na admissao, apresentava-se, acianético, febril, com
Sp02 89%, taquicardico e com presenca de estertores crepitantes bilaterais, sibilos esparsos
com sinais de esforco respiratério, sendo internado para monitorizacao. Nos exames laboratoriais
observou-se leucocitose (24400/mm3), PCR 22,1mg/dL, pH: 7,42 e teste de Covid-19 negativo.
Foi realizada TC de térax evidenciando grandes espacos cisticos, com areas de aprisionamento
aéreo e presenca de alteracdes em favo de mel, com bronquiectasias predominantemente no
pulmao esquerdo, estabelecendo diagndstico de bronquiectasia infectada, com sepse de foco
pulmonar. Assim, iniciando o tratamento com tazocin e mantendo os medicamentos de uso
continuo. No dia seguinte, evidenciou-se estertores crepitantes bilaterais, Sp02 94%, em uso de e
02 a 2L/min, FR 24 irpm sem sinais de esforco respiratério. Laboratoriais evidenciaram leucécitos
18530/mm3 e PCR 23,1mg/dL. Foi iniciada terapia com Vancomicina. No dia 23/09, o paciente
apresentava-se com FR 22 irpm, Sp02 89% em cateter nasal 3L, com presenca de sibilos difusos
com uso discreto de musculatura acessoéria, com otimizacao de medidas de broncoespasmo,
mantendo tazocin, vancomicina e medicacoes de uso continuo. No dia 25/09 paciente encontrava-
se sem sinais de esforco respiratério, com FR 20 irpm, em cateter nasal de 1L/min. No dia
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28/09 foi iniciado, junto ao hospital de referéncia, o processo de analise do caso para transplante
pulmonar, tendo em vista a severidade do quadro, a irreversibilidade das alteracdes e a idade do
paciente. Até o dia 04/10 paciente continua internado para melhor esclarecimento do caso e
analise da possibilidade de transplante. DISCUSSAO: A ocorréncia de pneumonias de repeticao
€ o principal gatilho para o desenvolvimento da bronquiectasia, que evoluiu para uma sepse de
foco pulmonar. O aspecto mais interessante é que, apesar de existir uma explicacao satisfatéria
para a ocorréncia de bronquiectasias, nao foi possivel esclarecer o porqué das infeccdes de
recorréncia na infancia do paciente. Foram pesquisadas e descartadas as causas mais comuns
que poderiam comprometer a fungao imune. Mas nao houveram evidéncias de tabagismo ativo ou
passivo, fibrose cistica, tuberculose, infecgao fungica, deficiéncia de alfa 1 antitripsina, deficiéncia
de subclasses de IGG ou malformacdes congénitas. CONCLUSAO: A equipe médica deve estar
atenta aos casos de pneumonia de repeticao, esclarecendo sua etiologia e tratando a causa
base, evitando comprometimento agudo e severo do estado geral e possibilidade de transplante
pulmonar precoce por piora significativa da fungao pulmonar.
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INTRODUCAO: O termo burnout foi usado pela primeira vez por Herbert J. Freudenberger no artigo
“Staff Burn-Out”, porém apenas no ano de 1976, por meio de uma psicéloga social chamada
Cristina Maslach, foi criada uma forma de caracterizar a Sindrome de Burnout (SB) causada pelo
excesso de demandas profissionais ou académicas, através de trés caracteristicas: exaustao
emocional, despersonalizacao e reducao da realizacao pessoal.(1) A exaustao emocional se
mostra como um esgotamento fisico e emocional frente as demandas do trabalho e/ou do estudo,
e representa o sinal mais forte relacionado com a SB. Além disso, o sentimento de cinismo e
indiferenca do paciente em relagao ao seu entorno, tanto profissional, quanto pessoal, constitui
0 quadro de despersonalizacdao. Ademais, a sensacao de frustracao surge como um efeito tardio
frente as situacoes em que afasta ainda mais o paciente do seu envolvimento com sua tarefa,
gerando o aspecto de reducao da realizacao pessoal, por nao render aquilo que era expectado
por ele.(2) OBJETIVO: Identificar, por meio da literatura previamente selecionada, a prevaléncia da
Sindrome de Burnout dentre académicos de medicina, devido seu impacto negativo nos diversos
aspectos profissionais e pessoais do individuo e a forma com que deve ser enfrentada por ser
um dificultador da promocao da salde desses académicos. METODOLOGIA: Trata-se de um
estudo de revisao integrativa da literatura, com a finalidade de reunir e sintetizar resultados de
estudos da questao da pesquisa pela incorporacao de evidéncias clinicas.(3) Esse estudo foi
organizado de acordo com as etapas de identificacao do problema, estabelecimento de critérios
de inclusao e exclusao, busca na literatura e selecao de artigos. RESULTADOS: Foi utilizado
como base indexadora a plataforma “Scientific Electronic Library Online” (SciELO) e utilizado
os termos de busca “burnout” e “medical students”. A base de dados forneceu 50 resultados,
sendo 20 artigos publicados no Brasil. Apds a leitura de todos os titulos, selecionou-se 10 para
leitura do resumo e 6 lidos na integra e integrados na revisao. A sindrome de Burnout possui
uma alta prevaléncia entre os estudantes de medicina, em torno de 12,3%.(4) Alguns sinais de
desmotivacao, como o0 abandono e a insatisfacao com o curso, a diminuicao da eficacia académica
e a falta de apoio emocional, foram associados a problemas de saldde mental.(5) A elevada carga
horaria e o reduzido tempo disponivel para o autocuidado, para o sono e para atividades fisicas,
levam o estudante a extremos.(4) Exacerba-se quando além da faculdade, o aluno trabalha ou
realiza atividades extracurriculares, aumentando o estresse e burnout, ocasionado pela grande
carga de responsabilidades que lhes € exigida.(6) O burnout se desenvolve progressivamente ao
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longo da educacao médica e pode persistir mesmo depois da faculdade de medicina, associando-
se também a outros disturbios psiquiatricos e ideacao suicida.(7,4) Por fim, é relacionado um
aumento da desumanizagao para com 0s pacientes ao longo do curso, onde o estudante fica mais
insensivel ou irénico, principalmente quando estd associado ao burnout.(8) E fundamental adotar
estratégias para reduzir o sofrimento e os fatores estressantes para os académicos de medicina
e fornecer suporte psicolégico.(9) CONCLUSAO: Considerando a alta prevaléncia da sindrome em
alunos de medicina, é fundamental que as faculdades médicas oferecam apoio psicolégico ao
estudante com o intuito de minimizar os efeitos ocasionados pelo curso.
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INTRODUCAO: O bullying é uma violéncia perpetrada entre pares e é considerado um problema
de salde publica que afeta o desenvolvimento e o processo ensino- aprendizagem de criancas
e adolescentes em idade escolar. Esta € uma forma de violéncia intencional em que ocorre
intimidacao, agressoes fisicas e/ou psicologicas de forma repetida e por determinado periodo,
associado a desnivel de poder entre os envolvidos(1). Por se tratar de um tipo de violéncia, o
bullying assume um papel de evento traumatico na vida de quem o vive e esses eventos traumaticos
violentos podem afetar o bem-estar fisico, social e emocional dos seres humanos, tanto a curto
quanto a longo prazo(2). OBJETIVOS: Este estudo tem por objetivo analisar, através de uma revisao
integrativa da literatura, qual a relacao entre o bullying e os transtornos mentais em criangas e
adolescentes. Presume- se que 0s temas estao conexos, porém questiona-se de que forma esse
vinculo se sucede. METODOLOGIA: Foi realizado um estudo de revisao bibliografica da literatura,
a qual possibilita a sintese do conhecimento do assunto de escolha e conclusdes gerais da
area do estudo. Estabelecemos os critérios de inclusao e exclusao dos artigos para a busca em
plataformas indexadores virtuais como PubMed, Scielo e Google Scholar. RESULTADOS: Os jovens
que mais sofrem bullying sao o publico de 10 a 14 anos(3). Foi possivel identificar uma maior
correlacao entre meninos e uma pratica de bullying associada a agressoes fisicas, enquanto que
nas meninas a violéncia acontece mais comumente de forma verbal(4). Ainda, o bullying psicolégico,
verbal, foi descrito como sendo de menor gravidade, fator que perpetua a naturalizacao dessa
violéncia nas escolas(3). Em relacao a exposi¢ao ou nao ao bullying e os relatos de problemas de
saude mental, evidenciou-se que nos meninos 0s problemas foram quatro vezes maiores naqueles
que sofreram bullying do que os que nao sofreram, e em meninas que sofreram, quase trés
vezes mais do que em que nao sofreram(5), mostrando uma possivel vulnerabilidade maior entre
rapazes aos efeitos deletérios do bullying, quando comparados as garotas. Ocorre aumento de
idade a pratica do bullying diminui, apesar de os problemas mentais ja terem possibilidade de
estarem instalados(3). Ha uma maior severidade do sofrimento psiquico em adolescentes, quando
o bullying tem como principal motivagao a orientacao sexual da vitima(6). As personalidades mais
conservadoras, principalmente do ponto de vista religioso e politico, t€m uma maior propensao
a homofobia, fazendo com que estes individuos sejam vistos como alvos externos, gerando uma
hostilidade por parte do grupo mais homogéneo e aumentando a tendéncia de abusos contra
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estes individuos(7). CONCLUSAO: Constata-se que o bullying & um problema de salde publica que
possui associacoes, relacoes e correlacoes com possiveis transtornos psiquiatricos e sofrimento
psiquico sendo de suma importancia acoes de prevengao do bullying.
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CARCINOMA DE MAMA E COMPORTAMENTO TUMORAL
SUBTIPOS MOLECULARES E COMPORTAMENTO DO CANCER DE MAMA

Maria Gabriela Schneider?,
Vitéria Helena Kaesemodell,
Tifany Negherbon1,

Giuliano Stefanello Bublitz?
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heterogeneidade.

INTRODUCAO: O cancer de mama, por ser uma doenca heterogénea, contempla-se como uma
doenca complexa e multifacetada que abrange uma variedade de fatores moleculares que
permitem a expressao de diferentes caracteristicas clinicas e morfolégicas. Assim sendo, no
presente estudo, apresentou-se 0s principais métodos que caracterizam os subtipos moleculares
do carcinoma mamario além de correlacionar os subtipos luminais (A e B), triplo negativo, ERBB2/
HER2 amplificado e claudin low aos seus respectivos comportamentos tumorais. OBJETIVO:
Estabelecer uma relacao direta entre a influéncia desses subtipos no desenvolvimento e
progndéstico do cancer de mama, abordando as caracteristicas histopatolégicas e evolutivas de
cada classificacao, relacionando assim caracterizacao da expressao génica por meio de métodos
de cDNA microarray e imuno- histoquimica, além do desenvolvimento de assinaturas progndsticas
e preditivas. METODO: Revisdo integrativa da literatura realizada nas bases de dados os sitios
eletronicos Scielo, PubMed, do periodo de 2007 até 2020. Por meio da documentacao indireta, os
critérios de inclusao respeitaram a relacao direta com o objeto de estudo e duvida de pesquisa.
Dos 13430 artigos descobertos, apenas 42 preencheram o critério seletivo a que pudessem
encontrar proposicoes que consentissem a duvida de como os subtipos moleculares influenciam
no desenvolvimento e progndstico do cancer de mama. RESULTADOS: O perfil de expressao génica
fundamentado em microarray evidenciou a existéncia de subtipos de cancer de mama com biologia
e comportamento clinico distintos. O cDNA microarray, além de permitir um melhor esclarecimento
sobre a biologia molecular do cancer, avalia também o vinculo entre a progressao carcinogénica e
a expressao de oncogenes (MYB, TGF-B, ERBB2/HER2) e os genes supressores de tumor (TP53,
BRCA) e os genes causadores da expressao dos receptores de estrogeno (RE) e progesterona
(RP). Ja a imuno-histoquimica € uma técnica tecidual in situ, com uso no perfil fenotipico de
carcinomas mamarios, definindo a expressao proteica dos marcadores tumorais, sendo eles o0s
receptores hormonais, Ki67 e ERBB2 (HER2). Por meio desses recursos, estratifica-se 0s aspectos
moleculares do cancer mamario em 3 grupos principais de acordo com marcadores celulares: 1.
RE e RP; 2. ERBB2 (HER2) amplificado; 3. Os triplos negativos. Tal divisao permite a classificacao
de distintos subtipos moleculares, resultando em cinco grupos de subtipos essenciais: luminais
A e B, ERBB2 (HER2) amplificado, triplo negativo, basal- simile € mama normal-simile e claudin
low, Os subtipos luminais sao os responsaveis pela maioria dos casos de tumorigénese mamaria,
sendo o Luminal A — que expressa niveis elevados de RE — de melhor progndéstico e melhor
resposta a hormonioterapia, e o luminal B de maior agressividade quanto a grau histolégico,
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niveis de proliferacao e indices de recorréncia. Ja o subtipo ERBB2 (HER2) caracteriza-se por
ser um grupo de expressiva agressividade, com progndstico ruim, acometendo principalmente
pacientes mais jovens. Os tumores triplo negativos (TN) sao um subtipo heterogéneo e definem-se
pela nao expressao dos receptores de estrogénio e progesterona, como também, pela auséncia
de amplificacdo do gene ERBB2 (HER2), geralmente possuem prognésticos reservado com
maior disseminacao sistémica do carcinoma. Podem ser subclassificados em TN basal- simile,
determinados pela técnica de microarranios de DNA e os TN nao basais, pela imunohistoquimica.
O subtipo claudin low, se caracteriza pela pouca ou nula expressao de marcadores de diferenciacao
luminal, associado a um comportamento tumoral agressivo e a um prognostico notavelmente
pior quando comparado aos tumores luminais e ligeiramente melhor em relagao aos basal-simile
e ERBB (HER2) amplificado. CONCLUSAO: As caracteristicas biolégicas e moleculares desses
subtipos moleculares, com padroes morfolégicos e imunofenotipicos diferentes, concedeu uma
melhor compreensao dos processos de formagao, manutencao e progressao dos tumores do
carcinoma de mama, a fim de desenvolver uma orientacao terapéutica individualizada para cada
prognéstico.
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Introducao: As estrias sao caracterizadas por lesdes no tecido conjuntivo, em que ha ruptura nas
fibras de colageno e elastina. Essa alteracao dermatoldgica, associada a varios estados de doenca
e situacgodes fisiolégicas, incluindo a gravidez. Dentre as varidveis importantes para o surgimento
das estrias destacam-se idade materna, tipo de pele, o peso do recém-nascido,

0 ganho de peso durante a gravidez, tendéncia familiar e status socioeconémico. Objetivo:
Analisar os fatores de risco relacionados a Estrias no periodo gestacional, em uma maternidade
no municipio de Joinville, Santa Catarina. Métodos: Trata-se de um estudo caso controle, realizado
em uma maternidade publica no Sul do Brasil, periodo de junho a agosto de 2021 por meio de
amostra randomizada composta de puérperas. Os fatores analisados foram: dados maternos-
fetais, exposicao solar, fotoprotecao e alteracées dermatolégicas. Dividiram-se as gestantes em
2 grupos: pacientes com e sem Estrias. Os fatores de confusao adotados foram Alcoolismo,
Tabagismo e Outras Drogas. No calculo de razdo de chance, usou-se o intervalo de confian¢a de
95%. Resultados: As pacientes foram divididas em puérperas com (n=253/57,6%) e sem Estrias
(n=186/42,3%). As caracteristicas maternas diferiram na idade, raca, peso, obesidade, ganho
de peso, histdrico obstétrico, exposicao solar, Infeccao de Trato Urinario (ITU), hiperpigmentacao,
melasma e acne. Os recém-nascidos de maes com estrias tiveram maior peso e ldade Gestacional
(IG). As Estrias iniciaram no 1° trimestre em 14,4%, 2° em 39,0% e 3° em 46,5%. Acometeu
principalmente abddémen (77,9%), quadril (49,8%) e mamas (34,8%). Assim, 39,5% sentiram-se
incomodadas, afetando a autoestima de 33,6% e o convivio social de 10,7%. Apds o calculo de razao
de chance ajustado, pardas (RC=2,031 IC95% 1,023-4,031), ganho de peso excessivo (RC=2,765
IC95% 1,429-5,350), IG>40 semanas (RC=1,870 IC95% 1,181-2,961) e ITU (RC=1,652 IC95%
1,092-2,499) aumentaram a chance de estrias, enquanto, melasma (RC=0,528 IC95% 0,301-
0,928) e idade >35 anos (RC=0,382 1C95% 0,179-0,814) reduziram. Conclusao: Os fatores de
risco para estrias foram raca parda, ganho de peso excessivo, IG>40 semanas e ITU, enquanto,
idade >35 anos e melasma foram protetores.
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em saude.

INTRODUCAO: Em 1856 foi regulamentada a atividade do médico - legal por meio do Decreto n°
1.746, de 16 de abril do referido ano, quando se criou, junto a Secretaria de Policia da Corte, a
Assessoria Médico-Legal, a qual cabia a realizacao dos exames de corpo de delito e quaisquer
exames necessarios para a averiguacao dos crimes e dos fatos como tais suspeitado?,2. E sabido
que a maioria dos atendimentos do Instituto Médico Legal sao fatos relacionados a estupros,
0s quais tém elevados indices no Brasil, principalmente, por pessoas muito préximas da vitima.
Dessa forma, o acolhimento de pessoas que sofrem por abusos € de suma importancia no IML,
visto que estao fragilizadas fisica e mentalmente, uma vez que a maioria delas sobre ameacas
de seus estupradores, a fim de que essas vitimas nao os denunciem. OBJETIVOS: Realizar uma
revisao de literatura com o intuito de analisar os niveis de humanizacao e empatia dos Institutos
Médicos Legais com as vitimas de estupro. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo exploratério
de revisao de literatura, onde a busca dos artigos ocorreu nas bases de dados Scielo publicados
entre Janeiro de 2011 e Dezembro de 2021. Utilizou-se os descritores: “abuso sexual (sexual
abuse)” e “sexualidade (sexuality)” com o operador booleano “AND”. Como critérios de exclusao
foram descartados os artigos que nao atenderam ao objetivo do estudo e de texto completo nao
disponivel. Dos cinquenta e trés artigos encontrados, foram incluidos nesta revisao 2 artigos.
RESULTADOS: A conduta médica do perito que avalia casos de estupro deve ser cautelosa e
protetiva, uma vez que maioria das vitimas sao mulheres e criancas que sofrem nao s6 pelo
abuso fisico, mas também por uma violéncia psicolégica, a qual acarreta diversos transtornos
psiquicos que necessitam de acompanhamento por um longo periodo de psicélogos para que
esses individuos possam retornar a sociedade de modo mais tranquilo, mesmo que o medo seja
um trauma dificil de ser superado. Quanto a conduta médica é essencial que o perito esteja de
corpo presente na pericia, pois as vitimas possuem a percep¢ao que o médico pode ajudar e acolhé-
las. Além do cuidado médico, estudos de plantas arquitetdnicas mostram o quanto os ambientes
dos IML’s sao precarios em aspecto de lugar afetivo, uma vez que nao possuem espacos ludicos
para as vitimas menores de idade passarem por todo o processo de maneira mais tranquila.
CONCLUSAO: Perante o exposto, é perceptivel a exigéncia de mais estudos acerca do tema, uma
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vez que ha necessidade de lugares que confortem melhor essas vitimas, de modo que enfatize
a seguranca e o acolhimento psicossocial dessas pessoas, pois a fragilidade do momento em
que estao passando pode interferir no resultado dos laudos baseados em dentncias.Com isso, a
humanizacao dos Institutos Médicos Legais precisa ser revista, a fim de melhorar a empatia com
0 préximo e a relacao médico-paciente, a qual é importante para definir laudos periciais.
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INTRODUCAO: Os nédulos tireoidianos sdo afeccdes frequentemente encontrados na prética
clinica, com maior prevaléncia na populacao feminina e com o avancar da idade. A deteccao precoce
da presenca desses nddulos é clinicamente relevante, a fim de evitar disfuncoes tireoidianas,
sintomas compressivos e neoplasias malignas, residindo na necessidade de se excluir o cancer
de tireoide. OBJETIVO: Comparar a prevaléncia de nddulos Unicos e mudltiplos da tireoide e
associa-los a presenca de canceres tireoidianos. METODOLOGIA: Trata-se de um observacional
e retrospectivo, realizado em um centro de referéncia de patologia, em um hospital privado de
Joinville, Santa Catarina, Brasil. Os dados coletados foram relativos ao periodo de janeiro de 2011
até dezembro de 2021. Dividiu-se os pacientes em dois grupos: portadores de nédulos tireoidianos
Unicos e multiplos. As variaveis analisadas foram idade, sexo dos pacientes, tamanho, localizacao
e quantidade de nédulos, achados ultrassonograficos, citologia obtida pela a Puncao Aspirativa
por Agulha Fina (PAAF) e a histologia das lesoes, considerada como padrao ouro. Os critérios de
inclusao foram: pacientes que realizaram ultrassonografia, PAAF e procedimento cirdrgico com
analise no laboratério de anatomia patolégica. RESULTADOS: Em relacao as caracteristicas dos
nédulos tireoidianos, os mdltiplos apresentaram maior irregularidade e acometeram individuos
de maior idade. Nao houve impacto significativo sobre as demais caracteristicas analisadas. No
calculo de razao de chance ajustado, comparou-se nédulos Unicos e multiplos, demonstrando maior
quantidade de casos de nédulos unicos com classificacao BETHESDA 4. Diferengas significativas
na classificacao TI-RADS nao foram encontradas entre os grupos. Considerou-se variaveis de
confusdo na amostra, como idade e tamanho do nédulo. CONCLUSAO: O presente estudo ndo
observou diferencas significativas entre a associacao de nédulos tireoidianos Unicos e mdltiplos
com maior incidéncia de neoplasias malignas da tireoide, como cancer papilifero.
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INTRODUCAO: A Hipotermia Terapéutica (HT) é uma técnica que consiste em submeter o recém
nascido (RN) a uma temperatura de 33,5°C. A prescricao do método € feita através da aplicabilidade
e pontuacao do escore de Sarnat e Sarnat aos recém nascidos que sofreram asfixia perinatal, na
qual é utilizado a fim de trazer neuroprotegao, evitando sequelas neurolégicas causadas pela
asfixia perinatal (AP) ou encefalopatia hipéxico-isquémica (EHI). OBJETIVOS: O presente trabalho
tem como objetivo identificar evidéncias acerca do uso seguro da hipotermia terapéutica em
recém-nascidos, bem como, os efeitos adversos apresentados no tratamento. METODOLOGIA:
Este trabalho apresenta uma revisao bibliografica realizada entre agosto e setembro de 2022, em
fontes eletrbnicas da Biblioteca Virtual de Saude, PubMed, Science Direct, Frontiers, Cochrane,
Revista Eletronica Atualiza Saude e Revista de Enfermagem da UFRJ, com énfase em autores que
abordaram o tema acerca do tratamento da Hipotermia Terapéutica, entre 2015 e 2022, dentro
da populacao de neonatologia. Foram eleitos dez artigos para analise, sendo sete internacionais
e trés nacionais. RESULTADOS: Os achados de literatura sugerem uma eficacia da hipotermia
terapéutica, sendo o tratamento padrao para bebés a termo e prematuros tardios > 36 semanas
de idade gestacional (IG), com < 6 horas de idade e com EHI moderada a grave. Modelos animais
e estudos com bebés indicaram que quanto mais cedo o resfriamento for iniciado apés a lesao,
maior a probabilidade de sucesso e menor o dano neurolégico. Existem diferentes formas de se
realizar o tratamento com a HT, a de corpo inteiro ou apenas da cabeca do RN. As duas formas
sao aceitas e evidenciam resultados satisfatérios que permitem um bom controle da temperatura
do recém nato. A seguranga do procedimento exige treinamento da equipe multidisciplinar, com
énfase em dois pilares de extrema importancia, entender o processo € o comprometimento
multissistémico que envolve a asfixia perinatal associado as potenciais complicacoes sistémicas
dessa modalidade de tratamento. Dentre as complicacoes possiveis ao tratamento da hipotermia,
destacam-se: arritmias, bradicardia (FC <80bpm), hipotensao (PAM < 40mmHg), trombocitopenia,
inibicdo dos fatores de coagulagao, hemorragia intracraniana, anemia, leucopenia, hipoglicemia,
hipocalcemia, oliguria e hipertensao pulmonar. Nao ha evidéncias que pautem a hipotermia
terapéutica para EHI leve, dado que o risco e o beneficio para esta populacdo nao esta claro
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na literatura. CONCLUSAO: O estudo em questdo possibilitou uma analise geral da hipotermia
terapéutica bem como o mecanismo de realizacao do protocolo nas unidades de terapia intensiva
neonatal. Ademais, permitiu exposicao de dados tanto positivos como negativos da técnica, a partir
de bibliografias relacionadas as indicacoes e efeitos adversos da Hipotermia terapéutica. Diante
das evidéncias encontradas, de modo geral a hipotermia terapéutica é eficaz na protegao neural,
a sua utilizacao garante melhora no cenario de vida do paciente com diagnéstico de encefalopatia
hipéxico isquémica. Porém, é valido lembrar que para a técnica ser bem efetiva, € importante que
o RN tenha o diagnéstico feito precocemente, acesso ao procedimento e que a instituicao e os
profissionais da saude estejam aptos para a realizacao da terapéutica.
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INTRODUCAO: A doenca renal crénica (DRC) é caracterizada pela perda da funcionalidade dos
rins, e o seu tratamento em estagios mais avancados restringe-se a didlise, e em alguns casos
ha possibilidade de realizar transplante renal. Pacientes elegiveis devem preencher requisitos
imunolégicos e cardiovasculares, avaliados por meio de exames pré-transplantes. OBJETIVOS:
Compreender o impacto de exames cardiovasculares pré transplante renal em pacientes com
ou sem risco cardiovascular, assim como o impacto na sobrevida dos pacientes transplantados.
Elucidar o papel dos exames pré-transplante na tomada de decisoes do clinico, enquanto orienta
a intervencao em casos de doenca arterial coronariana. METODOLOGIA: Foi utilizada a base de
dados da PubMed, assim como as diretrizes da Doenca Renal Crénica da Sociedade Brasileira
de Nefrologia, no periodo de 21/09 a 28/09 com o uso dos descritores “heart attack” e “renal
transplant”, publicados entre 1999 e 2019, dos quais 2 artigos foram selecionados a fim de elaborar
uma revisao narrativa. RESULTADOS: A DRC é definida como a reducao de filtracao glomerular e/
ou alteracao estrutural renal por mais de trés meses. Doentes em estagios finais de DRC sao
orientados a fazer uso de terapia substitutiva renal, sendo elas a diadlise peritoneal, hemodidlise e
o transplante renal (TXR). Além do componente imunolégico, os pacientes elegiveis a TXR devem
perfazer certos critérios, sendo o cardiovascular um dos mais interessantes, visto que a DRC em
estagio final (DRCF) esta intimamente relacionada a doenca arterial coronariana (DAC). A DAC esta
associada a morte em pacientes na fila de TXR, sendo o seu controle durante a fase pré-transplante
vital. Todavia, tanto os riscos e beneficios, quanto como e quando fazer o uso de testes cardiacos
estressores, ecocardiogramas, tomografia, cateterismo esquerdo e qualquer revascularizacao, nao
estao elucidados em guidelines.1 Mesmo na auséncia de consenso, pacientes DRCF com DAC
que esperam na lista de TXR realizam exames pré-transplante (EPT). Um screening de um grupo
americano demonstrou anormalidade cardiovascular caracteristica de DAC em 2,1% dos pacientes
submetidos a ecocardiograma de estresse, e em 6,8% dos pacientes submetidos a angiografia
corondria, acompanhando-os por um ano apds o TXR. Ja outro estudo avaliou somente pacientes
com EPT, classificando-os em alto e baixo risco cardiovascular, 29,5% daqueles haviam alteracoes
no eletrocardiograma (ECG), comparado a 1% dos pacientes de baixo risco. Apés o seguimento
médio de 3.3 anos e 3.7 anos no grupo de alto e baixo risco, respectivamente, observou-se que a
apresentacao de ECG anormal eleva a razao de chances em 10.8 (p = 0,0001)2, sendo o preditor
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com maior impacto. Ademais, 31,3% dos com risco alto e 3,5% dos com risco baixo apresentaram
evento cardiovascular (p = 0,001), corroborando com a sobrevida em 5 anos ser menor nos
pacientes com alto risco (82.8% vs. 93.1%; p = 0.004)2. Por fim, a intervencao cardiaca reduz o
risco perioperatorio, porém nao reduz a probabilidade de evento cardiovascular pds-transplante
para valores similares aos de pacientes de baixo risco2. CONCLUSAO: A presenca de fator de
risco cardiovascular elevado nao mitiga a sobrevida pés-transplante. Todavia, a necessidade de
realizacao de EPT, assim como a abordagem de DAC no momento perioperatério, continua incerta,
sendo necessarios mais estudos que elucidem seu impacto na qualidade de vida e sobrevida dos
pacientes em DRCF candidatos a TXR.
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INTRODUGAO: O teste ergométrico, também conhecido como teste de esforgo, € o0 exame médico
complementar que verifica as respostas clinica, hemodinamica, autondmica, eletrocardiografica e
metabdlica do paciente submetido a uma atividade que requer esforco fisico em uma esteira. E
indicado na avaliacao de atletas e nao atletas, de acordo com a lll Diretriz da Sociedade Brasileira
de Cardiologia sobre teste ergométrico, para o diagnéstico de doenga arterial coronaria obstrutiva,
resposta hemodinamica e capacidade funcional, avaliagao do grau de comprometimento cardiaco
em individuos com insuficiéncia cardiaca e cardiomiopatias, arritmias cardiacas induzidas por
esforco e nas quais os sintomas sao dependentes do grau de esforco, além de ser instrumento na
estratificacao de risco para morte subita cardiaca, nas sindromes arritmogénicas, nas sindromes
elétricas primarias, em pacientes com fibrilacao atrial e, em alguns casos, até mesmo na sala
de emergéncia. OBJETIVOS: Com a elaboracao do artigo, objetivou-se elucidar as indicacoes
de teste ergométrico de acordo com as Diretrizes da Sociedade Brasileira de Cardiologia, seu
auxilio no diagnostico de doengas isquémicas do miocardio em pacientes assintomaticos ou com
sintomas inespecificos e as nuances da indicacao para atletas e nao atletas. METODOLOGIA:
Foram utilizadas as bases de dados BMJ, Cochrane e Science Direct com os descritores exercise,
cardiology, athlete, effort e stress test, tendo sido selecionados artigos publicados a partir de 2005
em revistas de alto fator de impacto que estivessem dentro do tema proposto. Desse modo, foram
obtidas 08 publicacoes. RESULTADOS: De acordo com a literatura obtida, o teste ergométrico
€ uma excelente opcao na identificacao de individuos em risco de desenvolvimento de eventos
cardiovasculares e na estratificacao de risco em pacientes com cardiomiopatia hipertréfica (CMH)
e doenca arterial cronica (DAC), devendo ser considerada a mais rapida recuperacao pés teste
em pacientes jovens e em mulheres durante a avaliacao dos resultados. Deve-se salientar que
sao encontrados melhores resultados em individuos que praticam atividade fisica regularmente,
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independentemente da idade e género, o que reduz a especificidade do exame na busca por
alteracoes cardiacas em pacientes atletas, os quais raramente apresentam alteracdes no exame
devido a sua adaptacao para o esforco. Por fim, ndo é recomendada a indicacao do teste até 2 anos
ap6s a intervencao coronariana percutanea e até 5 anos ap6s a colocacao de bypass coronariano.
CONCLUSAO: Desse modo, pode-se concluir que o teste ergométrico é uma ferramenta diagnéstica
para diversas patologias e seu espectro de indicagdes tem aumentado significativamente com o
passar dos anos. A avaliagao de risco cardiovascular durante a atividade fisica segue sendo sua
principal indicacao, porém sua solicitacao pode ser considerada para diversas situacoes, sendo
um potente aliado na cardiologia, seja ela direcionada para atletas ou nao.
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IMPACTO DE EXAMES CARDIOVASCULARES PRE-TRANSPLANTE EM
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PALAVRAS-CHAVE: Transplante renal; doenca cardiaca coronaria; doenca renal
cronica.

INTRODUCAO: A doenca renal cronica (DRC) é caracterizada pela perda da funcionalidade dos
rins, e o seu tratamento em estagios mais avancados restringe-se a didlise, e em alguns casos
ha possibilidade de realizar transplante renal. Pacientes elegiveis devem preencher requisitos
imunolégicos e cardiovasculares, avaliados por meio de exames pré-transplantes. OBJETIVOS:
Compreender o impacto de exames cardiovasculares pré transplante renal em pacientes com
ou sem risco cardiovascular, assim como o impacto na sobrevida dos pacientes transplantados.
Elucidar o papel dos exames pré-transplante na tomada de decisoes do clinico, enquanto orienta
a intervencao em casos de doenca arterial coronariana. METODOLOGIA: Foi utilizada a base de
dados da PubMed, assim como as diretrizes da Doenca Renal Crénica da Sociedade Brasileira
de Nefrologia, no periodo de 21/09 a 28/09 com o uso dos descritores “heart attack” e “renal
transplant”, publicados entre 1999 e 2019, dos quais 2 artigos foram selecionados a fim de elaborar
uma revisao narrativa. RESULTADOS: A DRC é definida como a reducao de filtracao glomerular e/
ou alteracao estrutural renal por mais de trés meses. Doentes em estagios finais de DRC sao
orientados a fazer uso de terapia substitutiva renal, sendo elas a diadlise peritoneal, hemodialise e
o transplante renal (TXR). Além do componente imunolégico, os pacientes elegiveis a TXR devem
perfazer certos critérios, sendo o cardiovascular um dos mais interessantes, visto que a DRC em
estagio final (DRCF) esta intimamente relacionada a doenca arterial coronariana (DAC). A DAC esta
associada a morte em pacientes na fila de TXR, sendo o seu controle durante a fase pré-transplante
vital. Todavia, tanto os riscos e beneficios, quanto como e quando fazer o uso de testes cardiacos
estressores, ecocardiogramas, tomografia, cateterismo esquerdo e qualquer revascularizacao, nao
estao elucidados em guidelines.1 Mesmo na auséncia de consenso, pacientes DRCF com DAC
que esperam na lista de TXR realizam exames pré-transplante (EPT). Um screening de um grupo
americano demonstrou anormalidade cardiovascular caracteristica de DAC em 2,1% dos pacientes
submetidos a ecocardiograma de estresse, e em 6,8% dos pacientes submetidos a angiografia
coronadria, acompanhando-os por um ano apds o TXR. Ja outro estudo avaliou somente pacientes
com EPT, classificando-os em alto e baixo risco cardiovascular, 29,5% daqueles haviam alteracoes
no eletrocardiograma (ECG), comparado a 1% dos pacientes de baixo risco. Apés o seguimento
médio de 3.3 anos e 3.7 anos no grupo de alto e baixo risco, respectivamente, observou-se que a
apresentacao de ECG anormal eleva a razao de chances em 10.8 (p = 0,0001)2, sendo o preditor
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com maior impacto. Ademais, 31,3% dos com risco alto e 3,5% dos com risco baixo apresentaram
evento cardiovascular (p = 0,001), corroborando com a sobrevida em 5 anos ser menor nos
pacientes com alto risco (82.8% vs. 93.1%; p = 0.004)2. Por fim, a intervencao cardiaca reduz o
risco perioperatorio, porém nao reduz a probabilidade de evento cardiovascular pds-transplante
para valores similares aos de pacientes de baixo risco2. CONCLUSAO: A presenca de fator de
risco cardiovascular elevado nao mitiga a sobrevida pés-transplante. Todavia, a necessidade de
realizacao de EPT, assim como a abordagem de DAC no momento perioperatério, continua incerta,
sendo necessarios mais estudos que elucidem seu impacto na qualidade de vida e sobrevida dos
pacientes em DRCF candidatos a TXR.
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PALAVRAS-CHAVE: ceratocone; alergia ocular; doenca da cérnea; oftalmologia.

INTRODUCAO: O ceratocone é uma ectasia corneana progressiva, bilateral e quase sempre
assimétrica. E uma condicdo cronica que cursa com afinamento da porcdo estromal da cérnea
e associado ao encurvamento corneano gerando aspecto cbnico, sem causa inflamatéria (1,2).
Acomete pacientes principalmente entre a segunda e terceira década de vida (3). Em relacao ao
desenvolvimento do ceratocone, a friccao ocular, muitas vezes consequente de processos alérgicos
oculares, € um dos grandes fatores de risco para a instalacao e evolucao dessa ectasia (2,4). Além
disso, o papel hereditario parece estar presente em cerca de 10% dos casos, sendo proposta uma
transmissao autossémica dominante com penetrancia incompleta (5). OBJETIVO: O trabalho tem
como objetivo compreender a fisiopatologia do ceratocone, bem como sua associacao com alergia
ocular. METODOLOGIA: A metodologia utilizada nesta revisao integrativa foi a analise de trabalhos
publicados nas bases de dados Pubmed e Scielo no periodo de janeiro de 2003 a junho de 2022,
utilizando os descritores “ceratocone”; “alergia ocular”; “doenca da cérnea”; “oftalmologia”,
nos idiomas inglés e portugués, sendo selecionados os trabalhos relacionados a tematica em
questdo. DISCUSSAO: A alergia ocular tem sua fisiopatologia envolvida com mecanismos de
hipersensibilidade imunoldgica (6). Essa condicao clinica tem um papel importante na patogénese,
na progressao, e no resultado do tratamento do ceratocone. O ato de friccionar os olhos com
frequéncia aumenta o nivel de metaloproteinases da matriz lacrimal, IL-6 e TNF-alfa, mesmo em
individuos normais (4). Além disso, pacientes com ceratocone possuem uma incidéncia elevada de
niveis de IgE sérica total, sendo entre 52% e 59% para niveis séricos elevados de IgE especifica,
de modo que os pacientes costumam ter um perfil de atopia de grande relevancia, podendo até
ter associacao com asma e eczemas. Conforme os distintos estudos, o ceratocone tem uma baixa
prevaléncia no mundo, sendo relatado, em média, 1 caso em cada 2000 individuos, devido as
diferencas nos testes diagndsticos (7). Dessa forma, é desejavel que o diagndstico seja feito em
suas fases precoces, posto que ha um alto potencial de morbidade desta doenca. O manejo do
ceratocone difere de acordo com a gravidade do caso, sendo utilizado desde 6culos para correcao
de formas leves, até o seguimento com ceratoplastia em quadros mais delicados. CONCLUSAO:
De acordo com as evidéncias disponiveis, um dos fatores de riscos mais importantes para o
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desenvolvimento de ceratocone é a friccao ocular, principalmente em pessoas suscetiveis. Nesse
contexto, a fim de evitar ectasias de c6rnea, o controle da alergia ocular é fundamental (8). Sendo
assim, é essencial que o paciente tenha conhecimento a respeito da fisiopatologia da doenca e
também sobre a importancia do controle da alergia, a fim de evitar progressao do quadro (9).
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INTRODUCAO: A encefalopatia hipéxico-isquémica (EHI) € uma doenca multissistémica, causada
por uma importante hipoperfusao tecidual e diminuicao da oferta de oxigénio, decorrente de
diversas etiologias pré parto, durante o parto e pés parto. Esta relacionado a perda de consciéncia,
diminuicao de tonus, reflexos e movimentos espontaneos; bem como episoédios de convulsoes
nos casos mais graves. A EHI ainda tem grande impacto nos paises em desenvolvimento, sendo
considerada a principal causa de comprometimento neurolégico neonatal. Objetivos: caracterizar
as principais repercussoes clinicas da EHI, a incidéncia da doencga, e enfatizar a importancia do
diagnédstico e tratamento precoce para melhor progndstico. METODOLOGIA: Revisao narrativa de
22 artigos selecionados das plataformas Pubmed, Scielo, Sciencedirect e Scorpus, nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol, relacionados ao tema Encefalopatia Hipoxico-lsquémica Neonatal.
RESULTADOS/DISCUSSAO: A EHI é considerada uma encefalopatia neonatal precedida de um
evento agudo anteparto, periparto ou p6s parto, sendo a etiologia mais prevalente a asfixia
perinatal. Neste sentido observou-se que a incidéncia de neonatos acometidos pela patologia
equivale a 1,5 para cada 1000 nascidos vivos em paises desenvolvidos e 26 para cada 1000
nascidos vivos em paises subdesenvolvidos. Apesar de ser considerado um desfecho perinatal
raro, possui consequéncias graves, como mortalidade neonatal e lesdes neurolégicas, podendo
acarretar em sequelas graves. Nesse viés, a Academia Americana de Pediatria estabelece
que para diagnosticar a EHI sao necessarias manifestacoes neurolégicas e de disfuncao
multissistémicas. O acometimento neuroldgico resulta em convulsdes, que iniciam principalmente
nas primeiras 24h de vida e representam o sintoma mais frequente, hipotonia, edema cerebral
e coma, além de estar associado a sequelas como disturbios no desenvolvimento neurolégico,
paralisia cerebral, deficiéncia visual e morte. O sistema cardiovascular sofre repercussées como
bradicardia e insuficiéncia cardiaca. Ademais, o sistema respiratorio também pode ser afetado,
sendo relatado uma forte associacao entre EHI e hipertensao pulmonar persistente do recém-
nascido. Repercussdes metabdlicas também podem ocorrer, como hipoglicemia, hipocalcemia
e disturbios hidroeletroliticos. Segundo os critérios diagndsticos da Academia Americana de
Pediatria, o qual associa o termo asfixia para os pacientes que apresentam os seguintes fatores
associados: pontuacao de Apgar < 5 em 5 e 10 minutos, lesao cerebral observada em imagem
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de ressonancia magnética (RNM) ou espectroscopia de RNM equivalente a hipoxia-isquemia
aguda, artéria umbilical fetal com pH <7,0 e/ou déficit de base =12 mmol/L, faléncia de 6rgaos
multissistémicos. A fim de limitar a extensao das consequéncias da EIH, sao realizados estudos
constantes de estratégias neuroprotetoras, dentre elas a hipotermia e a administragao de
aminoacidos excitatorios. Entretanto, a maioria desses mecanismos apresentam uma janela de
efetividade curta, de aproximadamente 6 horas. Ja o tratamento de neonatos diagnosticados
tardiamente, é baseado no suporte clinico. CONCLUSAO: Portanto, levando-se em consideracao
as sérias consequéncias desta patologia, deve-se atuar na prevencao de fatores de risco desde
o cuidado primario para prevenir o desenvolvimento dessa doenca. Apesar dos recentes avancos
na assisténcia perinatal, a EHI continua representando uma das principais causas de mortalidade
neonatal, o que demonstra a importancia do diagndstico e tratamento precoce no cenario mundial.

REFERENCIAS:

1. Acun C, Karnati S, Padiyar S, Puthuraya S, Aly H, Mohamed M. Trends of neonatal hypoxic-ischemic
encephalopathy prevalence and associated risk factors in the United States, 2010 to 2018. Am J Obstet
Gynecol. 2022 Jun 8:S0002-9378(22)00443-4. doi: 10.1016/j.ajog.2022.06.002. Epub ahead of print.
PMID: 35690081.

2. Liljestrom L, Wikstrom AK, Agren J, Jonsson M. Antepartum risk factors for moderate to severe neonatal
hypoxic ischemic encephalopathy: a Swedish national cohort study. Acta Obstet Gynecol Scand. 2018
May;97(5):615-623. doi: 10.1111/a0gs.13316. Epub 2018 Feb 27. PMID: 29450878.

3. Delval A, Girard B, Lacan L, Chaton L, Flamein F, Storme L, Derambure R The Tich SN, Lamblin MD, Betrouni
N. Neurophysiological recordings improve the accuracy of the evaluation of the outcome in perinatal hypoxic
ischemic encephalopathy. Eur J Paediatr Neurol. 2022 Jan;36:51-56. doi: 10.1016/j.ejpn.2021.11.010. Epub
2021 Dec 3. PMID: 34890946.

4. Sonia LB, Shandee H. The Term Newborn: Evaluation for Hypoxic-lschemic Encephalopathy. Clinics in
Perinatology, Volume 48, Issue 3, 2021, Pages 681-695. doi: https://doi.org/10.1016/j.clp.2021.05.014.

5. Lina C, New Horizons in Mild Hypoxic-ischemic Encephalopathy: A Standardized Algorithm to Move past
Conundrum of Care. Clinics in Perinatology, Volume 49, Issue 1, 2022, Pages 279-294. doi: https://doi.
org/10.1016/j.clp.2021.11.016.

6. Shankaran S, Natarajan G, Chalak L, Pappas A, McDonald SA, Laptook AR. Hypothermia for neonatal hypoxic-
ischemic encephalopathy: NICHD Neonatal Research Network contribution to the field. Semin Perinatol. 2016
Oct;40(6):385-390. doi: 10.1053/j.semperi.2016.05.009. Epub 2016 Jun 23. PMID: 27345952; PMCID:
PMC5065734.

7. Lavanya R, Victoria MA, Alexander C, Michael V, Thomas FB, Christy GW. Incidence, Intrapartum Risk Factors,
and Prognosis of Neonatal Hypoxic-Ischemic Encephalopathy Among Infants Born at 35 Weeks Gestation or
More. Journal of Obstetrics and Gynaecology Canada, Volume 42, Issue 12, 2020, Pages 1489-1497. doi:
https://doi.org/10.1016/j.jogc.2020.04.020.

8. Corline EJR Linda SV, Niek E, Maria JCE, Johanneke CH, Maarten HL, Henriette FNS, Corine K, Floris G.
Hypoglycemia in Infants with Hypoxic-lschemic Encephalopathy Is Associated with Additional Brain Injury and
Worse Neurodevelopmental Outcome. The Journal of Pediatrics, Volume 245, 2022, Pages 30-38.el. doi:
https://doi.org/10.1016/j.jpeds.2022.01.051.

9. Stephen H, Chris M, Leanna F, Jennie W, Emilie C, Geraldine B, Deirdre M. Long-term neuropsychological

and behavioral outcome of mild and moderate hypoxic ischemic encephalopathy. Early Human Development,
Volume 165, 2022. doi: https://doi.org/10.1016/j.earlhumdev.2022.105541.

91



V JORNADA ACADEMICA CIENTIFICA E CULTURAL DA MEDICINA

10. Ferreira BC, Cardoso A, Resende LT de, Andrade A da SA, Oliveira HF, Vaez AC. Findings of magnetic
resonance and neurological outcome in newborns with Hypoxic Ischemic En-cephalopathy: integrative review.
RSD [Internet]. 2021Sep.4 [cited 20220ct.10];10(11):e356101119736. Disponivel em: https://rsdjournal.
org/index.php/rsd/article/view/19736

11. Torres Alcy R, Naranjo Juan D, Salvador Carla, Mora Mauricio, Papazian Oscar. Factores predominantes
de encefalopatia neonatal: hipoxia e isquemia, un problema global. Medicina (B. Aires) [Internet]. 2019 Sep
[citado 2022 Oct 10] ; 79( Suppl 3 ): 15-19. Disponivel em: http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=S0025-7680201900070000 5&Ing=es.

12. Rana L, Sood D, Chauhan R, Shukla R, Gurnal R Nautiyal H, Tomar M. MR Imaging of hypoxic ischemic
encephalopathy - Distribution Patterns and ADC value correlations. Eur J Radiol Open. 2018 Nov 16;5:215-
220. doi: 10.1016/j.€jr0.2018.08.001. PMID: 30480058; PMCID: PMC6240807.

13. Lakatos, A., Kolossvary, M., Szab6, M. et al. Neurodevelopmental effect of intracranial hemorrhage observed
in hypoxic ischemic brain injury in hypothermia-treated asphyxiated neonates - an MRI study. BMC Pediatr 19,
430 (2019). https://doi.org/10.1186/s12887-019-1777-z

14. Maria CA, Daniel AA. Terapia combinada frente a la encefalopatia hipéxico-isquémica neonatal. Anales de
Pediatria, Volume 91, Issue 1, 2019, Pages 59.e1-59.e7, ISSN 1695-4033, doi: https://doi.org/10.1016/].
anpedi.2019.04.007.

15. Antonio N, Isabel B, Dorotea B, Héctor B, Fernando C, Mercedes C, Belén FC, José RF, Begona L, Maria TM,
Antonio R Inés T, Eva V, Maximo V. Estrés oxidativo en la asfixia perinatal y la encefalopatia hipoxico-isquémica.
Anales de Pediatria, Volume 88, Issue 4, 2018, Pages 228.e1-228.e9. doi: https://doi.org/10.1016/j.
anpedi.2017.05.005.

16. Catarina OR Andrea D, Inés NV, Joana TR Carla M, Alexandra D, Carla R Leonor C. Valor pronéstico de la
espectroscopia cercana al infrarrojo en la encefalopatia hipéxico-isquémica. Anales de Pediatria, Volume 94,
Issue 3, 2021, Pages 136-143. doi: https://doi.org/10.1016/j.anpedi.2020.01.022.

17. Aneja S, Sharma S. Hypoxic ischaemic encephalopathy in low resource settings-time to stop cooling?
Lancet Glob Health. 2021 Sep;9(9):e1187-€1188. doi: 10.1016/52214-109X(21)00343-0. Epub 2021 Aug
3. PMID: 34358490.

18. Papazian 0. Encefalopatia hipéxica-isquémica neonatal [Neonatal hypoxic-ischemic encephalopathy].
Medicina (B Aires). 2018;78 Suppl 2:36-41. Spanish. PMID: 30199363.

19. Victor S, Rocha-Ferreira E, Rahim A, Hagberg H, Edwards D. New possibilities for neuroprotection in
neonatal hypoxic-ischemic encephalopathy. Eur J Pediatr. 2022 Mar;181(3):875-887. doi: 10.1007/s00431-
021-04320-8. Epub 2021 Nov 24. PMID: 34820702; PMCID: PMC8897336.

20. Ristovska S, Stomnaroska O, Danilovski D. Hypoxic Ischemic Encephalopathy (HIE) in Term and Preterm
Infants. Pril (Makedon Akad Nauk Umet Odd Med Nauki). 2022 Apr 22;43(1):77-84. doi: 10.2478/
prilozi-2022-0013. PMID: 35451288.

21. Torbenson VE, Tolcher MC, Nesbitt KM, Colby CE, EI-Nashar SA, Gostout BS, Weaver AL, Mc Gree ME, Famuyide
AO. Intrapartum factors associated with neonatal hypoxic ischemic encephalopathy: a case-controlled study.
BMC Pregnancy Childbirth. 2017 Dec 11;17(1):415. doi: 10.1186/s12884-017-1610-3. PMID: 29228911
PMCID: PMC5725836.

22. Ambalavanan N, Shankaran S, Laptook AR, Carper BA, Das A, Carlo WA, Cotten CM, Duncan AF, Higgins
RD; EUNICE KENNEDY SHRIVER NICHD NEONATAL RESEARCH NETWORK. Early Determination of Prognosis in
Neonatal Moderate or Severe Hypoxic-Ischemic Encephalopathy. Pediatrics. 2021 Jun;147(6):e2020048678.
doi: 10.1542/peds.2020-048678. Epub 2021 May 13. PMID: 33986149; PMCID: PMC8168606.

92



V JORNADA ACADEMICA CIENTIFICA E CULTURAL DA MEDICINA

MALFORMACAO MULLERIANA E REJEICAO A DISPOSITIVO
INTRAUTERINO NA ADOLESCENCIA - UM RELATO DE CASO
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PALAVRAS-CHAVE: Ductos Paramesonéfricos; utero; anomalia urogenital; agentes
contraceptivos.

INTRODUCAO: As anomalias mullerianas, ou malformacdes uterinas, sdo assim denominadas,
pois representam as anormalidades causadas quando ha fusao embriolégica defeituosa ou falha
na recanalizacao dos ductos de Muller na formacao da cavidade uterina normal. A maioria das
pacientes sao assintomaticas e os sintomas, quando presentes, variam de acordo com o tipo do
defeito apresentado e geralmente estao relacionadas a um quadro algico. Quando nao diagnosticada
no inicio da vida reprodutiva, as manifestacdes clinicas podem ser refletidas em complicacoes
obstétricas como abortos de repeticao e partos prematuros. OBJETIVOS: A compreensao das
caracteristicas especificas das pacientes com anomalias mullerianas é de suma importancia a
ginecologia, pois possuem divergéncias fisioldgicas estruturais que podem interferir no tratamento
de certas patologias. Portanto, estudar as reacbes a tratamento convencionais de queixas
frequentes, como dismenorreia e irregularidade do ciclo, podem apresentar solucoes eficazes no
que tange esse grupo especifico de pacientes. RELATO DE CASO: Paciente de 13 anos, GOPOAO,
virgem, menarca aos 10 anos com queixa principal de dismenorréia intensa, menorragia e ciclos
menstruais irregulares. Prescrito norgestrel por 3 meses. Retornou relatando piora da dor pélvica,
ardéncia e eritema vulvar. Ao exame, observou-se orificio genital externo com hiperemia no introito
vaginal. Toque vaginal e especular nao realizado devido a presenca de himen integro. Prescrito
tratamento para candidiase e ciproterona + etinilestradiol. 10 meses ap6s, evoluiu com obstrucao
venosa sendo necessaria flebectomia e contra-indicado o uso do anticoncepcional oral. Como
alternativa, foi prescrito desogestrel. Realizada uma ultrassonografia transvaginal, a pedido da
paciente, que nao evidenciou anormalidades. Mesmo ap0s diversas reavaliacoes e tentativas de
cessar a dor pélvica intensa com anti-inflamatérios e analgésicos, a paciente mantinha as queixas.
Indicado videolaparoscopia que evidenciou malformacao mulleriana - Utero didelfo - e ovario direito
préximo a loja renal. Com aval da cirurgia vascular foi indicado e inserido, sem intercorréncia, dois
DIU mirena, um em cada hemi-ttero, com seccao de 1 haste em cada. Treze dias apés a insercao,
a paciente evoluiu com eliminacao espontanea de ambos os DIU e com queixa de sangramento,
sem melhora com vibramicina. Infelizmente, apds essa data, a paciente nao deu seguimento ao
tratamento. DISCUSSAO: Atualmente, os ensaios clinicos acerca da efetividade do uso de DIU
excluem as pacientes com defeitos mullerianos, portanto, pouca evidéncia bibliografica existe
acerca do uso desse método nas pacientes com malformacdes mullerianas. Entretanto, essa
populacao é afetada pelas mesmas condicdes que as mulheres de utero de morfologia regular,
como dismenorreia, alteracoes de ciclo e reacdes adversas ao uso de ACOs. Portanto, possuem
uma limitacao nas opcoes de tratamento, embora diversos relatos de caso apresentem resultados
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positivos da implantacdo de DIUs em mulheres com malformacdes mullerianas. CONCLUSAO:
Uma parcela importante das mulheres é afetada por malformacdes mullerianas, sendo assim, ha
necessidade de compreender as possibilidades e desafios acerca da utilizacdao dos DIUs.
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PALAVRAS-CHAVE: anemia ferropriva; deficiéncia de ferro; saude infantil.

INTRODUCAO: A deficiéncia de ferro (DF) é o distdrbio nutricional mais presente em lactentes,
pré-escolares e adolescentes no Brasill, 3, 4. Os principais fatores sao a baixa ingestao de
alimentos com ferro biodisponivel, baixo nivel socioeconémico e lactentes que nao tiveram
aleitamento materno exclusivo até no minimo 6 meses ou nao foram amamentados com leite
materno5. Os sintomas abrem um leque para diagnésticos diferenciais. O manejo é baseado
em faixa etaria, gravidade da anemia e demais comorbidades, adequando a dieta, de forma a
minimizar déficits para a crianca em seu desenvolvimento3. OBJETIVOS: O presente artigo objetiva
sintetizar estudos referentes a deficiéncia de ferro na pediatria, analisando os pontos principais da
anamnese, diagndstico e o segmento indicado para dieta dos pacientes. METODOLOGIA: Por meio
das bases de dados dos sites PubMed e Scielo, utilizando os descritores “iron deficiency anemia
children”, “anemia em criangas”, “anemia in children”, foram selecionados artigos no periodo
entre 2010 e 2022, no idioma inglés ou portugués, que se adequam a tematica proposta. Foram
encontrados, ao total: 729 publicacdes na base de dados Scielo e 1361 publicacdées no PubMed.
DISCUSSAO: Atualmente, a DF é uma das deficiéncias nutricionais mais subdiagnosticadas
no mundol,5; é frequentemente assintomatica em criancas, ou com carater progressivo de
sintomas?, com dificil diagndstico e manejo clinico desafiador. A anemia por DF esta associada a
limitacao do crescimento infantil4,5; o ferro possui importante papel no neurodesenvolvimento, e
sua deficiéncia nos primeiros meses de vida pode causar sequelas cognitivas importantes1,3,4.
A anamnese de pacientes com suspeita de DF deve ser detalhada, sendo o sintoma mais comum
a fadiga, e quando associada a sintomas graves de anemia como dispneia, palpitacoes, vertigem,
taquicardia, sincope, repercussdoes hemodinamicas ou até faléncia cardiaca, necessita da
exclusao outras causas de anemia. No exame fisico detalhado, encontra-se palidez mucocutanea,
queilite angular, queda de cabelo, glossite, pica, perda de apetite, déficit de atencao e indmeros
outros®. Fatores de risco para DF devem ser observados: neonatos prematuros ou com restricao
de crescimento intrauterino, criancas em introducao alimentar ou mesmo criancas e adolescentes,
devido maior necessidade metabdlica de ferrol,5. Em pacientes assintomaticos, recomenda-se
educacao nutricional familiar, implementando-se uma dieta mais rica em ferrol. A ingestao de
frutas citricas como laranja, limao e tangerina é observada como auxilio na absorcao do ferro. Em
contrapartida, a ingesta de alimentos com cafeina, leite e clara de ovos, podem contribuir para a
menor absorcao do ferro alimentart. As manifestacoes clinicas podem ser determinadas de acordo
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com os estagios da a DF até a anemia ferropriva e isso ocorre também nos exames laboratoriais,
ou seja, esses exames fornecem diagnoéstico em cada periodo da progressao da DF6. Porém,
se realizados isoladamente podem fornecer resultados falsos-negativos, pois sofrem alteragcoes
caso outras doencas como doencas hepaticas, infeccoes e processos inflamatérios estiverem
presentes. Deve-se salientar que em paises subdesenvolvidos, a incidéncia de criancas com DF
e a probabilidade de infeccoes e parasitas intestinais sao elevadas com maior ocorréncia de
diarreias e ma absorcao intestinal de ferro5, sendo importante frisar que nenhum exame isolado
sera capaz de diagnosticar anemia ferropriva®. CONCLUSAO: Observamos que as manifestacoes
clinicas da DF dependem da idade, presenca e gravidade da anemia, comorbidades e a taxa de
ferro, sendo por muitas vezes assintomaticas. Fatores de risco devem ser observados, de forma
a garantir o crescimento e desenvolvimento adequado. Portanto, uma minuciosa anamnese €
exames laboratoriais devem ser avaliados. O tratamento para pacientes assintomaticos deve ser
pautado na dieta com alimentos contendo boa biodisponibilidade de ferro, além de evitar alimentos
que prejudiquem sua absorcao, como chas, cafeina e polifenois.
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PALAVRAS-CHAVE: Nédulo da Glandula Tireoide; Neoplasias da Glandula Tireoide;
Biopsia por Agulha Fina; Diagnéstico por ultrassom.

INTRODUCAO: Nédulos ti reoidianos possuem uma prevaléncia significativa na préatica clinica,
podendo indicar uma lesao maligna ou benigna. Es tima-se que 60% da populacao adulta mundial
possui algum nédulo ti reoidiano 1 . Aproximadamente 5 % a 10% dos nddulos de ti redide sao
malignos 2 , sendo o cancer de tireoide a quarta maior causa de tumor maligno entre mulheres
brasileiras 3 . Tendo em vista a significancia do cancer tireoidiano, faz- se necessaria a utilizagao
de métodos que possibilitem o diagndstico histopatolégico preciso, a fim de se tomar a conduta
adequada. Para esse fim foi criado o sistema ACR TI-RADS, uma classificacao ultra sonografica, o
qual considera composicao, focos ecogénicos, ecogenicidade, margens e formato, com o intuito
de identificar se o nédulo possui carater benigno ou maligno 4 . O objetivo do estudo foi avaliar as
caracteristicas dos nédulos que tiveram a realizacao da PAAF co m ou sem indicacao do sistema
ACR TI - RADS e as caracteristicas de nédulos malignos sem indicacao de PAAF. METODOLOGIA:
Estudo retrospectivo observacional realizado em um hospital de Joinville- SC de janeiro de 2011
a dezembro de 2021. Foram comparados casos de ti reoidectomia que tiveram indicacao ou nao
de PAAF pelo sistema TI-RADS e o perfil dos nédulos que nao tiveram indicacdao de puncao. No
calculo de razao de chance ajustado, utilizou - se o intervalo de confianca de 95%. Os fatores de
confusao foram: ida de e tamanho. RESULTADOS: Os nédulos submetidos a ti reoidectomia foram
divididos em 2 grupos: com ( n = 203/43,61 %) e sem ( n =157/56,38 %) indicacao de PAAF pelo
TI- RADS. No calculo da razao de chance ajustada para PAAF indicada ou nao, nao houve impacto
significativo entre as categorias Bethesda 4 - 6 ou histopatologia maligna. Houve 105 casos
de carcinoma sem indicacao de PAAF, sendo as caracteristicas que aumentaram a chance de
malignidade, nédulo menor que 1 cm ( RC=2,916 1C95% 1,377 - 6,177), forma sdlida ( RC=3,831
IC95% 1,894 - 7,747), ecogenicidade hipoecoica ( RC=4,593 IC95% 2,214 - 9,527) e pontuacao
TR4 ( RC=7,074 1C95 % 2,922 - 17,111). CONCLUSAO: A indicacdo de PAAF pela classificacao
Tl - RADS nao aumentou diagnésticos de carcinomas na nossa popul acao. 64.3% dos nddulos
sem indicacao de PAAF pelo ACR - TIRADS eram neoplasias. Caracteristicas que facilitaram essa
identificacao foram: ser menor que 1 cm, ser sélido, ser hipoecoico e ser classificado como TI -
RADS 4. Outras caracteristicas nao influenciaram na malignidade.
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PALAVRAS-CHAVE: Acidente vascular cerebral, hemorragia intracerebral, terapia
antiplaquetaria, anticoagulacao oral.

INTRODUCAO: A hemorragia intracerebral (HIC) é um subtipo de acidente vascular cerebral
(AVC) com alto risco de incapacidade permanente e mortalidadel,2. A anticoagulacao oral (AO)
aumenta a incidéncia de HIC em até 15 vezes, principalmente em pacientes idosos e naqueles
com AO combinada a terapia antiplaquetaria (TA)2,3. Os resultados com AO e TA na prevencao
cardiovascular em paises em desenvolvimento nao estao bem estabelecidos4, 5. No Brasil, tanto
a seguranca quanto a eficacia de AO e TA sao influenciados pelo perfil econbmico e acesso a
salude. Essa compreensao € importante devido ao envelhecimento da populacao, com incidéncia
crescente de doencas cardiovasculares e adesao lenta de AO diretos4,6. METODOLOGIA: Realizou-
se um estudo prospectivo transversal nao randomizado em Joinville de pacientes com AVC entre
2015 a 2020, utilizando-se a base de dados do JOINVASC (Registro de AVC de Joiville). Nao houve
contato direto, presencial, telefénico ou virtual, com nenhum paciente. O presente projeto de
pesquisa encontra-se em consonancia com as resolucdes que estabelecem as diretrizes éticas
que orientam a pesquisa. OBJETIVOS: Andlise retrospectiva de pacientes com AVC entre 2015 e
2020, a incidéncia e gravidade da HIC em pacientes com AO e TA. DISCUSSAO: De acordo com
dados retirados do JOINVASC de todos os 3650 AVCs registrados na cidade entre 2015 e 2020,
285 (8%) eram HIC. Foram observados AO em 21 pacientes (8%) e TA em 76 (27%). Quando
comparados os pacientes em uso de AO e TA, foi observada maior idade (70 £ 12 vs. 60 £ 15 anos;
p < 0.001), maior prevaléncia de hipertensao arterial (91% vs. 64%; p < 0.001), diabetes (37% vs.
11%; p < 0.001), dislipidemia (82% vs. 42%; p < 0.001), AVCI e AIT (ataque isquémico transitorio)
(50% vs. 19%; p < 0.001); houve maior mortalidade em 90 dias entre os pacientes com AO ou
TA (38% vs. 25%p = 0.025). A incidéncia de HIC em Joinville foi de 57 casos/ano, com 18 casos
recebendo AO ou TA e 4 com AO isolada. Para os pacientes em AQ, foi observada uma taxa de
mortalidade de 71%; entre os que sobreviveram, cinco estavam em uso de varfarina e tinham INR
dentro ou abaixo da faixa terapéutica. Todos os pacientes com varfarina com INR > 1,3 receberam
vitamina K e plasma fresco congelado, mas todos com INR acima da faixa terapéutica morreram
na primeira semana de internacdo hospitalar. CONCLUSAO: Apesar de obervar-se a terapia de AO
em um pequeno grupo, a gravidade da HIC e a mortalidade foram muito altas em comparacao
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com outros estudos7-9. Menos de um quarto dos pacientes com varfarina admitidos com HIC
tinha INR dentro da faixa terapéutica, o que é muito alarmante - nenhum paciente com HIC acima
da meta INR sobreviveu. Este estudo reforga que vitamina K e plasma fresco congelado ndo sao
agentes adequados para reversao de varfarina para pacientes com HIC. O acesso ao fator Vlla ou
concentrado de complexo protrombinicoé essencial para o0 manejo desta populacaol,7-9. Mesmo
que sejam disponibilizados anticoagulantes orais de agao direta (DOAC), como a rivaroaxabana,
0s pacientes ainda estariam em risco de piores desfechos apds HIC considerando que Andexanet
alfa nao esta disponivel no Brasill, 4, 6. O controle do risco de sangramento com AO e TA € parte
essencial da prevencao cardiovascular3,8,9 e o atual cenario, reforca a necessidade de melhor
atendimento dessa populacao.
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INTRODUCAO: Aproximadamente 10% das doencas de tireoide em adultos sdo manifestadas por
nddulos tireoidianos, sendo esses 5 a 10% ndédulos malignos. Embora existam diversas variantes
do cancer de tireoide, sendo maioria pouco agressivas com resultados satisfatérios no tratamento,
ha aquelas variantes altamente prevalentes que possuem diagndstico citolégico desafiador, e uma
parcela menor agressiva e de mau progndéstico em sua evolucao, em que pedem uma discriminagao
confiavel das lesbdes. OBJETIVO: O presente artigo tem como objetivo correlacionar a classificacao
ACR TI-RADS com a classificacao histopatoldgica de Bethesda. METODOLOGIA: Trata-se de um
estudo observacional de carater retrospectivo, com dados de janeiro de 2011 a dezembro de
2021, em um centro de referéncia de patologia, em um hospital privado de Joinville, SC, Brasil.
Foram avaliados os achados ultrassonograficos classificados de acordo com ACR Thyroid Imaging
Reporting and Data System (ACR TI-RADS, 2017), a citologia obtida pela PAAF e a histologia
das lesoOes classificados conforme The Bethesda System for Reporting Thyroid Cytopathology
(TBSRTC, 2017), considerada como padrao ouro. RESULTADOS: Para a razao de chance ajustada
de BETHESDA aumentado e o carcinoma papilifero em comparacao com a classificacao TIRADS,
utilizou-se TIRADS 1 e 2 como padrao. A partir dai, foi comparada a razao de chance entre padrao e
TIRADS 3, padrao e TIRDAS 4 e padrao e TIRDS 5, em que foi observado significancia para TIRADS
5 comparado ao Bethesda 5 (P 0,009), com aumento da razao de chance em 7,483 em um curto
intervalo de confianca (1,654-33,858). Ainda na comparacao com TIRADS 5 e Bethesda 6, houve
significancia (P 0,022) aumentando a razao de chance em 8,089 com intervalo de confianca ainda
curto (1,346-48,620). Portanto, nddulos TIRADS 5 comparados com nddulos TIRADS 1 e 2 tiveram
maior prevaléncia de BETHESDA 5 e 6. Enquanto TIRADS 3 e 4 comparado a TIRADS 1 e 2 nao
teve aumento ou reducao no diagnéstico citolégico de BETHESDA ou histopatolégico de carcinoma
papilifero. CONCLUSAO: nédulos TIRADS 5 tiveram aumento da chance de classificacdo bethesda
5 e 6, comparado a ndédulos TIRADS 1 e 2. Nao houve diferenca para nédulos TIRADS 3 e 4.
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INTRODUCAO: As Doencas Inflamatérias Intestinais (DIl) sdo reconhecidamente relacionadas a
manifestacoes extraintestinais, dentre elas as neuroldgicas. A doenca de Crohn (DC) é um tipo
de doenca inflamatoria intestinal (DII) recorrente cuja etiologia permanece incerta, porém estudos
evidenciam que, portadores de DC, em comparacao a pacientes saudaveis, tiveram reducoes
significativas nos volumes de substéancia cinzenta em indmeras regioes do cortex. OBJETIVOS: O
objetivo geral do estudo vigente foi a evidenciagao dos resultados de uma analise de dados da
literatura que relacionam a Doenca de Crohn com a Atrofia da Substancia Cinzenta. METODOS:
A metodologia utilizada foi o estudo e redacao da literatura sobre o tema, combinados em uma
revisao nao sistematica. Utilizou-se as palavras-chave “Crohn’s disease” AND “brain” OR “gray
matter” na busca de estudos. DISCUSSAO: A literatura evidenciou que ha uma incidéncia de
33,2% de complicacoes neuroldgicas e neuropsiquiatricas em 253 pacientes com doenca de Crohn
patologicamente confirmada. Associado a esse dado epidemiolégico, tem-se que um dos achados
neurolégicos mais comuns da DC estéa relacionado a uma consideravel diminuicdo da substancia
cinzenta na regiao do cértex frontal e cingulado anterior. Os estudos apontam que, ao receber os
sinais de estresse, o Sistema Nervoso Central modula a intensidade de resposta inflamatéria do
intestino e, a0 mesmo tempo, sofre com a superproducao das citocinas, alterando a conformacgao
da massa cinzenta cerebral. Este fato se da, principalmente, devido a perda neural decorrente
da excitotoxicidade, que diminui a neurogénese e aumenta o estresse oxidativo. CONCLUSAO:
Os estudos sugerem que as mudancas significativas nas estruturas da substancia cinzenta em
varias regides do cérebro de pacientes com DC podem estar associadas a muitos fatores, como
dor, inflamacao, emocao e imunidade, podendo ser parcialmente explicadas pelos maiores niveis
de ansiedade, de depressao e da presenca ou nado de dor abdominal. Assim, ainda que nao haja
completa clareza a respeito dos mecanismos interativos entre cérebro-intestino, é evidente uma
relacao entre alteracdes em estruturas especificas do cérebro e a existéncia de dor visceral em
pacientes com doenca inflamatéria intestinal.
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INTRODUCAO: A retinopatia da prematuridade (ROP) é uma doenca vasoproliferativa ocular de
etiologia multifatorial que afeta a vascularizacao retiniana de pacientes prematuros, podendo levar
acegueira ou a graves sequelas visuais(1). A suplementacao dietética com acido docosahexaendico
(DHA) vem sendo estudada para coibir a progressao da doenca para os estagios graves. OBJETIVO:
averiguar o efeito da suplementagcao de DHA na incidéncia da ROP em prematuros, assim como a
sua seguranca e a eficacia, propiciando a divulgacao de informacdes a fim de incrementar solucdes
terapéuticas para a Retinopatia da Prematuridade. METODOLOGIA: Foi realizado um estudo
de revisao integrativa da literatura, identificando as contribuicbes dos estudos referentes aos
efeitos do DHA na retinopatia da prematuridade. Realizaram-se buscas de publicacoes indexadas
nas bases: US National Library of Medicine/National Institutes of Health (PubMed) e Scientific
Electronic Library Online (SciELO). Para a busca, foram utilizados os descritores “Retinopathy of
prematurity” e “Docosahexaenoic Acid” em portugués, inglés e espanhol. RESULTADOS: A partir
da analise de 12 estudos, verificou-se que 0 uso de acidos graxos poli-insaturados de cadeia
longa, como o DHA, sdo uma grande esperanca em relacao a prevencao da evolucao da ROP para
estagios graves. O uso de DHA na suplementag¢ao da dieta de bebés prematuros demonstrou
reduzir a progressao da doenca e a realizacao de fotocoagulacao a laser, além de apresentar
um custo financeiro menor em relacdo aos tratamentos disponiveis atualmente. CONCLUSAO:
Conclui-se que pesquisas acerca da suplementacao do DHA para tentar reduzir a incidéncia da
ROP devem ser estimuladas, pois o DHA demonstra ser uma esperanca promissora para a reducao
da cegueira infantil de decorrente da ROP
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INTRODUCAO: A pandemia do Covid-19 alterou a realidade da populacdo, especialmente, das
criancas e adolescentes. Apesar dos baixos indices de contagio, essa faixa etaria se apresentou
igualmente suscetivel aos efeitos mentais e psicolégicos que o cenario pandémico instalou.
Ainda, a fase de desenvolvimento em que tal parcela se encontra, os coloca em vulnerabilidade
ao desenvolvimento de sintomas psicolégicos, como depressao e ansiedade. Assim, a situacao
fisica, mental e econdmica do entorno da crianca, bem como dela em si, desenhou sua carga
psicolégica quando associada aos impactos que o coronavirus trouxe. OBJETIVOS: Definir padroes
protetores e de risco a saude mental de criancas e adolescentes durante a pandemia da Covid-19,
a fim de estabelecer medidas preventivas e minimizadoras de impactos em possiveis situacoes
extremas futuras. METODOLOGIA: O estudo proposto teve sua pesquisa bibliografica baseada na
definicao da pergunta da pesquisa “Quais fatores impactam na satde mental infantil no contexto
pandémico?”. Sendo assim, definiram-se as palavras chaves que fundamentaram a busca no
periédico PubMed: “COVID-19”, “saldde mental”, “criancas” - entre os anos 2020 e 2022. Como
critérios de elegibilidade dos artigos, foram filtradas meta-anélises, revisdes sistematicas e
estudos randomizados, nos idiomas inglés e portugués. Dessa forma, encontrou-se 19 artigos,
dos quais 4 atenderam aos critérios de selecao, gerando os resultados e discussao do artigo.
RESULTADOS: Com a alteracao constante e acelerada do ambiente pandémico, destaca-se o prejuizo
na saude mental infantil, principalmente, na fase p6s surto agudo. Diante das medidas restritivas
implementadas pelo blogueio nacional, a solidao, o sofrimento psicolégico, a irritabilidade e o
medo tornaram-se inerentes a saude infantil. Tal estado de isolamento psicolégico apresenta,
como fator de risco, a falta de rotina das criancas ao afetar sua estrutura diaria

- promovendo sintomas ansiosos e depressivos. Além disso, a forma de uso da internet e a
exposicao a midia relacionada a COVID-19 colaboram com o0 avanco dos problemas de saude
mental. A medida que as criancas sdo apresentadas ao problemético meio tecnolégico, reduz-
se o tempo gasto em atividades benéficas e desenvolvedoras - aumentando o risco de exclusao
e sofrimento social. Frente ao contexto adaptado e de confinamento, tanto novas condicoes
psiquiatricas podem ser ampliadas quanto condicoes anteriores podem ser reativadas. No entanto,
existem diversos fatores essenciais a pratica da satisfacao psicolégica, por exemplo, a atividade
fisica, que minimiza impactos gerados pelo contexto pandémico. Essa, € nitidamente protetiva ao
aumentar a disposicao diaria, aliviar o mal-estar e, sobretudo, diminuir o risco de hiperatividade
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e desatencao. Além disso, observa-se a importancia de uma rotina individual - com tarefas
domésticas, padrao de sono e horarios estabelecidos para refeicées - sendo uma medida benéfica
ao proporcionar a organizagao e, consequentemente, a promogao da saude. Nesse sentido, o
apoio e suporte familiar, sao protagonistas na prote¢ao ao contentamento psiquico, visto que sao
sinénimos de acolhimento, relacionamento sauddvel e promogdo ao bem estar. COMENTARIOS
FINAIS: Os impactos da pandemia associados ao processo de salde sao variados e de enorme
preocupacao mundial. Assim, confirma-se a existéncia dos fatores de risco - falta de rotina, uso
de telas, exposicao a midia - e protetivos - atividade fisica, rotina individual, suporte familiar.
Diante de tais indicadores, nota-se a importancia do apoio as necessidades de saude mental de
criancgas, pois, de fato, demonstram maior risco a problemas psicolégicos do que adultos - elevada
vulnerabilidade aos efeitos adversos da quarentena. Ou seja, enfatiza-se as medidas protetivas
recomendadas visando o apoio a populacao infantil, evitando, dessa forma, os fatores de risco
e objetivando a reducao de sequelas de saude mental a longo prazo, para que, em possiveis e
futuros cenarios pandémicos, com semelhantes condi¢coes de salde, os aprendizados suscitados
pela exposicao a Covid-19 demonstrem resultados psicolégicos, fisicos, emocionais e sociais
positivos.
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INTRODUCAO: A falta de profissionais em areas vulneraveis, no Brasil, reflete a disparidade de
acesso publico de atencao a saude, ferindo o principio de universalidade previsto pelo SUS. Vé-se
tal realidade contabilizada no estudo desenvolvido pela USR onde, em 2018, 93,1% dos 4.844
médicos registrados no Amazonas atuavam na capital Manaus, enquanto apenas 6,9% restantes
eram responsaveis por atender os demais 62 municipios®. OBJETIVOS: Busca-se compreender
fatores determinantes para profissionais optarem pela atracao, como também permanecer em
areas de escassez de recursos para saude. Ademais, analisou-se 0s principais indicadores tanto
de afastamento quanto de dificuldades na falta de infraestrutura e lazer desses profissionais.
METODOLOGIA: Realizou-se um levantamento em base de dados, nos sitios eletrénicos: Pubmed,
Science Direct e Scielo. Utilizou-se, na pesquisa, as palavras-chaves: “Areas Remotas E Médicos”,
“Escassez E Saude”, “Areas Carentes E Médicos”. Sobre os artigos, coletou-se meta-anélises
e analises publicadas entre 2017-2022, em portugués e inglés, e sem conflitos de interesse,
com exclusao dos artigos que nao se encaixam nesses critérios. Dessa forma, dos 438 artigos
encontrados, 10 preencheram os critérios de selecao da pesquisa para encontrar proposicoes que
atendessem a questao referente aos determinantes relacionados a atracao e a permanéncia dos
profissionais de satde em &reas remotas e desassistidas. RESULTADOS/DISCUSSAOQ: Analisando
os artigos, inferiu-se como principal critério de atracao e permanéncia dos profissionais em areas
remotas, o vinculo com a regiaol0, junto a melhor remuneracao oferecida para a atuacao nesses
locais2. Outro fator foi o programa de promocao a saude internacional, com a atuacao de médicos
estrangeiros em varias areas do Brasil, através do Programa Mais Médicos5. Ademais, preditores
educacionais influenciaram na fixacao de médicos em locais desassistidos, com criacao de vinculo
em regides remotas8. Referente aos fatores de nao permanéncia, tem-se: pouco vinculo de trabalho
com contrato temporario, condicoes trabalhistas relacionadas a pouca infraestrutura, jornadas de
trabalho excessivas e sobrecarga de funcdes2. Associado ao motivo das condicoes trabalhistas, a
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falta de atividades de lazer local e de politicas de amparo assistencialista, dificultam a retencao de
médicos em areas remotas9. Além disso, a falta de estimulo financeiro, como o FIES, em faculdades
localizadas nas regides abordadas, corrobora para o desinteresse dos médicos em buscarem a
educacao médica e, posteriormente, trabalho nessas regides2. Soma-se a isso o fato de que existe
uma distribuicao inadequada entre os niveis de aten¢ao no Brasil, estabelece-se uma caréncia de
médicos na atencao primaria, além de uma desigual distribuicao territorial de especialidades e
a sua privatizacao6. Estudos ainda apontam que na APS, a rotatividade e a falta de estabilidade
desses profissionais devem-se pela falta de reajuste salarial devido a restricdo orcamentaria de
alguns municipios. Destaca-se que, nos ultimos anos, a desigualdade na distribuicao geografica da
populacao médica tem diminuido, sendo que as regides historicamente com a menor distribuicao
médica, foram as que receberam o maior incremento de novos profissionais entre 2000 e 2010,
apesar de ainda haver um desequilibrio, as iniquidades distributivas de profissionais médicos
tém diminuido7. CONCLUSAO: O desamparo de profissionais de satde em areas vulneraveis tem
causalidade multifatorial. A influéncia de fatores envolvendo condicdes de trabalho (infraestrutura
precaria), qualidade de vida baixa (poucos atrativos na cidade) e grade curricular sem abordagem
clinica de APS e MFC exercem sobre a desassisténcia nesses locais, assim como na atracao e
permanéncia dos profissionais de satde. Por outro lado, temos que a remuneracao, predicao
escolar e o Programa Mais Médicos sao fatores atrativos para alocacao desses profissionais.
Logo, conclui-se que, embora possua programas do governo que visam aumentar a adesdo dos
profissionais de salde em areas remotas, ainda sao insuficientes para a demanda de salde
publica no Brasil.
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INTRODUCAO: O furtinculo é uma infeccdo de pele normalmente ocasionada pela bactéria
Staphylococcus aureus, que inflama o foliculo piloso por estimulacao quimica ou lesao fisica.(1)
E uma infeccdo bacteriana que acomete regioes com pelos, principalmente locais mais expostos
a umidade, pressao e atrito, como as nadegas, pescoco e axilas, que em grande parte dos casos
ha drenagem espontanea do contelddo em poucos dias.(1) A transmissao do microrganismo esta
relacionada com aglomeracao, falta de higiene e cuidados indevidos da lesao.(3) A Liga Académica
de Humanizacao em Saude (LAHES), do curso de Medicina da Universidade da Regiao de Joinville —
UNIVILLE, promoveu uma acao de prevenc¢ao ao contagio de furinculo para pessoas que cumprem
o regime fechado, no Presidio Regional de Joinville, no estado de Santa Catarina. OBJETIVO:
Reduzir a alta prevaléncia de furiinculo no presidio da cidade. Assim, o presente trabalho aborda
a acao elaborada pelos ligantes da LAHES no ano de 2022, no Presidio Regional de Joinville, para
conscientizar a populacdo carcerdria sobre o furtinculo. RELATO DE EXPERIENCIA: Através de uma
demanda que surgiu dentro da unidade prisional, os ligantes organizaram palestras educativas e
de conscientizacao, com o intuito de reduzir o contagio de furidnculo entre a populacao privada
de liberdade. Para isso, foi elaborado um powerpoint de linguagem simples e com varias imagens
autoexplicativas. As palestras foram realizadas de forma clara e compreensivel a todos. Apés a
palestra, os estudantes de medicina conversaram com a populacao que se voluntariou a assistir,
e foi realizado um levantamento de quantas pessoas apresentavam furunculo, o local infectado e
a forma de cuidado da ferida. Os casos mais graves foram enviados para a pauta diaria da UBS
do sistema prisional para atendimento médico. REFLEXAO/DISCUSSAO: A acdo possibilitou que
fosse identificado quais detentos necessitavam de medicacao para o furinculo e quais realmente
precisavam de atendimento médico. Ainda, com a explicacao, foi possivel conscientiza-los de
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como cuidar € o que nao deve ser feito com as lesdes, como por exemplo fazer a autodrenagem
dentro das celas. Esse projeto foi um primeiro contato com populacdes excluidas, passo essencial
para promover a responsabilidade social dos ligantes. Ainda, houve a oportunidade de entender
a realidade e especificidades da populacao carceraria que contribuem para a transmissao da
bactéria, como a precariedade de recursos basicos e superlotacdo. Por fim, a acao possibilitou
reflexdes sobre a desassisténcia a salide e como uma doenga tem um impacto negativo importante
na qualidade de vida desta populacdo. CONCLUSAO: Acdes como essa devem ser cada vez
mais incentivadas e elaboradas pelos académicos da area de salde. Este relato de experiéncia
proporcionou uma oportunidade inédita de trabalhar com um publico dificilmente alcancado pelos
profissionais de saude ou estudantes, tendo contribuido com a possibilidade de diagnosticar a
patologia nesse grupo de individuos. Essa agao mostrou na pratica como € importante a reflexao
sobre saude em diversos contextos, considerando a dignidade humana. A acao envolvida é de
extrema importancia no papel de futuros médicos oferecendo melhoria da qualidade de vida da
populacao.
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PALAVRAS-CHAVE: Retinopatia Diabética, Diabetes Mellitus, Epidemiologia do
Diabetes

INTRODUCAO: O diabetes mellitus (DM) é uma doenca crénica cuja prevaléncia vem aumentando
e reduzindo significativamente a qualidade de vida dos pacientes acometidos.(1) A educagao e
apoio ao paciente com diabetes sao essenciais para evitar as complicacoes agudas e reduzir
complicacoes cronicas. Desde 2017 € realizado o Mutirdo de Diabetes de Joinville, cujo principal
objetivo é alertar a populacao sobre a doenca e o rastreamento da retinopatia diabética (RD) em
pacientes com diabetes. OBJETIVOS: Avaliar o perfil dos participantes do Mutirdao do Diabetes,
realizado em Joinville-SC nos anos de 2019 e 2020. METODOLOGIA: Foram avaliados: idade, sexo,
indice de massa corporal (IMC), presenca de DM e hipertensao arterial sistémica (HAS), uso de
insulina e a fundoscopia através de retindgrafo portatil. RESULTADOS: Foram 686 participantes no
total, sendo 298 pacientes no ano de 2019 e 388 em 2020. Em relacao ao género, o sexo feminino
teve 51% em 2019 e 71,4% em 2020. A média de idade foi de 62,8 anos em 2019 e 61,6 anos
em 2020. Sobre o uso diario de insulina, observa-se que 28,5% dos pacientes usavam diariamente
em 2019 e 53,8% em 2020. A respeito do controle do HGT diario, 32,8% dos pacientes faziam a
afericao em 2019 e 50% em 2020. Sobre a presenca de HAS, 68,4% dos pacientes possuiam as
duas comorbidades em 2019 e 71,9% em 2020. Ja em relacao a RD, percebeu-se que a maioria
dos pacientes obtiveram RD leve, sendo 7,04% em 2019 e 9,79% em 2020. Em relacédo a RD
severa, em 2019 1% dos pacientes tiveram o diagnéstico e em 2020 2,57%. E sobre os dados
de IMC, obteve-se uma média de 29,7 em 2019 e 32,2 em 2020. DISCUSSAO: Observamos uma
maior participacao da comunidade e prevaléncia do sexo feminino em 2020. A média de idade
dos participantes foi semelhante, predominando os idosos, ja que esta faixa etaria acaba sendo a
mais acometida pelo DM tipo 2.(4 e 5) Em relagao ao IMC, percebe-se que a média nos dois anos
mostra um excesso de peso dos pacientes. O nimero de individuos em insulinoterapia foi maior
em 2020, assim como a realizagao de glicemia capilar diaria, como era esperado. Percebe-se
que a maioria dos pacientes apresentam HAS. Segundo o estudo de Santos et al. (2018) a HAS
€ duas vezes mais frequente em individuos diabéticos. Quanto a gravidade da RD, a maioria dos
casos era de RD leve nos dois anos. Houve mais casos de RD severa em 2020. CONCLUSAO: Os
resultados mostram uma alta prevaléncia de HAS e poucos casos de RD severa. Seria importante
avaliar o tempo de doenca dos individuos para saber se essa prevaléncia esta dentro do esperado.
Os dados desse estudo podem auxiliar no planejamento de acdes mais eficazes para o controle
do diabetes mellitus e prevencao de suas complicacdes pelos profissionais e érgaos da gestao de
saulde na cidade de Joinville, Santa Catarina.
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INTRODUCAO: A Escola do Teatro Bolshoi no Brasil desenvolve suas atividades ha mais de
20 anos na cidade de Joinville-SC. Anualmente, a escola promove 0 processo seletivo para
admissao de novos integrantes, que inclui, dentre uma de suas etapas, um exame fisico médico
ortopédico. A partir disso, oportunizou-se a participacao dos académicos de medicina da liga
ortopedia e traumatologia da Univille (LAOT) na realizacao do exame fisico médico ortopédico
dos candidatos inscritos nesta seletiva. OBJETIVOS: Descrever a experiéncia dos académicos de
medicina membros da LAOT na realizacao do exame fisico médico ortopédico nos candidatos da
seletiva como uma oportunidade de aplicar conhecimentos previamente adquiridos ao longo da
graduacdo médica. RELATO DE EXPERIENCIA: Os académicos usaram do conhecimento teérico
previsto na grade de formacao em medicina para selecionar os candidatos, com a supervisao dos
médicos do servico de residéncia em ortopedia e traumatologia do Hospital Municipal Sao José
e Instituto de Ortopedia e Traumatologia de Joinville. Os candidatos avaliados eram cerca de 300
criancas com idade entre 8 a 11 anos. Os académicos foram divididos em dois turnos de atuacao,
no periodo matutino e vespertino e posteriormente, em duplas para que realizassem o exame
fisico médico ortopédico em um candidato de cada grupo de inscritos. Em relacao ao exame
fisico médico ortopédico, aplicou-se a avaliagao do crescimento - peso, altura; anatomia - coluna
vertebral, membros superiores, quadril, joelhos, pés, estabilidade de articulagdes, amplitude de
movimentacao dos membros, forca e sensibilidade, além de evidenciar o desenvolvimento corporal,
postural e descrever comorbidades prévias. Com a realizacao do exame fisico médico ortopédico, a
meta € identificar alteracdes que impecam o candidato inscrito de realizar as atividades propostas
pela escola do Teatro Bolshoi, propiciando aos académicos aplicar sob a supervisao dos médicos
residentes em ortopedia, os conhecimentos adquiridos ao longo da graduacdo médica. REFLEXAO:
Destaca-se a oportunidade dos ligantes aplicarem os conhecimentos prévios adquiridos em
varias disciplinas da graduacao, visto que, a Liga Académica de Ortopedia e Traumatologia da
Univille é a tnica no Brasil que realiza esta atividade de extensdo. CONCLUSAO: O presente artigo
se trata de um relato de experiéncia acerca da participacao dos alunos de medicina membros
da Liga Académica de Ortopedia e Traumatologia da Univille na etapa de exame fisico médico
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ortopédico da seletiva nacional na escola do Teatro Bolshoi no Brasil. A relevancia do artigo esta
em apresentar a experiéncia desses académicos em aplicar seus conhecimentos adquiridos ao
longo da graduacao de medicina na selegao e classificacao dos candidatos as vagas de bailarinos,
descrevendo o processo de avaliacao fisica, clinica e postural para a verificacao da aptidao fisica
dos concorrentes ao ingresso da escola de danga mais concorrida do pais, além das habilidades
médicas empregadas e treinadas pelos ligantes nesse processo (2). Além disso, o artigo exposto
cumpre com seus objetivos de relatar e demonstrar oportunidade exclusiva da participacao dos
académicos para aplicar e desenvolver seus conhecimentos médicos adquiridos ao longo da
graduacao na seletiva nacional da Escola do Teatro Bolshoi no Brasil.
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INTRODUCAO: O Hospital Municipal Sao José (HMSJ) em Joinville, € uma unidade conhecida por
ser referéncia em atendimentos de trauma na regiao nordeste do estado de Santa Catarina.
Dessa forma, oportunizou-se a possibilidade de participacao dos académicos da liga de ortopedia
e traumatologia da Univille (LAOT) na rotina de trabalhos realizados pelas equipes de residéncia
de ortopedia e traumatologia do HMSJ. OBJETIVOS: Diante disso, o interesse deste trabalho é
expor a experiéncia dos membros da LAOT em suas atividades no HMSJ e os impactos que
essa exposicao tem na formacao médica do ligante. RELATO DE EXPERIENCIA: A LAOT atua no
pronto- socorro e centro cirdrgico da area de ortopedia e traumatologia do HMSJ desde 2005.
A organizacao da participacao dos académicos € realizada pela coordenacao da LAOT através
de uma escala que prevé que cada académico seja exposto a aproximadamente 120 horas
anuais de atividades, sendo também designado o comparecimento de um académico aos dias
de semana e uma dupla de académicos em cada dia dos fins de semana ao HMSJ. Desta forma,
€ possivel colocar em pratica as habilidades estudadas em sala de aula, bem como integrar os
conhecimentos tedrico-praticos na rotina médica diaria de um hospital referéncia em trauma.
O ambiente e vivéncia do pronto atendimento[2] é muito similar aquele que se espera que o
egresso do curso de medicina encontre em sua atuacao profissional. Por meio das atividades da
liga, busca-se 0 aperfeicoamento dos conhecimentos, especialmente em semiologia ortopédica
e traumatologia. Durante a realizacao dos plantbes, os estudantes sao expostos a diversos
procedimentos, como realizacao de anestesia local e bloqueio regional, sutura de ferimentos
de pequena e média complexidade, reducao de fraturas e luxacoes, imobilizacdes provisorias e
definitivas, desbridamento de feridas, avaliacao de exames complementares como radiografias,
tomografias computadorizadas e ressonancias magnéticas, entre outros. Além disso, a vivéncia
dos ligantes também integra tempo no centro cirtrgico, no acompanhamento e auxilio em cirurgias
ortopédicas, tanto de urgéncia e emergéncia quanto eletivas, as quais cumprem papel essencial
na pratica das habilidades estudadas em sala de aula, onde é possivel para o estudante assimilar
e se aprofundar nas técnicas e conceitos de cirurgia, o funcionamento do ambiente cirurgico,
a revisao da anatomia estudada e os diversos conceitos que envolvem os diferentes tempos
cirdrgicos. REFLEXAO: O aprendizado de habilidades técnicas exige pratica, sendo a repeticdo o

1 Académicos do Departamento de Medicina - Universidade da Regiao de Joinville
2 Professor do Departamento de Medicina - Universidade da Regiao de Joinville
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fator que permite que estas habilidades sejam desenvolvidas e consolidadas pelos estudantes,
para que 0s mesmos possam realizar com efetividade e seguranga estes procedimentos quando
estiverem na pratica profissional da medicina. CONCLUSAO: Diante do exposto, destaca-se que
as atividades desenvolvidas pela LAOT aproximam seus membros de uma vivéncia pratica da
especialidade, permitindo aprimorar e impactar de forma direta a formacao médica dos ligantes.
Por fim, essa vivéncia tem influenciado positivamente no aprendizado dos futuros profissionais
médicos, capacitando-os para manejar situacoes relacionadas a essa especialidade.
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RELATO DE EXPERIENCIA ACADEMICA EM CUIDADOS PALIATIVOS

Georgia Cubas?,
Isabeli Zenato Patruni?,
Samantha Brandes?

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados Paliativos. Luto. Fim de vida. Acolhimento.

INTRODUCAO: Segundo a Organizacao Mundial da Satde (OMS), os cuidados paliativos representam
uma abordagem que visa melhorar a qualidade de vida dos pacientes, bem como de suas familias,
prevenindo e aliviando o sofrimento fisico, psicossocial ou espiritual.1 Ademais, considera-se
essencial garantir uma rede de apoio para auxilia-los e acolhé-los, ajudando-os na carga emocional
relacionada a doenca. OBJETIVOS: O objetivo € demonstrar a importancia da vivéncia na area dos
cuidados paliativos durante a formacao académica do estudante de medicina, evidenciando praticas
de um cuidado humanizado e centrado no paciente. METODO: Estudo descritivo observacional, do
tipo relato de experiéncia, sobre vivéncias de académicas de medicina ao acompanhar médicos
paliativistas no Centro Hospitalar UNIMED Joinville/SC durante o periodo de marco de 2022 até
outubro de 2022. RELATO DE EXPERIENCIA: Como académica de medicina tive muitas experiéncias
enriquecedoras e que mudaram a minha perspectiva a respeito do cuidado do paciente. Assim,
pude acompanhar médicos em ambulatérios paliativos, reunides multiprofissionais, contato a
beira do leito e discussoes de casos clinicos, todos extremamente importantes para a minha
formacao e minha visao de cuidado. Nesse contexto, pude presenciar como € lindo o esforgo
dos profissionais da equipe multidisciplinar para deixar o paciente mais confortavel, dar mais
qualidade de vida e suporte emocional a ele e a sua familia. Ja presenciei a equipe jogando cartas
com o paciente para entreté-lo; ofertando materiais artisticos para uma paciente que gostava de
desenhar; trazendo filhos e netos para perto do paciente internado. Ainda, para pacientes em final
de vida, € possivel uma dieta mais flexivel e agradavel, com alimentos da preferéncia do paciente,
mesmo nao sendo tao nutritivos; pedidos simples, muitas vezes sao atendidos como a comida
que a avo fazia, um ovo frito, um macarrao instantaneo, entre outros. Ademais, sobre a religiao, é
importante respeitar a crenga do paciente e o ajudar com seus desejos religiosos, como a visita de
um lider religioso, realizar algum ritual ou proporcionar acesso a textos espirituais. RESULTADOS:
Quando damos oportunidade aos académicos de acompanhar a pratica paliativa, introduzimo-
los em um ambiente de compaixao e empatia com o paciente e sua familia, bons exemplos de
vinculo médico- paciente e boas praticas de comunicagcao. Assim, qualificamos melhor os futuros
médicos, que ao acompanhar os cuidados paliativos desde a formacao académica, estarao melhor
preparados para atender seus pacientes em diversas situacées. REFLEXAO: Nos ambulatérios de
cuidados paliativos, vemos os médicos recebendo 0os pacientes com um carinho que dificilmente
vemos em outras especialidades. Com esses pacientes, a relacao médico-paciente € mais intensa.
Ademais, sempre busca-se entender e priorizar 0 paciente e suas necessidades, pois hem sempre
0 que é importante para o médico sera o que mais esta incomodando o paciente. Além disso,
€ preciso acolher também a familia do paciente: ouvir suas queixas, tirar as duvidas, ouvir e
respeitar as dores e angustias e explicar o processo de adoecimento. Quando um familiar tem
medo da morte do seu ente querido, também € papel da equipe o acolher e auxiliar nessa jornada.

1 Académica de Medicina na Universidade da Regiao de Joinville — Univille
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Os cuidados paliativos nos ensinam a melhorar as habilidades comunicativas a cada contato com
0s pacientes, demonstrando na pratica que uma boa relacao médico-paciente possibilita ajudar os
outros de uma forma mais humana, acolhendo com zelo e da melhor forma possivel. CONCLUSAO:
A experiéncia e o contato com os cuidados paliativos sao transformadores na vida do académico.
Aprendemos como ser um profissional melhor, que enxerga o paciente como uma pessoa, € hao
como uma doencga a ser tratada. Portanto, € importante garantir a introducao do académico nas
praticas paliativas para melhorar suas habilidades comunicativas, aprimorar suas futuras relacoes
médico-paciente e humanizar seu atendimento aos pacientes.
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CONHECIMENTO DOS ESTUDANTES DA AREA DE SAUDE SOBRE O
SUPORTE BASICO DE VIDA

Ed Cleso Pereira de Souza Filho?,
Pedro Fleith2,

Artur Lucio2,

Vinicius Leme2,

Vinicius Balzer2,

Rayanne Louise M. da Rosa2,

Luana Collete de Almeida Xavier de OliveiraZ,
Maria Fernanda Mendonca Fontes?,
Manoela Cardoso de Oliveira?,
Gabriel da Silva Lugli?,

Lucas de Oliveira Alves?,

Marina Luiza do Nascimento Ramos?,
Ana Augusta Franco?,

Anna Vila?,

Vasco Anténio Amorim Alcantara?®

PALAVRAS-CHAVE: Suporte Basico de Vida; Reanimacao Cardiopulmonar;
Estudantes de Ciéncias da Saude; Atencao a Saude

INTRODUCAO: O suporte Béasico de Vida (SBV) é um conjunto de medidas realizadas para reduzir
0 dano ou risco de morte associados a eventos cardiovasculares e obstrucoes da via aérea.
Como exemplo, tem-se a Parada Cardiorrespiratéria (PCR), um grave problema de salde publica
devido a sua alta taxa de incidéncia e mortalidade. OBJETIVOS: Busca-se entender qual o nivel
de conhecimento a respeito do Suporte Basico de Vida pelos estudantes da area da saude, qual
a melhor metodologia de ensino e onde estao os maiores déficits, desses estudantes, frente ao
SBV. METODOLOGIA: A pesquisa foi realizada através de um levantamento em base de dados nos
seguintes sitios eletronicos: Pubmed, Scielo e Cochrane. Foram utilizados os unitermos: “Basic life
support AND students” e “Suporte basico de vida E estudantes”. Sobre os artigos, foram coletadas
meta-andlises e analises publicadas entre os anos de 2017-2022, resultando 94 manuscritos,
sendo selecionados apenas 12. RESULTADOS/DISCUSSAO: Por meio da analise dos artigos,
infere-se que o conhecimento dos estudantes da area de saulde sobre o SBV varia conforme as
licenciaturas e o ano curricular, sendo maior em estudantes de enfermagem. Para que haja o
conhecimento real do aluno, é necessario o entendimento das etapas de realizacao do SBVY, que
se baseiam no reconhecimento do acometimento, as manobras corretas € o0 acesso ao suporte
avancado de vida. Percebeu-se também, que a base de ensinamento sobre o tema € reduzida
conforme a instituicao de ensino, devido a isso, alguns artigos relatam que para o ensinamento
do SBVY, sao necessarios conteldos tedricos seguidos de aspectos que envolvam a aquisicao de
habilidades técnicas dos estudantes (simulacao de RCP), para aumento de aprendizado. Referente
ao campo de menor conhecimento, foi visto que os estudantes da area de saude apresentam
um déficit na técnica correta de compressao toracica quanto ao ritmo e profundidade, ao mesmo
tempo que apresentam um desconhecimento no manejo do Desfibrilador Automatico Externo
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(DEA) e nao apresentam nocoes de manobras de retificacao de via aérea em casos de trauma
cervical. Tais eventos de desconhecimento, sao demonstrados na grande parcela de académicos
que ndo alcancam o objetivo padrdo dos tépicos de execucdo adequada do SBV. CONCLUSAO: E
notado, com base nos estudos, que o incentivo ao conhecimento sobre o Suporte Basico de Vida
€ necessario e que deve ser continuo, uma vez que o aprendizado varia conforme as licenciaturas
e 0 ano curricular. Ademais, a fim de conscientizar os futuros profissionais sobre a necessidade de
manobras de RCP e uso do DEA feitos corretamente na garantia de sobrevida dos pacientes, a
pratica de simulacdo por meio de manequins de durante o treinamento se mostra eficaz para a
evolucao do conhecimento em SBV.
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NEUROCRIPTOCOCOSE EM PACIENTE IMUNOCOMPETENTE
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PALAVRAS-CHAVE: Neurocriptococose; meningite flngica; relato de caso

INTRODUCAO: A criptococose é uma infeccdo flngica causada pelo Cryptococcus (C.gattii
C.neoformans), apresenta tropismo pelo sistema nervoso central e pulmdes (1), e, afeta,
principalmente, individuos imunocomprometidos (HIV positivos) sendo mais rara em
imunocompetentes, levando ao diagndstico mais tardio e pior prognéstico(2,3). OBJETIVO: Relatar
um caso de criptococose em paciente imunocompetente e desfecho favoravel. CASO CLINICO:
Masculino, 54 anos, previamente higido. Queixa de astenia, disartria e diplopia, associado a
dor em membros inferiores, parestesia de membros superiores (flutuante) e perda ponderal
de 15 kg no ultimo semestre. Associa ao quadro episédios de incontinéncia urinaria e fecal,
oscilagcoes na pressao arterial, alucinacdes e agressividade. Apresenta-se em bom estado geral,
disartrico, reflexos presentes 3+/4+, cutaneo plantar em extensao a esquerda, auséncia de sinais
meningeos, forca em membros inferiores 4+4/5+. Parcial de urina com presenca de hematuria
3+/4. Sorologias nao reagentes. A tomografia de cranio apresentou hipodensidade em corona
radiata a esquerda e ressonancia magnética com reducao da amplitude do aqueduto de Sylvius,
sugerindo pequeno grau de estenose. Exame de liquor tinta da china negativa,com teste rapido
para criptococose positivo e presenca de leveduras encapsuladas Iniciado fluconazol e anfotericina
B em dias alternados para meningite flingica e hidratacao. Ap6s um més de tratamento, o paciente
apresentou melhora clinica e teve alta hospitalar sem sequelas.

RESULTADOS/CONCLUSAO: A forma cerebral da criptococose apresenta-se com a formacao
de granulomas intraparenquimatosos, chamados de criptomas(4) e consequente aumento da
pressao intracraniana. O quadro clinico se da por cefaléia, nduseas, vomitos e febre, e dura cerca
de 6 a 12 semanas. Mais tardiamente, pode cursar com diplopia devido ao aumento da pressao
intracraniana, como visto no caso relatado. O diagnéstico é feito pela analise do liquor com tinta
da china positiva, ou cultura. Apresenta progndstico ruim se nao tratada precocemente e, quando
tratada, a mortalidade é maior que 50% (3,5) . Neste caso, o paciente apresentou melhora clinica
do quadro e recuperacao completa dos déficits.
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INTRODUG[\O: Segundo a OMS, nos ultimos anos, as lesdes decorrentes de acidentes de transito
totalizaram em torno de 1,35 milhdes de mortes no mundo, configurando a principal causa de
morte entre individuos de 5-29 anos 1. No Brasil, os acidentes de transito representam a segunda
maior causa de morte entre jovens, mesmo ap6s implementacao do Novo Cédigo de transito
brasileiro (1988) 2,3. Demonstrou-se que ha um envolvimento cada vez maior de adolescentes
nesse tipo de evento, principalmente como pedestres, ciclistas e ocupantes de veiculos até os 14
anos de idade, e sabe-se que estao passando a assumir a posicao de condutores apos os 15 anos
2. Portanto, tornam-se necessarias campanhas de prevencao de acidentes de transito, as quais,
atualmente, procuram enfatizar a adocao de um comportamento seguro no transito, o transporte
adequado de criancas e adolescentes, a direcao defensiva e maior rigor da lei, com destaque
para a alcoolemia zero 2, pontos abordados na vivéncia de extensao a ser relatada. OBJETIVOS:
Conscientizar adolescentes sobre o0s riscos associados a acidentes de transito e como preveni-
los. RELATO DE EXPERIENCIA: Para cumprir os objetivos estabelecidos, utilizou- se de palestras
expositivas, ministradas pelos académicos da Liga Académica de Patologia da Univille numa Escola
do Municipio de Joinville-SC. A escolha da entidade educacional baseou-se na relevancia regional
que a escola exerce sobre o cotidiano da comunidade local, além da abrangéncia do contingente
juvenil propiciado pela instituicao. Dessa forma, realizou-se contato com a diretoria institucional por
meio da docente da cadeira de Fisica da EEB Olavo Bilac. Por meio de reuniao presencial, optou-se
pelo tema “Acidentes de transito e sua influéncia na vida dos jovens”, diante da necessidade local
de medidas de conscientizacao aos jovens muitos dos quais relataram ir a instituicdo conduzindo
veiculos, ainda que menores de 18 anos de idade. Utilizou-se de dados fornecidos pela OMS e
pelo Ministério da Salde, artigos cientificos, além de material em video obtido de campanhas
de conscientizacdo nacionais e internacionais. DISCUSSAO: Foram realizadas 8 apresentacdes,
nos turnos matutino, vespertino e noturno, para as 16 turmas de ensino médio da instituicao (de
1° a 3° anos do Ensino Médio), abrangendo 449 estudantes. Apés as palestras, os académicos
dispuseram-se a uma roda de conversa com questionamentos e discussao sobre o tema com os
alunos da instituicao. Apds a finalizacao das apresentacoes, obteve-se retorno positivo de todos os
docentes, que juntamente com os alunos, assistiram as palestras. Houve solicitacao, por parte da
diretoria da instituicdo, de organizacdo de um novo evento para o ano seguinte. CONCLUSAO: De
acordo com a participacao dos alunos e a interatividade apds e durante as palestras, notadamente
os alunos foram conscientizados em relacao a alta morbimortalidade dos acidentes de transito, a
legislagao atual em vigor no Brasil e métodos de prevencgao a acidentes de transito, alcangando os
objetivos pré-determinados e demonstrando a pertinéncia da vivéncia de extensao.
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PALAVRAS-CHAVE: Linfoma Anaplasico de Células Grandes, Implante mamario
(DeCS), BIA ALCL.

INTRODUCAO E OBJETIVOS: O Linfoma anaplasico de grandes células relacionado ao implante
mamario (BIA ALCL) € um linfoma nao-Hodgkin de células TCD30+ e ALK-, com fator de risco
aumentado conforme realizacao de implantes com proteses texturizadas, utilizadas tanto para fins
estéticos, quanto reconstrutivos. A incidéncia aproximada é de 1 caso para 30.000 mulheres com
prétese a cada ano, sendo que a idade média das pacientes é de 49,6 anos. Desde 1997, 518
casos em 25 paises foram registrados, e a patogénese da neoplasia permanece pouco esclarecida,
todavia, na literatura obtém-se a teoria de que sao causadas devido a inflamacao crénica guiada
por antigeno entre o microbioma mamario e a prétese texturizada. Logo, o objetivo deste trabalho
compreende a elucidacao do conceito, epidemiologia e diagnéstico do Linfoma anaplasico de
grandes células relacionado ao implante mamario, a fim de proporcionar o conhecimento sobre
esse assunto aos profissionais e estudantes da area médica. Metodologia: Realizou-se uma
Revisao de literatura a partir da base de dados PubMED e Scielo, de 2018 a 2022, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, abordando o tema proposto pela revisao, sendo assim, incluidos
doze artigos. RESULTADOS/DISCUSSAO: Constatou-se que a combinacdo de implante mamario
texturizado, contaminacao bacteriana e predisposicao genética apresentam uma fundamentacao
necessaria para ocorrer o BIA-ALCL. Apesar de os dados coletados corroborarem para a teoria de
que nao ha uma relacao direta de causa Unica e efeito entre tipos de implantes mamarios, estudos
realizados por CAMPANALE et al (2018), em pacientes diagnosticados com BIA ALCL exibiram
que a neoplasia unilateral se apresentou predominante, sendo que em apenas 1 dos 22 casos
era implante salino, enquanto que o restante eram implantes texturizados. Quanto aos principais
sintomas encontrados, em 63,6% dos casos houve ocorréncia de seroma, linfadenopatia e massa
na mama. Outras apresentacoes de BIA-ALCL incluem desenvolvimento de massa, que ocorre em
10- 40% dos casos, além de manifestacoes cutaneas, contratura capsular e linfadenopatia. Em
razao disso, a National Comprehensive Cancer Network (NCCN) criou diretrizes para diagndstico e
tratamento, atualizadas em 2019, as quais constatam que o aparecimento de seromas tardios com
surgimento ap6s 1 ano de cirurgia sem trauma ou infeccao grave também devem ser investigados
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como BIA ALCL. Além disso, deve-se coletar o liquido do seroma por punc¢ao aspirativa por agulha
fina (PAAF) e submeté-lo a avaliagao citoldgica e citometria de fluxo. O diagnéstico citopatolégico
de BIA-ALCL é baseado na presenca de morfologia de células grandes, atipica, pleomoérfica e
anaplasica com citoplasma eosinofilico. Em relagao a profilaxia e tratamento cirdrgico, afirma-se que,
apesar de as recomendacoes atuais nao incluirem a retirada profilatica de préteses texturizadas,
muitos pacientes escolhem por realizar a cirurgia considerando que, teoricamente, poderia reduzir
o risco de BIA ALCL. Porém, até o momento nao ha evidéncias na literatura que confirmem a
reducao do risco da doenca com a retirada da prétese. Essas informacoes devem ser usadas
para colaborar no processo de consentimento informado para pacientes que se interessarem em
discutir a manutencdo de implantes mamarios texturizados. CONCLUSAO: O linfoma anaplasico
de grandes células relacionado ao implante mamario permanece com fisiopatologia desconhecida.
Porém, apesar da baixa incidéncia, € importante o rastreio e deteccao, principalmente em casos
de reconstrucao pés mastectomia por neoplasia de mama, a fim de iniciar o tratamento precoce e
prevenir possiveis complicacoes.
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INTRODUCAO: A Esclerose Lateral Amiotréfica (ELA) é uma condicdo progressiva causada pela
deterioracao dos neurdnios motores da medula espinhal e cérebro. A Mielopatia Espondilética
Cervical (MEC) é uma disfuncdo medular secundaria, nao traumatica e progressiva. Devido
aos sintomas iniciais semelhantes e a incidéncia em individuos mais velhos nao € incomum
a sobreposicao de ELA e MEC. OBIJETIVO: O objetivo deste trabalho é diferenciar ELA e MEC e
elucidar as possiveis apresentacoes clinicas e exames complementares que sobrepoem ambas.
METODOLOGIAS: Realizou-se uma revisao nao sistematica a partir da base de dados Cochrane,
Medline e Embase, de 2005 a agosto de 2022, nos idiomas portugués, inglés e espanhol que
abordassem o tema proposto. RESULTADOS/DISCUSSAO: Apesar de serem duas entidades
clinicas com histérias naturais diferentes, a ELA é geralmente uma condicao fatal com prognéstico
desfavoravel. J&a a MEC é uma condicao tratavel, embora mdérbida. Descobriu-se que 0,19% de
todos os pacientes diagnosticados com mielopatias tem ELA; bem como 41,9% dos pacientes
com ELA apresentam mielopatia concomitante. Os sintomas podem ser similares entre as duas
patologias e incluem fraqueza dos membros inferiores e superiores, parestesia, atrofia muscular,
fasciculacoes, fraqueza facial, dor e rigidez no pescoco. As manifestacoes que as distinguem sao
o déficit bulbar e deméncia frontotemporal, presentes na ELA, e a disfuncao esfincteriana que
aponta para MEC, porém em quadros iniciais, esses sintomas podem nao estarem presentes.
O diagnoéstico deve considerar a histéria clinica do paciente e os exames complementares:
Ressonancia Magnética(RM) e Eletroneuromiografia (ENMG). A avaliacao do coeficiente de difusao
aparente por RM pode ser usada para diferenciar MEC e ELA. O principal exame para distinguir
ambas € a ENMG, que demonstra degeneracao do neurénio motor inferior em areas com funcgao
clinicamente preservada nos membros inferiores. Ademais, o padrao de afeccdes de musculos da
mao € uma importante ferramenta, visto que a relacao do potencial de acao muscular composto
(PAMC) principalmente pelo nervo ulnar e mediano aponta padrdes distintos. Enquanto o PAMC
€ normal em pacientes com MEC, nos portadores de ELA tende a apresentar decréscimos em
pelo menos um musculo proximal. CONCLUSAO: Dessa forma, conhecer as caracteristicas
clinicas que sobrepdem e diferenciam ELA e MEC, bem como abordar exames complementares
sao fundamentais para o diagnéstico correto e a indicacao do tratamento. O tratamento e o
prognéstico diferem: enquanto a ELA nao tem terapia curativa e o pilar do manejo é o controle
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dos sintomas, a MEC, apesar de ser uma doenga progressiva de tratamento inicial conservador,
tem a cirurgia como tratamento resolutivo. Estudos apontam que cerca de 10% dos pacientes
com ELA foram submetidos a cirurgia desnecessariamente, outros apontam que 89% desses
pacientes nao tiveram benéficos, e a pequena parcela que tiveram foi ofuscada pela progressao da
doenca. Isto €, a sobreposigao clinica entre as duas patologias pode levar a diagnéstico erroneo e
consequentemente indicagoes cirurgias inadequadas e iatrogenias aos pacientes.
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INTRODUCAO: As variacdes anatémicas morfolégicas sdo decorrentes de diferencas genéticas
entre a populacao, podendo promover futuros problemas terapéuticos e cirurgicos, quando nao
investigados. Diante disso, conhecer os aspectos epidemiolégicos se faz necessario, pois nos
possibilita realizar estudos sobre a distribuicao dos casos, entendendo, por exemplo, os tipos
mais comuns de variacdes e sua organizacao pelo corpo. OBJETIVO: Analisar através de uma
revisao de artigos na forma sistematicas a prevaléncia das variacoes anatdbmicas e seus impactos
em diferentes processos cirrgicos. METODOS: Realizada revisdo sistematica das bases de
dados MEDLINE e SciELO, nos ultimos 5 anos, analisando padroes epidemiolégicos de variagcoes
anatémicas, consultando referéncias relevantes dos textos obtidos. RESULTADO: Os principais
dados encontrados foram 1410 artigos na base Medline, 27 artigos na base SciELO publicados nos
desde 2017 até 2022. Para investigar a influéncia das variagdes anatdémicas nos procedimentos
cirdrgicos, a busca na literatura foi realizada com base em palavras-chave e artigos potencialmente
elegiveis foram avaliados quanto a relevancia e qualidade dos dados. Os resultados demonstram
um numero significativo de artigos nos ultimos cinco anos, com média anual aproximada de 350
artigos, construindo uma base de dados que demonstra o impacto significativo das variagcoes
anatémicas cirurgias de urgéncia e eletivas, muitas vezes necessitando modificacdes das técnicas
cirurgicas ou levando a complicagdes intraoperatérias. A anatomia variante € frequentemente
citada como um expressivo fator contribuinte para lesbes atribuidas a casos de iatrogenia e
erros cirurgicos. Através dos dados obtidos destacou-se uma média estimada de alteracdes por
sistemas, descrevendo: para o sistema circulatério em torno de 33,8%, do sistema muscular 9,2%,
digestério 7,7%, respiratério 3,8%, nervoso 18,5%, urinario 2,3% e sistema enddcrino apenas
2,3%. CONCLUSAO: Diante da anélise da prevaléncia das variacdes anatdmicas, evidencia- se que
mesmo com amplo conhecimento da anatomia, os cirurgides sao aqueles que se encontram mais
suscetiveis a complicagcdes em seus procedimentos cirldrgicos diante de variagcdes anatdmicas.
Desta forma, destacamos a importancia de conhecer a anatomia normal, bem como, diferencia-
la das variagdes através dos métodos de imagem para o diagndéstico, assim compreendendo a
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sintomatologia e garantindo um planejamento terapéutico individual, a fim de minimizar a iatrogenia
e otimizar a abordagem médica.
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PALAVRAS-CHAVE: Epidemiologia, Pandemia por COVID-19, Suicidio.

INTRODUCAO: O suicidio é descrito como um comportamento que inclui uma série de acdes que
produzem dano fisico ao individuo e envolve desde a ideacao suicida, até o autoexterminio, dentro
de uma circunstancia onde a vitima prefere dar fim a prépria vida como forma de fuga a uma dor
psiquica, a qual a mesma considera intoleravelt. A pandemia do COVID-19 teve influéncia na taxa
de suicidios no mundo, visto que o isolamento social, o distanciamento, preocupacoes financeiras,
estresse cronico e o medo da incerteza podem levar a quadros de depressao, ansiedade, piora na
qualidade de sono e exacerbacao de outros transtornos psiquiatricos, causando impactos sociais,
principalmente em grupos vulneraveis?. A solidao € um fator de risco de suicidio que evidencia
fortes associacoes com ideacao suicida, tentativas de suicidio e risco de suicidio3. A COVID-19
esta, portanto, criando forte estresse na populacao do ponto de vista sanitario, econémico,
politico e social, causando uma mudanca radical no cotidiano de todos. OBJETIVO: Analisar o
perfil populacional e a quantidade de suicidios acometimento na Regiao Intermediaria de Joinville,
que compreende as regioes imediatas de Joinville, Mafra e Sao Bento do Sul-Rio Negrinho, em
Santa Catarina, Brasil, no periodo de 2020 a 2021. METODOLOGIA: Os dados foram coletados
no més setembro de 2022 do Instituto Médico Legal (IML) de Joinville e foram registrados os
dados da naturalidade, idade, sexo, raca, situacao conjugal, escolaridade, ocupacao e cidade de
residéncia. RESULTADOS: Em 2020, foram registrados 51 casos, sendo 44 individuos do sexo
masculino, 6 femininos e um caso nao identificado. Ja em 2021, houve 72 casos de suicidio,
sendo 60 homens e 12 mulheres. Ao combinar ambos o0s anos, observa-se que 72,3% dos
individuos foram identificados com branca e 16,2% pardos. Referente a situacao conjugal, 47,9%
dos individuos eram solteiros, 24,3% casados, 12,2% divorciados e 4,8% viuvos. A ocupagao que
mais apareceu foi de pedreiro/servente de pedreiro, totalizando 14 pessoas e s6 houve registro
de um profissional relacionado a area da saulde (técnico de enfermagem). Comerciante/vendedor,
professor, bancario, cabeleireiro, motorista, auxiliar de producao e operador de maquinas foram
as ocupacoes que apareceram mais de uma vez. O intervalo de idade foi de 15 anos, sendo a
idade mais nova e 89 anos. Individuos entre 20 e 40 anos de idade correspondem a 39,8% dos
casos registrados. O modo mais usual utilizado para efetivar a morte, foi por enforcamento com

1 Académica de Medicina - Universidade da Regiao de Joinville — Univille — Joinville, SC
2 Académicos de Medicina - Universidade da Regiao de Joinville — Univille — Joinville, SC
3 Adjunto do Departamento de Medicina - Universidade da Regiao de Joinville — Univille — Joinville, SC
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78% e quanto a arma de fogo houve 12 casos, sendo um deles cometido por um menor de idade.
CONCLUSAO: A anélise dos dados extraidos do IML, permitiu concluir que na Regi&o intermediaria
de Joinville, o ser humano do sexo masculino, branco, entre 20 e 40 anos e solteiro é o perfil
que mais comete suicidio. Mediante pesquisa, observou-se que o COVID-19 teve forte impacto
na esfera psiquica das pessoas, situacao que contribuiu para o incremento na taxa de suicidio.
Colocagodes como instabilidade financeira durante a pandemia, perda de proximos, inseguranga
e uma falta de orientacdao do futuro influenciaram o modo de vida das pessoas e os fatores
de protecao do suicidio. Diate disso, as politicas publicas que visam garantir assisténcia aos

pacientes, principalemte aqueles mais vulneraveis socioeconomicamente, € medida imperativa
para a reducao dos casos de suicidio.
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INTRODUCAO: O cancer de tireoide é a neoplasia maligna mais comum do sistema endécrino,
sendo que os carcinomas folicular e papilar constituem a maioria deles. 3 A incidéncia desse tipo
de cancer tem aumentado nos ultimos anos, entretanto a mortalidade tem apresentado declinio.
Isso se da pelo fato de que houve um aumento na deteccao dessa neoplasia, ao mesmo tempo
em que houve mudanca no diagnéstico e tratamento.4 Em 2012, foi observada uma incidéncia
do cancer de tireoide no Brasil de 18,2 a cada 100.000 habitantes, entre o publico feminino, e
de 3,7 a cada 100.000 habitantes, entre o publico masculino. 3 Ja a estimativa de incidéncia do
cancer de tireoide no estado de Santa Catarina em 2020 € de 4,83 a cada 100.000 habitantes,
entre o publico feminino, e de 1,67 a cada 100.000 habitantes, entre o publico masculino.
OBJETIVOS: Analisar o perfil ultrassonografico e citolégico dos nddulos tireoidianos submetidos a
tireoidectomia. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo observacional de carater retrospectivo em
um centro de referéncia em patologia, em um hospital privado de Joinville, SC, Brasil. Onde foram
avaliados achados ultrassonograficos do, citologia obtida pela PAAF e a histologia das lesbdes do
periodo de 2011 a 2021. RESULTADOS: Foram incluidos no estudo 360 pacientes (37 homens,
293 mulheres) com nédulos tireoidianos. Os nédulos foram encontrados expressivamente no sexo
feminino (81,4%), sendo localizados comumente no lobo direito (56,7%) em comparacao ao esquerdo
(37,5%). A idade média dos pacientes foi de 43,6 anos (DP: 12,0). Também, 65% dos nddulos
encontrados eram Unicos e com relacao a composicao, os sélidos (75,6%) sao predominantes
em relacao aos cisticos (2,2%) e mistos (21,4%). Quanto a analise ultrassonografica, sao em sua
maioria hiperecoicos (42,2%) e hipoecdicos (51,9%), predominando margens bem delimitadas
(61,4%), e formato mais largo que alto (76,7%). No tocante ao TI-RADS, 42,2% encontram-se ja em
TR4 e 31,9% em TRb5, ja na classificagao de BETHESDA, 23% encontra-se em Classe |l e 28,3% em
Classe 5. A analise histopatolégica denota que 39,4% dos ndédulos encontrados eram de natureza
benigna e 56,1% carcinoma papilifero, o mais frequente tipo histolégico de cancer de tireoide.
CONCLUSAO: Os nédulos tireoidianos submetidos a tireoidectomia avaliados foram, em sua maioria,
sélidos, hipoecéicos, com margens bem definidas e mais largos que altos. Assim, 28% pertenciam
a classe 5 e 23% a classe 2 de Bethesda, sendo que 56% foram malignos a histopatologia.
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INTRODUCAO: Nédulos tireoideanos s@o alvos crescentes de estudos por possuirem grande
importancia clinica no que tange ao fato de a incidéncia do cancer de tireoide vir aumentando
significativamente nas Ultimas 3 décadas. E a neoplasia endécrina mais comum e a que mais
cresce nos Estados Unidos, sendo mais comum em mulheres (na proporcao de 3:1 de mulheres
para homens) e, o quinto cancer que mais acomete mulheres. A compreensao e avaliacao do
tipo de nédulo, em especial o tamanho, dentre outras caracteristicas, podem ser essenciais para
determinacao de prognésticos. Os sistemas de avaliacao dos nédulos tireoideanos incluem:
exames de imagem como o ultrassom de tireoide, Escala ACR TI-RADS e Classificacao Bethesda
para ndédulos de tireoide. OBJETIVO: Analisar os distintos tamanhos de nddulos de pacientes
submetidos a tireoidectomia e correlacionar os resultados. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo
observacional de carater retrospectivo em um centro de referéncia em patologia, em um hospital
privado em Joinville-SC. Os dados foram coletados no sistema interno do hospital, no periodo
de janeiro de 2011 até dezembro de 2021. O estudo correlacionou o tamanho dos nédulos
submetidos a tireoidectomia com as caracteristicas dos nddulos tireoidianos, as caracteristicas
ultrassonograficas e os resultados obtidos pela PAAF. RESULTADOS: Um total de 360 nddulos
foram analisados com tamanhos menores que 1 cm (n=61), entre 1-1,5 cm (n=74), entre 1,5-2,5
cm (n=86) e maiores ou iguais a 2,5 cm (n=139). Os achados ultrassonograficos demonstraram
que os noédulos mistos >2,5cm representam 30,9% do total (43/139) (p=0,006). Os nddulos
sélidos possuem em média 1-1,5 cm (62/74) (p=0,008). Nenhum foco ecogénico foi encontrado
em 78,9% (109/139) dos nddulos > 2,5cm (p<0,001). Em 45,9% (28/61) dos ndédulos < 1 cm
foram identificadas microcalcificagoes (p<0,001). Nédulos hiper ou isoecoicos em sua maioria sao
>2,5cm (94/139) (p<0,001). Os nédulos < 1 cm em 80,3% dos casos sao hipoecoicos (p<0,001)
e apresentam margens mal definidas (39,3%) (p<0,001). Ap6s o calculo da razao de chance,
nédulos entre 1,5 e 2,5 cm (RC=0,268 1C95% 0,086-0,832) e maiores que 2,5 cm (RC=0,082
IC95% 0,027-0,246) tém menores chances de malignidade classificada em Bethesda 5 quando
comparados aos nédulos < 1 cm. CONCLUSAO: Apesar de tamanho inferior, nédulos com tamanho
<1 cm e entre 1 e 1,5 cm tiveram mais caracteristicas relacionadas a malignidade como serem
sélidos e apresentarem microcalcificacdes. Dessa forma, quando comparados a nddulos maiores
tiveram maior incidéncia de malignidade.
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INTRODUCAO: A hiperpigmentacdo epidérmica se manifesta devido a fatores genéticos,
ambientais e hormonais, desenvolvendo-se em todas as faixas etarias e com etiologia patolégica
variada. Durante a gestacao, observam-se alteragdes fisiolégicas do organismo, bem como
aparecimento ou exacerbacao de dermatoses, que podem ser desencadeadas, principalmente,
pelos fatores hormonais. OBJETIVO: Analisar os fatores de risco relacionados a Hiperpigmentagao
na gestagcao, em uma maternidade no municipio de Joinville, Santa Catarina. METODOS: Tratou-se
de um estudo de caso controle, realizado em uma maternidade publica no Sul do Brasil, entre o
periodo de junho a agosto de 2021 por meio de amostra randomizada composta de puérperas.
Os fatores analisados foram: dados maternos, fetais, obstétricos, exposicao solar, fotoprotecao
e alteracoes dermatologicas na gestacao. Dividiu- se a populagcao em 2 grupos: pacientes com e
sem Hiperpigmentagao. Os fatores de confusao adotados foram Alcoolismo, Tabagismo e Outras
Drogas. No calculo de razao de chance, usou-se o intervalo de confiangca de 95%. Resultados:
As pacientes foram divididas em puérperas com (n=345/78,5%) e sem Hiperpigmentacao
(n=94/21,4%). As caracteristicas maternas diferiram quanto ao uso de anticoncepgcao hormonal,
tabagismo, exposicao solar, fotoprotecao, hidratagao, eritema palmar, alteracées vasculares e
estrias. Os recém-nascidos de maes com hiperpigmentacao foram maiores para idade gestacional.
A Hiperpigmentacao iniciou no 1° trimestre em 18,3%, no 2°em 51,1% e no 3° em 30,6%. Acometeu
principalmente linha alba (68,7%), mamilos (77,4%), axila (57,7%) e virilha (52,5%). Assim, 32,8%
sentiram- se incomodadas, afetando a autoestima de 26,7% e o convivio social de 11,0%. Ap6s o
calculo de razao de chance ajustado, a exposicao solar aumentou a chance de Hiperpigmentagao
(RC=1,811 1C95% 1,124-2,918), bem como alteracdes vasculares (RC=2,388 I1C95% 1,021-
5,584) e Recém-nascido Grande para ldade Gestacional (GIG) (RC=2,332 IC95% 1,083- 5,018).
CONCLUSAO: A exposicdo solar aumentou em 80% a chance de Hiperpigmentacdo, enquanto, as
alteracdes vasculares e a presenca de recém-nascidos GIG aumentaram em 2,3 vezes.
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PALAVRAS-CHAVE: Reanimacao Cardiopulmonar; Circulacao Cerebrovascular;
Adrenalina.

INTRODUCAO: A massagem cardiaca, bem como a administracdo de medicamentos, conduzem
a reanimacao cardiopulmonar em uma emergéncia médica. Assim, tem-se como medicamento
de primeira escolha para quadros de reanimacao a administracao de adrenalina, com a qual
se objetiva obter a perfusao coronariana e a manutencao do fluxo cerebral, a fim de evitar ou
minimizar os efeitos irreversiveis da isquemia a nivel do sistema nervoso central. OBJETIVOS:
A revisao sintetiza as principais evidéncias disponiveis sobre o aumento do fluxo sanguineo
cerebral, com 0 uso ascendente de adrenalina, durante a reanimacao cardiopulmonar. O objetivo
dos autores € nortear profissionais da saude na decisao em relacao a administracao de epinefrina
para minimizar danos neurol6gicos nos pacientes. METODOLOGIA: A pesquisa foi produzida a
partir de um levantamento em bases de dados nos seguintes sitios eletrénicos: Pubmed, Scielo
e ScienceDirect. Os descritores utilizados para a busca foram (“cerebral blood flow” OR “cerebral
circulation”) AND (cpr OR “cardiopulmonary resuscitation” OR “cardiac arrest”) AND adrenaline
OR epinephrine, sendo utilizados como critérios de inclusao o artigo ter sido escrito na lingua
inglesa em um periodo de até 5 anos, conter os descritores supracitados, estar dentro do escopo
da revisao, pertencer a uma revista cientifica de fator de impacto alto e consistir em uma revisao
sistematica, metanalise ou randomized controlled trial ja finalizado cujo texto esteja disponivel de
forma gratuita, excluindo-se os pediatricos. Foram obtidos 273 resultados nas plataformas, tendo
sido selecionados 6 artigos. DISCUSSAO: Por meio da anélise dos estudos, evidencia-se que, de
fato, a administracao de adrenalina no atendimento a casos de parada cardiorrespiratéria (PCR)
segundo protocolo do ACLS aumenta a taxa de sobrevida e o retorno a circulacao espontanea.
Entretanto, este farmaco mostrou-se ineficaz para uma alta hospitalar com quadro neurolégico
favoravel. Conflitando com estes resultados, no experimento de Putzer, o uso de adrenalina
em porcos submetidos a tratamento com circulagao extracorpdrea (ECMO) mantendo um fluxo
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sanguineo de baixo fluxo elevou tanto a circulagcao sanguinea cerebral como a perfusao cerebral,
garantindo uma melhor oxigenacdo do cérebro. CONCLUSAO: Portanto, a administracdo de
adrenalina no atendimento a PCR aumenta a taxa de sobrevida e, por outro lado, € ineficaz para
um retorno a circulagao espontanea com quadro neurolégico favoravel. Além disso, destaca-se
a importancia da continuidade dos estudos, a fim de, futuramente, aprimorar a pratica médica
acerca desse tema tao prevalente e constatar se ha diferenca entre a administracdo em bolus
ou continua de vasopressores perante ao prognostico neurolégico dos acometidos por parada
cardiorrespiratéria, como foi constatado no estudo com suinos.
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