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APRESENTACAO

E com imensa satisfacdo que a Faculdade Santa Maria com a participacéo de
seus docentes e discentes, vem organizar esse evento de tamanha importancia
académica, apresentando a Comunidade Académica esta verséo online do Caderno
de Resumos dos trabalhos apresentados na | Jornada de Medicina da Faculdade
Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.

A | Jornada de Medicina da Faculdade Santa Maria, que celebrou o dia do
Médico, trabalhou no intuito de promover a educacdo continuada e a valorizagdo do
ensino meédico além dos muros institucionais, abracando a Otica da
INTEGRALIDADE E INOVACOES NA SAUDE, a fim de instigar a troca de
experiéncias e a perspectiva do nosso aluno, frente ao que lhe € novo, garantindo
uma assisténcia de qualidade e integral ao usuario de saude.

Nosso evento contou com a participacdo de professores renomados que
contribuiram na formacao médica dos presentes, bem como na amostra de trabalhos
cientificos, realizacdo de minicursos organizados pelas Ligas Académicas da
instituicdo. Foi, também, o 1° encontro dos egressos, na perspectiva de fortalecer o
vinculo institucional com aquele que ora foi aluno e agora profissional de saude, na
intencdo de realizar trocas de experiéncias com 0s que ainda ndo se inseriram no
mercado de trabalho.

Além de tudo isso, tivemos a cerimbnia do Jaleco, momento tdo esperado
para os ingressantes no curso de graduacdo em Medicina e os seus familiares.

Dessa forma, foi possivel integrar os académicos e profissionais da area
Médica, permitindo trocas de experiéncias e aquisicdo de conhecimento. Por fim,
ressaltamos o empenho e a dedicacdo dos docentes orientadores, comissao
organizadora, comissdo cientifica e dos alunos participantes do evento e
responsaveis pelos trabalhos, que culminou com a elaboracédo deste Caderno de
Resumos.

Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento
Coordenadora do Curso de Bacharelado em Medicina
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resumo

A ABORDAGEM DO METODO PBL EM UM CASO CLINICO
DE TRICOMONIASE POR ALUNOS DO CURSO DE
MEDICINA

Jéssyca Ferreira Seixas*

Laila Velozo Costa?

Maryana Tavares Cruz Medeiros®
Wigna Maria Ferreira®

Igor de Sousa Gabriel®

OBJETIVO: Compreender a importancia do método de aprendizagem baseado em
problemas na graduacdo médica. METODO: Relato de experiéncia quanto a
discussdo desenvolvida pela tutoria diante da situacdo problema Tricomoniase,
ocorrida durante o més de setembro de 2018. Consta as principais informacdes
encontradas no desenvolvimento da atividade, apresentando os resultados do
método invertido de aprendizagem, ocasionando uma reflexdo autbnoma e critica
acerca do processo saude-doenca da Tricomoniase. RESULTADOS: A
aprendizagem baseada em problemas, sobretudo na graduacao de Medicina, é uma
técnica cuja aquisicdo do conhecimento se da a partir de casos elaborados com
base em situacdes clinicas, tendo como principal objetivo a busca da aprendizagem
pelo préprio estudante. Nesse sentido, a atividade acerca da tricomoniase contribuiu
para despertar o interesse e a aquisicdo de informacgOes acerca da morfologia e
citologia do protozoario, formas de transmisséo, resisténcia do agente etioldgico ao
sistema imune do hospedeiro, sintomatologia e patogenicidade da respectiva
doenca, formas de tratamento, influéncia da patologia no processo gestacional, bem
como o comprometimento em desenvolver formas de prevencdo, controle e
intervencdo na perspectiva da atencdo basica. Dessa maneira, observou-se, a partir
de constatacfes da literatura, que a tricomoniase € uma doenca ainda subestimada
em relagdo as outras IST’s, como o HIV, desse modo, ao criar estratégias de
intervencao deve-se estabelecer particularidades para cada territorio abordado, para
ter uma maior qualificacdo do servico, 0 estudante precisa priorizar e incorporar a
qualificacdo do trabalho de informacéo, principalmente, na forma de transmisséao.
CONCLUSAO: O método de aprendizagem baseado em problemas possui carga de
exercicio pratico, pois desenvolve nos discentes a capacidade de associar os
conhecimentos tedricos as situagfes clinicas, bem como o aproxima da pratica
médica, contrabalanceando a monotonia do conhecimento passivo.

! Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

2 Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

% Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

* Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

®> Médico de Familia e Comunidade e Docente do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria -
FSM. P6s-graduado em Preceptoria de Residéncia Médica no SUS.
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Palavras chave: Tricomoniase. Aprendizagem Baseada em Problemas; Educacéo
Médica.
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resumo

A ANALISE DA COMPREENSAO DAS MAES ACERCA DO
TESTE DO PEZINHO: REVISAO BIBLIOGRAFICA

Viviane Linard Mendes
Ana Carolina Goncgalves de Abreu
Arliane Saraiva de Moura Paiva
Maria Steffanie Vieira
Sonally Yasnara Sarmento Medeiros Abrantes®

1
2
3

OBJETIVO: Analisar a compreensdo das maes acerca do teste do pezinho.
METODO: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, a partir do levantamento
bibliografico na base de dados do Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (Medline), Scientific Eletronic Library Online (Scielo) e Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), utilizando os seguintes
Descritores Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): teste do pezinho, triagem
neonatal, salde da crianga. Foram inclusos trés artigos nacionais que se enquadram
na lingua portugués, periodo entre 2015 a 2017, conforme o tema proposto.
RESULTADO: Observou-se que o teste do pezinho é essencial na investigacédo de
defeitos no metabolismo, jA& que essas enfermidades sdo de dificil diagndstico.
Apesar do conhecimento acerca da gratuidade e obrigatoriedade do exame, muitas
maes desconhecem as doencgas que sdo investigadas e a época de realizacdo do
mesmo, bem como o seu objetivo. Muitas atribuem erroneamente a Sindrome de
Down como doenca detectada neste exame. E importante destacar a nitida
associacdo da cura da doenca e ndo da prevencédo de distarbios neurolégicos como
objetivo de tal exame. A maioria das maes realizou o teste do pezinho na época
adequada devido a orientacdo quanto o carater de urgéncia da triagem neonatal,
mas afirmam desconhecer a época especifica de tal procedimento. Muitas maes
relatam ter conhecimento sobre o teste do pezinho, porém, a grande parcela das
participantes desconhece o termo triagem neonatal, ja que na assisténcia pré-natal
era pouco observado, apesar de quase metade das gestantes serem primiparas e
sendo mais frequente no periodo puerperal, este normalmente com atengdo mais
voltada para vacinacdo e amamentacdo. Além disso, convém destacar que grande
quantidade de maes ndo sabia do carater genético das doencas diagnosticadas e
sua provavel recorréncia em outros filhos. A positividade do exame e a necessidade
de realizacdo de exames confirmatérios para o0 inicio do tratamento era
desconhecido entre as participantes do estudo. CONCLUSAO: Nesta pesquisa
notou-se que o conhecimento sobre o teste do pezinho pelas maes ainda néo é

! Académica do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
2 Académica do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
% Académica do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
* Académica do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
®> Docente da Faculdade Santa Maria-FSM.
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adequado, sendo consequéncia de uma assisténcia de saude fragil. A precaria
orientacdo deste exame ocasiona em uma ma qualidade na assisténcia a saude da
crianca. Portanto, € essencial uma educacdo em saude direcionada, ainda no pré-
natal, abordando todos os aspectos do exame a fim aumentar a sua adesao, bem
como a qualidade de vida das criancas.

Palavras chave: Saude da Crianca. Teste do Pezinho. Triagem Neonatal.
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resumo

A CULTURA DA AUTOMEDICAGAO NO BRASIL - REVISAO
DE LITERATURA

Francisco Juniele Soares Ribeiro®
Beatriz Bispo Lucas?

Fernanda Sampaio Feitosa Rocha®
Raphael Batista Gongalves Monteiro®
Ocilma Barros de Quental®

OBJETIVO: Reunir os principais conhecimentos sobre os fatores associados a
automedicacéo na populacdo adulta no Brasil. METODO: O método utilizado para
este estudo foi a revisdo de literatura, na qual foram analisados sete artigos
publicados entre os anos de 2010 e 2016 e colhidos em bases de dados
reconhecidas no meio académico, como Scielo, Pubmed e Lilacs. RESULTADOS: A
automedicacdo € uma pratica bastante comum no Brasil, estando presente nos
varios segmentos da saciedade, sobretudo na populacdo com maior escolaridade.
Nesse contexto, a dor e a febre se destacam como principais elementos
influenciadores e os analgésicos/antipiréticos e anti-inflamatérios ndo hormonais séo
as classes mais utilizadas na automedicacdo. Dados mostram que 73,8% das
pessoas utilizam um medicamento pelo simples fato de estar presente em casa e
35,5% declararam ja ter tomado algum medicamento sem prescri¢cdo pela indicagcéo
de um conhecido que ja havia utilizado. Ou seja, a falta de informacdes a respeito do
risco do uso indevido de medicamento constitui-se um fator preponderante nesse
cenario. Esse mau uso, entretanto, pode desencadear complicacbes sérias para a
saude, podendo agravar a doenca, uma vez que a utilizacdo inadequada pode
esconder determinados sintomas ou até mesmo provocar intoxicacdes, 0 que,
muitas vezes, leva a tratamentos mais complexos e caros, refletindo num custo mais
elevado para o sistema de salde. Dessa forma, a automedicacdo pode ser
considera um problema de satde publica. CONCLUSAO: A automedicacdo no Brasil
constitui-se uma pratica bastante comum, na qual os varios estratos da sociedade
estdo envolvidos. Assim, é importante estudos mais aprofundados sobre esse
fendmeno a fim de se compreender seus varios aspectos, uma vez que nao envolve
somente o individuo, apresentando efeitos negativos a sociedade como um todo.
Diante disso, Percebe-se a relevancia de uma politica de orientacdo e informacéo
sobre a automedicagao e seus riscos para a saude.

Palavras chave: Automedicacédo. Brasil. Uso de medicamentos.

! Discente do Curso de Bacharelado em Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
* Docente da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
® Docente da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
* Docente da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
® Docente da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
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resumo

A IMPORTANCIA DA ASSISTENCIA PRE-NATAL: UMA
REVISAO DA LITERATURA

Paloma Maria Soares Sampaio®
Lucas Valério da Silva?
Yolanda De Melo Omena Lira®
Isa Andreia Alves Fontenele®
Maria Stefania Nébrega Batista®

OBJETIVO: atestar a importancia da realizacdo do pré-natal. METODO: trata-se de
uma revisdo integrativa da literatura realizada a partir das bases de dados da
Biblioteca Nacional em Saude (BVS). Foram aplicados os seguintes critérios de
inclusdo: artigos cientificos publicados em portugués entre os anos de 2010 a 2017
com o0s descritores “atencdo primaria a saude”, “cuidado pré-natal”’, “saude da
familia”, “estratégia de saude da familia” e “qualidade da assisténcia a saude”. Apds
uma leitura analitica de todos, foram selecionados os artigos que seriam utilizados.
RESULTADOS: o Programa de Humanizacdo no Pré-Natal e Nascimento (PHPN),
que propde a humanizacdo como estratégia para a melhoria da qualidade da
atencdo a saude materna, tem como principais objetivos reduzir a mortalidade
materna e assegurar o direito da gestante de acesso a um atendimento digno e de
qualidade na gestacao, no parto e no puerpério. O Brasil tem apresentado aumento
da cobertura da assisténcia pré-natal e do numero de consultas por gestantes, além
de garantir a realizacdo de exames continuos durante o seguimento pré-natal. Esse
aumento configura um avanco devido a diminuicdo das taxas de complicacdes na
hora do parto e também da morbimortalidade materna e infantil. Ainda é importante
destacar o auxilio prestado a méde e a sua familia, como as acdes de
aconselhamento familiar, orientagbes nutricionais e de amamentacdo. Além das
estratégias de pré-natal de alto risco, voltadas para o auxilio de gestantes que
necessitam de um acompanhamento mais complexo e continuado. CONCLUSAO: é
notavel a importancia de se avancgar nos cuidados da saude da mulher, tendo como
enfoque a assisténcia pré-natal, pois ela previne complicagbes, reduze a
morbimortalidade materna e infantil e proporciona uma maior segurangca aos
profissionais de salde durante o trabalho de parto e parto.

Palavras chave: Atencdo Priméria a Saude. Cuidado Pré-Natal. Estratégia de
Saude da Familia. Qualidade da Assisténcia a Saude e Saude da Familia.

! Académico de medicina da Faculdade Santa Maria (FSM).
% Académico de medicina da Faculdade Santa Maria (FSM).
® Académico de medicina da Faculdade Santa Maria (FSM).
* Académico de medicina da Faculdade Santa Maria (FSM).
® Professora da Faculdade Santa Maria (FSM).
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resumo

A IMPORTANCIA DO QIAGNOSTICO PRECOCE DO
MELANOMA NA POPULACAO BRASILEIRA

Tamara Campos Fernandes*

Antonio José Barbosa Neto?

Bruna Sales Neves®

Kilvia Kiev Marcolino Mangueira®
Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento®

OBJETIVO: Identificar a importancia do diagndstico precoce do melanoma na
populacéo brasileira. METODO: Trata-se de uma revisdo de literatura, na qual foram
realizadas pesquisas em sites voltados para area da saude, sendo utilizados artigos
cientificos que traziam as palavras-chaves: cancer de pele, diagndéstico e melanoma,
obtidos nos sites Pubmed e Scielo, totalizando treze fontes bibliograficas publicadas
nos ultimos sete anos. RESULTADOS: O melanoma consiste em um tipo de cancer
de pele que tem origem nos melandcitos, células produtoras de melanina. Séo
lesBes de facil diagnostico e possui uma incidéncia de apenas 4% dos tumores de
pele, porém, é considerado o tumor cutdneo mais importante, pois representa mais
de 79% das mortes por cancer de pele devido a sua alta possibilidade de metastase.
Os fatores de risco que levam ao desenvolvimento do melanoma relacionam-se com
a cor da pele, cabelos, olhos, reacdo a irradiacdo UV e do tipo de exposicdo. A
investigacdo parte da suspeita clinica de uma lesao pigmentada ou da modificacéo
do tamanho, forma ou cor de uma lesdo pré-existente. Sdo analisadas varias
caracteristicas do tumor, incluindo o tipo e a fase da progressao, que se detectada
em fase inicial possui um indice de cura superior a 95%. A confirmacdo do
melanoma se da através da bidpsia, podendo esta ser excisional ou incisional.
CONCLUSAO: Se o melanoma for diagnosticado cedo, o progndstico é muito alto
com uma taxa de sobrevivéncia perto de 100%, mas torna-se agravado se feito
tardiamente. Com isso, a identificagcdo do grupo de risco e o comportamento da
lesdo sdo importantes para delinear uma estratégia capaz de aumentar a sobrevida
dos doentes.

Palavras chave: Cancer de Pele. Diagnéstico. Melanoma.

! Académica de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

2 Académico de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

® Académica de Medicina da Faculdade Nova Esperanca - FAMENE.
* Académica de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

® Docente da Faculdade Santa Maria - FSM.
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resumo

A IMPORTANCIA DOS EXERCICIOS FiSICOS EM
PACIENTES PORTADORES DE DIABETES MELLITUS TIPO
2

Jefferson Pereira Sarmento*
Roggieliu Van Horn Avila?

Gabriel Patricio Santos de Medeiros®
Igor de Sousa Gabriel*

OBJETIVO: Os pacientes com Diabetes Mellitus (DM) tipo 2 geralmente apresentam
diminuicdo na qualidade de vida, como também, um indice reduzido de exercicio
fisico quando comparado a individuos normais. Esse estudo tem a perspectiva de
fazer uma analise entre a relacdo existente no esforco fisico e 0s possiveis
beneficios gerados por ele para as pessoas portadores de DM tipo 2. METODO: A
metodologia utilizada foi uma reviséo da literatura do tipo integrativa, em que permite
a combinacdo e a discussdo de trabalhos tedricos e empiricos com o intuito de
fornecer informacdes validas passiveis de serem utilizadas na pratica clinica. O
levantamento bibliografico foi extraido dos seguintes bancos de dados: Portal
Regional da Biblioteca Virtual em Saude, MEDLINE/PubMed e ClinicalKey, fazendo
uso dos descritores a seguir: controle, diabetes mellitus tipo 2 e esforgo fisico,
ambos, previamente indexados na plataforma de Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS). De um total de 241 artigos, testes clinicos e diretrizes encontradas foram
escolhidos 14 estudos, de acordo com o objetivo da pesquisa que era o
enquadramento desses estudos em um espaco temporal delimitado entre os anos
de 2008 até 2018 utilizando-se dos filtros de ano de publicacdo e de idioma -
Portugués e Inglés. RESULTADOS: Através desse levantamento foi possivel
verificar que a pratica de exercicios fisicos estda mais comumente associada ao
decréscimo de mortalidade por doencas cardiovasculares, no entanto, pode-se
também inferir que o exercicio moderado atua como alternativa ndo medicamentosa
no controle e tratamento de portadores de DM tipo 2 desde que seja bem orientado
e com intervalos de tempo definidos sendo aceitavel a informacdo de que ocorre
uma reducado significativa da glicemia visto que melhora a resposta dos tecidos
periféricos a sensibilizacdo por insulina aumentando o furto de glicose presente na
corrente sanguinea. Vale salientar a existéncia de varios tipos de atividades fisicas
como esforgos aerdbios, de resisténcia e até mesmo de flexibilidade, dentre esses, 0
gue mais contribuem para aumento na capacidade funcional, melhoria na qualidade

! Discente do Curso de Bacharelado em Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

2 Discente do Curso de Bacharelado em Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

% Discente do Curso de Bacharelado em Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

* Médico de Familia e Comunidade. Docente do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.
Pés-graduado em Preceptoria de Residéncia Médica no SUS.
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de vida e reducdo glicémica foi o exercicio aerdbio, por exemplo, caminhadas
diarias. E necessario informar que sdo poucos os estudos a respeito dos exercicios
e sua relacdo com a melhoria dos indices de glicemia, no entanto, os testes ja
realizados evidenciam essa associacéo eficaz. CONCLUSAO: Desse modo, torna-
se manifesto a importancia do incentivo a pratica de exercicios fisicos para esse tipo
de paciente. Cabe aos médicos e toda a equipe de Estratégia de Saude da Familia o
esclarecimento daqueles que possuem uma maior dificuldade de acesso a
informacdo ressaltando a importancia e acompanhamento desses individuos
acometidos por DM tipo 2, haja vista, que a pratica de atividades acompanha nao s6
a prevencdo de disturbios metabdlicos, como reducdo da concentragdo de
lipoproteinas a aumento na capacidade vital e mental.

Palavras chave: Controle. Diabetes Mellitus tipo 2. Esforco fisico.
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resumo

A PERCEPGAO DO PARTO NORMAL: VIVENCIA DOS
GRADUANDOS DE MEDICINA DA FACULDADE SANTA
MARIA

Leolina Franklin de Oliveira
Maria Lidivania Batista Gomes
Nathalie dos Santos Barros
Brenda Yasmin Sena Dias
Cicera Amanda Mota Seabra®

1
2
3
4

OBJETIVO: Relatar a experiéncia dos discentes da Faculdade Santa Maria no
acompanhamento do parto normal em uma maternidade do interior do Ceara
durante o estagio extracurricular no Centro Obstétrico. METODO: Trata-se de um
estudo descritivo de natureza qualitativa na modalidade de relato de experiéncia. A
pesquisa foi realizada no Hospital Sdo Vicente Ferrer (HSVF) do municipio de
Lavras da Mangabeira, no ambito da saude. O hospital é constituido por 52 leitos,
com servico de obstetricia e atende 31.090 habitantes, a pesquisa relata a
experiéncia vivenciada pelos académicos de medicina no servigco de parto normal
durante o estagio voluntario. RESULTADOS: A vivencia académica no curso de
medicina carrega consigo todo um universo de expectativas, o parto normal € um
desses eventos que a maioria dos académicos de medicina anseia, as experiéncias
vivenciadas no Centro Obstétrico do HSVF fizeram com que o0s estudantes
pudessem perceber uma realidade diferente em relagdo ao modelo tradicional
vigente e ressaltassem aspectos que foram citados e reconhecidos por sua
influéncia sobre o processo de parto e nascimento. Varios graduandos descreveram
que ao realizar estagio extracurriculares no servico de obstetricia, foi fundamental
para aquisicdo do conhecimento na pratica relacionado a eficacia e ao
funcionamento do SUS, além de se mostrar relevante para sua formacao pessoal e
profissional. CONCLUSAO: A oportunidade de vivéncias proporcionadas pelo
estagio voluntario no HSVF mostrou-se relevante para a formagdo e mudanca de
percepcao dos estudantes, além de motivar & construcdo de novas percepg¢des em
relacdo ao parto e a assisténcia humanizada as usuarias do Sistema Unico de
Saude (SUS), que notadamente é discordante de alguns modelos instituidos por
alguns professores. Os académicos perceberam que cada parto acontece em um
contexto préprio, que a familia que vivenciam este momento traz consigo historias
de vida, valores, crencas das mais diversas, e que a mulher deve ser respeitada

! Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

2 Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

% Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

* Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.

® Docente da Faculdade Santa Maria - FSM, Pés graduada em Medicina de Familia e Comunidade,
Mestre em Medicina de Familia e Comunidade - ESP-CE.
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dentro do seu protagonismo, ela deve ser emponderada, pois este momento é dela.
Desta forma essa experiéncia tornou-se relevante, pois permite que estes
graduandos tornem-se profissionais mais criticos e engajados na construcdo de um
SUS mais coerente e justo com os direitos dos pacientes.

Palavras chave: Parto normal. Percepcao. Ensino. Académicos.
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resumo

A QUALIDADE DE VIDA DOS ESTUDANTES DE MEDICINA:
UMA REVISAO DE LITERATURA

Beatriz Rayanne Barbosa Soares
Bruna Monara Rocha Ferreira
Pedro Lucas de Oliveira Pinheiro
Savio Sales Silva Silveira

Igor de Sousa Gabriel®

1
2
3
4

OBJETIVO: Analisar o que a literatura descreve acerca da qualidade de vida dos
académicos de medicina e os fatores que interferem nessa questdo. METODO:
Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, com abordagem qualitativa,
baseada na pergunta norteadora: “Qual o nivel de satisfacdo do estudante de
medicina com sua qualidade de vida?”, a qual foi desenvolvida apds a analise de
artigos produzidos no periodo de 2008 a 2018 a partir do levantamento bibliografico
do “Scientific Eletronic Library Online - SciELO” utilizando os seguintes descritores:
“‘Qualidade de vida”, “medicina”, “estresse”, “tratamento”. Foram selecionados 9
artigos que estavam de acordo com o objetivo da pesquisa e se enquadravam nos
critérios de inclusdo: Artigos em portugués (Brasil e Portugal) e que atendiam a
pergunta norteadora. RESULTADOS: A péssima qualidade de vida, identificada nos
estudos realizados a nivel nacional e internacional e comprovados por mecanismos
diversos, influenciam diretamente no desenvolvimento de transtornos mentais
menores, a exemplo de depressdo e ansiedade. Ademais, o ritmo de vida
estressante e os demais fatores que contribuem para esse agravo influenciam,
sobremaneira, o0 desencadeamento de patologias fisicas e psicolégicas.
Concomitante a isso, as pesquisas realizadas em universidades brasileiras e
estrangeiras, de modo geral, evidenciaram um perfil singular: Maior incidéncia de
transtornos decorrentes dessa ma qualidade em individuos do sexo feminino; Piora
na qualidade de vida no decorrer do curso; Qualidade de vida decai 10% durante
formacao académica; Depressdo aumenta no 3" ano de formagao médico-cirlrgico;
Melhora da qualidade de vida ap6s o 9° periodo académico. CONCLUSAO: Em face
do exposto, verificou-se, de modo geral, a existéncia de uma piora na qualidade de
vida do estudante de medicina durante o percurso académico, com significativa
gueda ao final desse ciclo. Ademais, os principais fatores que contribuem para esses
indices, segundo os estudos analisados, sdo os curtos periodos para assimilacdo de
uma carga excessiva de conteudos, auséncia de tempo para atividades socializantes

! Académica do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - Cajazeiras, PB.

2 Académica do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - Cajazeiras, PB.

* Académico do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - Cajazeiras, PB.

* Académico do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - Cajazeiras, PB.

®> Médico da familia e comunidade. Pés-graduado em preceptoria de residéncia médica no SUS.
Docente do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - Cajazeiras, PB.
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e a negligencia no que tange ao apoio psicologico. Nesse sentido, faz-se preciso
uma intervencdo que modifique essa realidade, de modo que o estudante, como
futuro atuante no processo saude-doenca, deve estar integro e capacitado, fisico e
psicologicamente, para lidar com situagdes extenuantes.

Palavraschave: Qualidade de vida. Medicina. Estresse. Académicos.
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resumo

A RELAGAO ENTRE AS VARIAVEIS DO SONO E O
DESENVOLVIMENTO DE ANSIEDADE EM UNIVERSITARIOS
DE MEDICINA

Francisco José Ferreira Filho!

Francisco Anderson Dantas Belém?
Leticia Bezerra Morais

Ana Priscila Franca Correia

Marcos Alexandre Casimiro de Oliveira

A W

5

OBJETIVO: Analisar a partir de um estudo bibliografico a relacéo existente entre a
qualidade do sono de universitarios de medicina com o desenvolvimento de
distlrbios ansioliticos. METODO: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura,
com base na pergunta norteadora: 0s aspectos qualitativos e quantitativos do sono
de estudantes de medicina podem desencadear quadros de ansiedade? Os artigos
foram indexados no periodo de 2003 a 2018, a partir do levantamento bibliogréfico
nas bases de dados da SciELO, utilizando os seguintes Descritores Controlados de
Ciéncias da Saude (DECS): sono, ansiedade e universitarios. Foram selecionados 5
artigos que estavam de acordo com o objetivo da pesquisa e se enquadravam nos
critérios de inclusdo: artigos publicados em portugués; indexados nos referidos
bancos de dados. RESULTADOS: Estudos apontam que h& uma relacdo entre o
padrdo geral do ciclo sono-vigilia (horario habitual de dormir e de acordar) e
manifestacfes de ansiedade em estudantes de medicina. Tal achado se deu através
de pesquisas que buscaram avaliar ndo s6 a quantidade de horas dormidas, mas
também a qualidade do sono dos individuos pesquisados. Tais varidveis foram
sondadas, principalmente, através de questionarios aplicados aos referidos
discentes, podendo-se destacar a utilizacdo do indice de Qualidade do Sono de
Pittsburgh (IQSP), com o intuito de se investigar o aspecto qualitativo, e o Inventario
de Ansiedade Trago-Estado (IDATE), a fim de se mensurar a incognita quantitativa.
Apos andlise das pontuacdes, nesse caso representada por escores, houve uma
clara incidéncia de estado de ansiedade, tanto em individuos que ja apresentavam
um traco ansiolitico como os que néo o apresentavam, sendo que a manifestacao
desses disturbios estava tanto associada a irregularidade do padréo sono-vigilia,
caracterizada pelos atrasos nas horas de acordar e dormir, como pela duracédo do
sono, a qual influenciou diretamente no aparecimento da condicdo ansiosa, de modo
gue aqueles alunos que atendiam a demanda interna de sono apresentavam menor

! Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
2 Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
% Académica do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
* Académica do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
®> Docente da Faculdade Santa Maria- FSM.
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propensdo a ansiedade, enquanto aqueles que ndo a atendiam revelaram maior
vulnerabilidade ao problema. CONCLUSAO: Portanto, é imprescindivel aos
estudantes de medicina, como os dos demais cursos, um ciclo sono-vigilia regular e
que apresente um minimo de tempo de sono adequado a demanda fisiol6gica
interna. Caso contrario, esse publico podera apresentar, devido aos fatores
enddgenos e exdgenos, uma intensificacdo no seu estado de ansiedade, o que pode
comprometer ndo s6 o seu desempenho académico, mas, também, a limitacao de se
dar boas resposta a situagdes cotidianas que envolvam conflito e que naturalmente

ja provocam algum estado ansiolitico.

Palavras chave: Sono. Ansiedade. Universitarios.
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resumo

A RELA(}AO ENTRE ENDOMETRIOSE E A INFERTILIDADE:
REVISAO DE LITERATURA

1
2
3

Lisandra lanara Linhares Ferreira
Matheus de Lira gregorio

José Willames Araujo

Maira Pacheco Fraga’

Maira Pacheco Luciana Modesto®

OBJETIVO: Analisar a relagdo entre a presenca da endometriose e o0
desenvolvimento de infertilidade. METODO: Revisdo literaria nas bases de dados
LILACS, SCIELO e PUBMED, apresentando como critérios para selecdo artigos nos
idiomas inglés e portugués, registrados entre 2012 e 2018 nas areas tematicas de
ciéncias da saude com limite em estudos em humanos através dos descritores:
Endometriose. Infertilidade. Endométrio. Sendo obtidos 183 artigos para selecéo
através de 3 etapas. A primeira etapa compreendeu a exclusao de artigos repetidos,
a segunda consistiu na analise dos titulos e a terceira a partir do estudo dos
resumos. ApOs essas etapas 23 artigos responderam aos objetivos da pesquisa.
RESULTADOS: Dentre os artigos analisados foi observado que a endometriose
acomete aproximadamente 10 a 20% das mulheres em idade reprodutiva, sendo
que estudos relatam que cerca de 30 a 50% das mulheres com endometriose
apresentam infertilidade, o que sugere a ligagdo da doengca com a diminui¢cdo ou
perca da fertilidade. Observa-se que a infertilidade pode ser consequéncia tanto das
aderéncias causadas por essa patologia, bem como a ineficiéncia da ovulacéo e da
fertilizacdo. Quando em estagio avancado verifica-se a relacdo causal relacionada a
distorgdo da anatomia pélvica, aderéncias e oclusdo tubaria. Também séo citadas
anormalidades enddcrinas, a exemplo da alteracdo do crescimento folicular,
podendo estar alterado ou diminuido, insuficiéncia lutea, fase folicular curta,
sindrome do foliculo luteinizado e hiperprolactinemia. Assim como € citado em um
pequeno numero de artigos a possivel participacdo de células imunolégicas, como
células natural killers, linfécitos, macréfagos e altas concentracdes de interleucinas
no fluido peritoneal como causa de persisténcia e progressao da infertilidade.
CONCLUSAO: Observa-se que apesar do grande nimero de artigos que abrangem
a causalidade entre endometriose e a infertilidade ainda ha grande divergéncia entre
as literaturas se existe uma associacdo verdadeira entre essas, ja que ainda ndo ha
uma relacdo clara que demonstre causa e efeito. Contudo é de grande relevancia
essa ligacdo levando-se em conta a elevada prevaléncia da endometriose em

! Académica do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
2 Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
% Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
* Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
®> Docente da Faculdade Santa Maria- FSM.

1041
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 5 (5), Out-18, (Edicdo Especial) ISSN: 2358-7490.



mulheres, mostrando-se coerente a realizacdo dessa conexdo para elaboracdo dos
cuidados terapéuticos e prevencdo de modo a assegurar o melhor resultado para as
portadoras.

Palavras chave: Endometriose. Infertiidade. Endométrio.
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resumo

A SINDROME DA DOR EM MEMBROS FANTASMAS E SEUS
TRATAMENTOS

Wendel Sebastian Ramalho Lacerda®
Lucas Fernandes de Sousa?

Camila Maria Luna Saraiva®

Marcos Alexandre Casimiro de Oliveira®

OBJETIVO: compreender a sindrome da dor em membros fantasmas e relatar os
seus possiveis tratamentos. METODO: trata-se de uma revisdo estruturada e
integrativa da literatura de artigos, com base na pergunta norteadora: o que causa a
sensacao em membros amputados? Na qual foi desenvolvida a partir do
levantamento bibliografico nas bases de dados eletrénicas BVS e SCIELO no
periodo compreendido entre 2008 e 2017, foram encontrados 5 artigos na integra,
gue estavam de acordo com o objetivo da pesquisa e se enquadravam nos critérios
de inclusao: artigos publicados em portugués; indexados nos referidos bancos de
dados. RESULTADOS: estudos apontam que a dor em membros fantasmas é
sequela comum apdés uma amputacdo, podendo ser inicio logo apdés ao
procedimento ou aparecer semanas, meses ou até anos depois. Esta dor esta
fundamentada em fatores psiquicos e fisioldgicos, além da reorganizacdo do sistema
somatossensorial, cujo a plasticidade € diferente para cada individuo. Além disso,
fatores de risco como dores pré-amputacdo estdo diretamente associados a uma
possivel sindrome. Com relacdo aos tratamentos identificou-se sete modalidades
distintas de para dor fantasma. Portanto, as modalidades terapéuticas foram
classificadas em medidas invasivas associadas ou ndo a terapia farmacolégica e
terapia fisica. Todas as modalidades terapéuticas identificadas na revisédo: infuséo
venosa de lidocaina seguida de bloqueio da cadeia simpética torécica, substituicdo
de terapia farmacologica pelo uso de bomba intratecal de zicotinotide, uso bloqueio
ciatico continuo, uso da gabapentina no pré-operatério, terapia da caixa espelho,
pratica de exercicios orientados e aplicacdo da corrente Transcutaneous electrical
nerve stimulation demonstraram ser benéficas para diminuicdo da dor fantasma.
CONCLUSAO: Foram identificadas relacdes diretas entre habitos de vida e fatores
de risco a uma possivel sindrome da dor em membro fantasma além das medidas
terapéuticas mais relatas e utilizadas na pratica terapéutica, sendo: terapia
medicamentosa, terapia invasiva e terapia fisica, entretanto, ndo houve consenso na
literatura consultada sobre a melhor opcdo terapéutica no tratamento da dor
fantasma.
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Palavras chave: Dor do Membro Fantasma. Amputagao. Terapia.
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resumo

ACOMETIMENTO ’ANATOMICO DAS VIAS AEREAS
SUPERIORES E A SINDROME DO CRUPE

[EN

Lyndiane de Sousa Sampaio

Sarah Ferreira Sampaio

Joice Holanda Dias

Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento?

2
3

OBJETIVO: Esse trabalho tem como objetivo esclarecer as definicbes da sindrome
do crupe de acordo com o padrao de acometimento anatdbmico das vias aéreas
superiores e quais destas possuem maior tendéncia ao colapso. METODO: O
estudo consiste em uma abordagem qualitativa e caracteriza-se como exploratorio e
descritivo. Foi realizado um levantamento bibliografico sistematico sendo
selecionados artigos publicados nos bancos de dados do SCIELO (Scientific
Electronic Library Online) e Pubmed (Public Medline) dos dltimos 10 anos, além do
Guia Prético langado pela SBP em 2017. Os critérios de inclusdo foram artigos de
pesquisa sobre o crupe viral e bacteriano e as manifestacdes clinicas sobre as
infeccbes de vias aéreas superiores na qual foram selecionados 10 artigos
nacionais. Artigos que analisaram particularidades de tratamento, manifestacdes
clinicas em adultos e exames laboratoriais avancados para o diagnéstico foram
excluidos. RESULTADOS: Os resultados obtidos apontam que a sindrome do crupe
caracteriza um grupo de doengas que variam em envolvimento anatdmico e
etiologia, e se manifestam clinicamente com os seguintes sintomas: rouquidao, tosse
ladrante, estridor predominantemente inspiratério e graus variados de desconforto
respiratorio. Assim, se a doenca se restringir a laringe, denomina-se laringite, sendo
caracterizada principalmente por rouquiddo e tosse ladrante. Se a inflamacao
comprometer laringe e traqueia, € denominada laringotraqueite, com sintomas
caracteristicos de sindrome do crupe, a progressdo dos sinais de insuficiéncia
respiratdria e aumento da temperatura corpérea. Se houver comprometimento de
bronquiolos associado ao de laringe e traqueia, além dos sintomas de crupe, havera
tempo expiratério prolongado e sibilos, caracterizando laringotraqueobronquite.
Diante disso, verificou-se maiores taxas de colapso e evolugdo para morte, o
acometimento da via aérea supraglotica, que compreende do nariz até acima das
cordas vocais, haja visto que essa regido se distende facilmente por ndo conter
cartilagem, além disso os multiplos tecidos observados nesse local favorecem a
disseminacdo e a formacdo de abcessos rapidamente. CONCLUSAQ: Conclui-se
que a partir de uma correlacdo da clinica com o territério anatébmico torna-se
possivel o reconhecimento de sinais diferenciais nas doencas de vias aéreas
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superiores permitindo o correto fluxo de diagnostico e maior habilidade na tomada

de conduta médica, a fim de evitar complica¢fes, a possivel internacao prolongada e
até a morte.

Palavras chave: Anatomia. Crupe. Trato Respiratorio.
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resumo

AFECCOES CUTANEAS NA INFANCIA: COMO A
EDUCAGAO EM SAUDE PODE CONTRIBUIR?

Sarah Ferreira Sampaio

Katheleen Santos Dantas Lopes
Lyndiane de Sousa Sampaio
Gabriela Pereira Soares Bezerra
Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento®
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OBJETIVO: Compreender a atuacdo médica e dos demais profissionais da area da
saude no processo de educacédo voltado para saude infantil e os cuidados basicos
com pele. METODO: Estudo descritivo, exploratério, onde foi realizado um
levantamento bibliogréafico, incluindo artigos em portugués, disponiveis na integra de
forma gratuita, indexados entre os anos 2010 e 2018, nas bases de dados SCIELO
(Scientific Library Online) e LILACS (Literatura Latino Americana em Ciéncias da
Saude), PUBMED (Public Medline) usando os descritores: “infancia”; “cutanea”;
“‘educacao”. RESULTADOS: Na populacéo infantil, é possivel observar uma grande
procura pelo auxilio médico no diagnostico e tratamento de infec¢des de pele. Séo
doencas que manifestam expressao cutanea e algumas vezes repercussao organica
grave. Na infancia como a pele é imatura torna-se mais delgada e mais vulneravel a
agressoes externas quando comparada a pele do adulto. A pele das criancas possui
menor quantidade de lipidios devido a baixa atividade das glandulas sebéaceas, o
gue a torna mais seca. Dessa forma € indispensavel a educacdo em saude como
medida preventiva e de conscientiza¢do, informando, esclarecendo e orientando os
cuidadores. Assim como o0s profissionais de saude precisam estar atentos a
diversidade de diagndsticos diferenciais diante do paciente infantil com erupcéo e
prurido, para somente assim saber conduzir e orientar. CONCLUSAQ: E notoria a
necessidade de participacdo dos profissionais de saude na orientagdo aos pais,
principalmente os de primeira viagem, para que exista um cuidado especial com os
produtos usados na pele de criancas, com a higiene diaria e outros fatores que por
diversas vezes nao sdo de conhecimento geral. Destaca-se que 0 uso crescente de
cosmeéticos pela populacdo pediatrica e o0 consumo exagerado de produtos
industrializados também tem contribuido para o incremento das erupc¢fes de origem
alérgica E responsabilidade da equipe multiprofissional promover essa aten¢do com
a educacdo continuada com essa populacdo em especifico, havendo assim um
dialogo a cerca dos principais fatores de risco e como preveni-los.
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Palavras chave: Cutanea. Educagéao. Infancia.
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ALTE’RA(}()ES FISIOL(')’GICAS DO ORGANISMO FEMININO
NA SINDROME CLIMATERICA

Fabiane Gomes Pereiral

Juliana Rodrigues Rolim?

Rizia Ferreira Ivo Cavalcante®
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Enoque Parente Pinheiro Miranda®

OBJETIVO: Revisar a literatura acerca das mudancas fisiolégicas que acontecem no
corpo da mulher decorrente das alteragcdes hormonais da Sindrome Climatérica.
METODO: Consistiu em uma pesquisa de informacbes na literatura de livros e
artigos cientificos selecionados nas bases de dados PUBMED/MEDLINE e SciELO.
Foram utilizados 4 artigos disponiveis em lingua portuguesa datados de 2015 a
2018, apOs a colocacdo dos filtros. RESULTADOS: O climatério € uma
endocrinopatia que corresponde a fase da vida da mulher em que ocorre a transi¢ao
do periodo reprodutivo (menacme) até a senectude (senescéncia), marcado por
eventos importantes como a Ultima menstruacdo (menopausa). E caracterizada por
alteracdes funcionais, morfoloégicas e hormonais, dividindo-se em trés fases: a fase
pré-menopausal (final do menacme até a menopausa, caracterizada por amenorréia
com 3 meses de duracdo, em mulheres com mais de 45 anos de idade); a fase
perimenopausal (periodo de 2 anos que precede e sucede a menopausa) e a fase
pos-menopausal (2 anos apds a menopausa e terminando na senectude). Tem inicio
por volta dos 45 anos de idade, podendo se estender até os 65 anos. O climatério
nem sempre esta associado as alteracdes fisicas e emocionais comuns que ocorrem
neste periodo, mas quando surge € caracterizado como Sindrome do Climatério.
Alguns dos sintomas agudos caracteristicos da sindrome séo: ondas de calor ou
fogachos, insbnia, nervosismo, depressdo, hipertensdo arterial e incontinéncia
urinaria. Os sinais crénicos sdo encontrados mais comumente na sindrome pés-
climatérica e decorrem das alteracdes pelo envelhecimento e déficit hormonal, como
atrofia urogenital e tegumentar e aceleracdo dos fendbmenos da osteoporose e
aterosclerose. O diagnostico do climatério € clinico, baseado na faixa etaria, no
padrdo menstrual alterado e manifestagbes climatéricas. As seguintes patologias
sao favorecidas a aparecer com o inicio do Climatério fazendo-se necessario realizar
medidas preventivas: cancer de mama, osteoporose, dislipidemia, hipertenséo
arterial sistémica, diabetes mellitus. Para mulheres que apresentam sinais e/ou
sintomas de caréncia hormonal deve-se considerar a possibilidade de
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hormonioterapia com indicacdes, drogas, posologias e vias de administracao
avaliadas individualmente, para beneficiar a0 maximo as pacientes com um minimo
de efeitos adversos, jA que algumas condicbes como, gestacdo, sangramento
uterino anormal, distdrbio tromboembdlico ativo, tromboflebite ativa, neoplasia
estrogénio-dependente e doenca hepatica aguda podem contraindicar a reposicao
hormonal. CONCLUSAO: A temética abordada tem como cenario as alteracdes
fisiolégicas que ocorrem no corpo da mulher decorrente dos horménios. Explanar
esse tema é de tamanha importéncia para o conhecimento da popula¢do feminina
sobre a Sindrome Climatérica, ja que a expectativa de vida da mulher no Brasil esta
cada vez mais elevada.

Palavras chave: Amenorréia. Climatério. Menopausa.
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ALTERAQ()ES GENETICAS ENVOLVIDAS NO CANCER DE
ENDOMETRIO: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

Kayo Fernandes Florencio®
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Juliana Rodrigues Rolim®
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Enoque Parente Pinheiro Miranda®

OBJETIVO: Relatar a importancia e funcdo do conhecimento dos genes envolvidos
no cancer de endométrio. METODO: Trata-se de um estudo de revis&o da literatura
realizada no periodo de 1999 a 2017, com base na seguinte pergunta norteadora:
qual a importancia e funcdo do conhecimento dos genes envolvidos no cancer de
endométrio? A pesquisa foi realizada incialmente com a procura do descritor cancer
de endométrio no DescBVS. Logo apds a obtencdo do mesmo, o foi pesquisado no
Portal Regional da BVS, tendo sido encontrado 21.612artigos. Para viabilizacdo da
pesquisa, utilizaram-se oito filtros, restando um total de 4 artigos, que foram
utilizados na integra. RESULTADOS: Uma das neoplasias ginecologicas mais
frequente e que ocorre principalmente na faixa etaria de 50 a 65 anos € o cancer de
endométrio, e este acomete principalmente as pacientes que se encontram antes e
depois do periodo menopausico. Geralmente manifesta um sangramento uterino
anormal, em especial se ocorrer pés-menopausa. Sabe-se que o0 cancer é uma
doenca essencialmente genética. Trés tipos de genes estdo envolvidos nesse
processo de transformacdo celular, os quais sdo 0S oncogenes, 0S genes
supressores e 0s genes de reparo do DNA. A célula do endométrio para se modificar
e se transformar em uma célula neoplasica precisa passar por uma série de
mutacbes no seu DNA. Os genes descritos na literatura que estdo envolvidos na
neoplasia endometrial sdo: TP53, Bcl-2, c-erbB2 e p16. O cancer de endométrio do
tipo | compbe-se de mutacbes e delegcbes no gene supressor tumoral PTEN,
mutacdes nos oncogenes K-ras e B-catenina e instabilidade dos microssatélites
causados pela inativacdo dos genes de reparagcdo do DNA. J& o carcinoma
endometrial do tipo Il esta associado a mutacbes do importante gene supressor
tumor p53, identificadas em aproximadamente 90% dos casos. CONCLUSAO:
Torna-se evidente a importancia de se utilizar um painel de marcadores génicos na
peca endometrial, a fim de fornecer informacdes relevantes no tempo operatorio e
nortear a abordagem cirurgica.
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Palavras chave: Cancer de endométrio. Marcadores génicos. Tipo histologico.
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ANALISE DE ELETROCARDIOGRAMA DE PACIENTES COM
DEXTROCARDIA

Carmem Raquel Marques Coura Aragéol

Maria Beatriz Cruz Macedo?
Vinicius Vieira Queiroga®
Viviane Santana Silva*
Elisangela Vilar de Assis®

OBJETIVO: Apontar as alteragGes eletrocardiograficas observadas em pacientes
com Dextrocardia. METODO: Pesquisa do tipo reviséo de literatura, na qual foram
utilizados os descritores cadastrados no DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude):
Eletrocardiografia, Dextrocardia e Coracdo, usando o operador booleano AND,
publicados nas bases de dados Pubmed e BVS (Biblioteca Virtual em Saude), entre
os anos de 2015 a 2018. Foram localizados ap06s a busca 5 artigos condizentes com
o objetivo. RESULTADOS: Nas caracteristicas eletrocardiogréficas da dextrocardia,
sem correcdo de eletrodos, verifica-se a onda P negativa, em D1, e positiva, em
aVR. Além disso, o Complexo QRS encontra-se negativo em D1 e aVlL, e,
progressivamente menores, nas derivagdes precordiais (V1 a V6). Outrossim, a
analise do eletrocardiograma de um paciente com dextrocardia deve ser feita a partir
da inversdo dos eletrodos dos membros, precordiais e unipolares. Caso ndo haja
essa inversdo, pode-se induzir a uma interpretacdo erronea de outras doencas
cardiacas, como, por exemplo, o indicativo de infarto, por meio da presenca de
ondas Q inferiores, com residuos de elevacdo ST e uma onda R mais alta do que o
normal na derivacdo V2. CONCLUSAO: E importante ressaltar que a falha em
reconhecer a dextrocardia pode levar a ma interpretacdo das anormalidades
morfologicas do eletrocardiograma (ECG), anormalidades do ritmo e anormalidades
de repolarizacdo, e que uso de derivacdes corrigidas fara com que o ECG seja
claramente interpretavel em todos os aspectos. Logo, uma andlise de
eletrocardiograma, uma ferramenta diagnodstica relativamente simples e nao
invasiva, permite suspeitar de uma anomalia cardiovascular, como a dextrocardia,
em um cenario de escassos recursos diagnosticos.

Palavras chave: Derivacdes. Dextrocardia. Eletrocardiograma. Situs Inversus.
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ANALISE DO CRESCIMENTO DE AIDS/SIDA EM IDOSOS E
SUA QUALIDADE DE VIDA

Lucas Cruz Torres!
Mariana Lima de Alencar?
Matheus Leite Ferreira®
Igor de Souza Gabriel*

OBJETIVO: O presente estudo busca descrever o crescimento da Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA/AIDS) na populacédo idosa e a qualidade de vida
dessa populacdo. Busca-se compreender quais fatores provocaram esse
crescimento e o que influencia na obtencédo de condigcbes de bem-estar global para
esses individuos. METODO: Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura, com
base na seguinte pergunta norteadora: quais 0s motivos que levaram ao aumento do
namero de idosos infectados pelo HIV e como esses individuos vivem? Na qual foi
desenvolvida a partir de levantamento bibliografico. As pesquisas em saude publica
apontam dados que respondem aos questionamentos levantados, dessa forma
foram pesquisadas as seguintes bases de dados: Scielo e PubMed, utilizando os
seguintes Descritores Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): AIDS, HIV, idosos
e qualidade. Foram selecionados 4 artigos, que estavam de acordo com o0 objetivo
da pesquisa e se enquadravam nos critérios de inclusdo: artigos publicados em
portugués, inglés ou espanhol, indexados nos referidos bancos de dados.
RESULTADOS: estudos mostram a inversdao da piramide etaria brasileira,
proporcionando um aumento de idosos e sua expectativa de vida. Nesse contexto,
verificou-se uma mudanca no perfil epidemiolégico dessa populacdo com
consequente aumento do numero de casos de SIDA/AIDS na populacao maior de 50
anos. Destaca-se que esse aumento é provocado, principalmente, pela resisténcia
ao uso de preservativos, desconhecimento acerca das infec¢cdes sexualmente
transmissiveis e uma negligéncia nas campanhas de conscientizagéo, que se voltam
para o0 publico mais jovem, abstendo-se, assim, dos ancides. Ademais, 0
enfretamento dessa condi¢do coloca em foco a qualidade de vida dos individuos
determinada, em maioria, pela assisténcia prestada pela equipe de saude, fatores
financeiros, adesdo ao tratamento medicamentoso e medo de ndo serem aceitos
pela sociedade. CONCLUSAOQ: os estudos bibliograficos sobre SIDA/AIDS em
idosos mostram o aumento do nimero de infectados e suas causas, bem como os
desafios enfrentados por esses individuos para que tenham acesso a condi¢cfes de
bem-estar global, o que emerge a necessidade de politicas publicas voltadas a essa
populacao afetada e a garantia da sua qualidade de vida.
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Palavras chave: AIDS. HIV. Idosos. Qualidade.
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ANTI-INFLAMA:T(')RIOS NAO ESTEROIDES E SEUS
EFEITOS SISTEMICOS ADVERSOS

Ana Beatriz da Silva Batista®

Francisco Bernardo Goncalves Barbosa?
Paulo Henrique Soares Ferreira®
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OBJETIVO: Compreender, diante do mecanismo de ac¢ao dos anti-inflamatorios ndo
esteroides, os principais efeitos adversos que esses farmacos causam. METODO:
Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, com base na pergunta norteadora:
quais os principais efeitos sistémicos adversos ao fazer o uso de anti-inflamatorios
nao esteroides? Na qual foi desenvolvida no periodo de setembro de 2018, a partir
do levantamento bibliografico nos bancos de dados da Biblioteca Virtual em Saude
(LILAC e SCIELO), utilizando os seguintes Descritores Controlados de Ciéncias da
Saude (DeCS): anti-inflamatorios ndo esteroides, efeitos adversos e inibidores da
COX-2. Foram selecionados 5 artigos que estavam de acordo com o0 objetivo da
pesquisa e se enquadravam nos critérios de inclusdo: artigos publicados em
portugués, inglés e espanhol; indexados nos referidos bancos de dados.
RESULTADOS: Anti-inflamatérios ndo esteroides sdo farmacos que atuam inibindo
a enzima ciclo-oxigenase que gera prostaglandinas e tromboxanos a partir da
liberac@o de &cido araquidénico no citoplasma oriundo da hidrolise dos fosfoilpidios
de membrana pela acdo da fosfolipase A. Existem duas isofromas da ciclo-
oxigenase: a COX-1 que é encontrada constantemente nos tecidos mantendo seu
estado fisioldgico normal, protege a mucosa gastrica, controla o fluxo sanguineo
renal e auxilia na manutencdo das funcbes do sistema nervoso central e
cardiovasculares. A COX-2 é induzida nas inflamacdes e encontrada nas células
endoteliais vasculares normais, sendo responsavel pela sintese de prostaciclinas. O
principal efeito adverso esta relacionado ao trato gastrointestinal, visto que a mucosa
ficara mais desprotegida devido inibicdo da COX-1 e prostaglandinas, e a secrecéo
acida presente em grande quantidade pode acarretar problemas, como ulceracgéo,
perfuracdo e hemorragia. Foram desenvolvidos COXIBEs, que inibem apenas a
COX -2, visto que ao inibir a COX-1 os problemas gastrointestinais eram comuns.
Diante disso, a inibicdo especifica da COX-2 nao inibe a producdo de tromboxanos,
causando vasoconstricdo e agregagdo plaquetaria, enquanto a producdo de
prostaciclinas vai estar diminuida. Esse desequilibrio pode aumentar o risco de
tromboses e eventos vasculares. Ademais, os efeitos renais também ocorrem. Pode-
se observar que as prostaglandinas ajudam a manter o fluxo sanguineo renal e a
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taxa de filtracdo glomerular, além de causar vasodilatacéo, diminuicdo da resisténcia
vascular e melhora da perfusdo renal. Quando ocorre a inibicdo dessas
prostaglandinas had uma vasoconstricdo renal aguda, isquemia medular, e, em
determinadas situacdes, uma insuficiéncia renal aguda. Diante de situacdes de
extrema hipovolemia, o sistema renina-angiotensina-aldosterona € ativado, havendo
vasoconstricdo renal e aumento de reabsorcdo de sodio e dgua. A partir disso, as
prostaglandinas atuam na vasodilatagdo compensatoria da arteriola aferente, e a
angiotensina Il, uma vasoconstricdo compensatoria da arteriola eferente, e isso ira
garantir a perfusdo glomerular adequada. CONCLUSAO: os efeitos adversos
causados pelos anti-inflamatérios ndo esteroides ndo sdo imediatos, estao
associados a um uso constante desses farmacos, e se expressam de maneira mais
potente em pacientes que ja apresentem perfusdo renal diminuida e
comprometimento do sistema cardiovascular. Os efeitos gastrointestinais sdo os
principais, visto que as prostaglandinas atuam diretamente na protecdo da mucosa
gastrica. Sdo as drogas mais usadas no mundo e, muitas vezes, utilizadas
indiscriminadamente.

Palavras chave: Anti-inflamatérios ndo esteroides. Efeitos adversos. Inibidores de
COX-2.
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resumo

APNEIA OBSTRUTIVA DO SONO NO PERIOPERATORIO:
FATORES DE RISCO E MANEJO

Abrado Oliveira Tavares
Nathalia Heven de Lima Feitosa
Neyanderson Gomes Landim
José Benicio Dantas Neto*
Wemerson Neves Matias®
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OBJETIVOS: Investigar as medidas adequadas para pacientes diagnosticados ou
suspeitos de apneia obstrutiva do sono, que serdo submetidos a cirurgia de pequeno
a grande porte. METODO: Realizou-se uma revisdo narrativa da literatura
abordando os termos do vocabulario controlado e palavras chaves: “Apneia
obstrutiva do sono and Anestesia and Cuidados pré-operatérios and Cuidados pos-
operatorios”. As bases de dados pesquisadas incluiram PubMed, Medline, Lilacs,
Scielo. Artigos dos ultimos 5 anos com texto completo livre nos idiomas portugués e
inglés. RESULTADOS: Na Medline foram encontrados 3 artigos, mas apenas 1
interessava ao trabalho, nos banco de dados Lilacs e Scielo nenhum artigo foi
encontrado, na Pubmed dos 9 artigos disponiveis apenas 3 satisfizeram a pesquisa.
Todos os artigos encontrados demonstram grande preocupa¢do com a acuracia da
triagem para apneia obstrutiva do sono (AOS) e dando atencdo aos manejos pré e
pés-operatorio, sendo pouco documentadas as repercussées intraoperatéria.
Segundo a Sociedade de Anestesia e Diretrizes de Medicina do Sono a AOS pode
afetar negativamente a capacidade respiratéria e pode levar a eventos
cardiovasculares pés-operatérios, como o desenvolvimento de fibrilacdo atrial. O
momento da triagem para AOS é um passo extremamente importante, pois é a partir
do progndstico que se pode realizar todas as medidas adequadas no pré, intra e
pos-operatorio. Outras condicdes que o médico deve-se atentar é a obesidade,
hipertensdo, diabetes, sexo masculino, uso de alcool e pescoco largo, pois séo
fatores que predispdem a um risco elevado de AOS. Também identificaram que o
uso crénico de opioides tem maior prevaléncia de AOS pelo fato dos
quimiorreceptores periféricos se tornarem menos sensiveis a hipoxia. Aqueles com
comorbidades significativas como hipoventilagdo ou hipertensdo pulmonar,
apresentam-se mais propensos as complicagcbes, a AOS somada a doencas
cardiopulmonares aguda ou crbnica necessitam de um parecer mais cauteloso para
liberar cirurgias. Estudos demonstraram que a pressao positiva continua na via
aérea (CPAP) aplicado no pré-operatorio e/ou poés-operatério pode reduzir as

! Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.
2 Académica do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.
% Académica do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.
* Docente da Faculdade Santa Maria - FSM.
®> Docente da Faculdade Santa Maria - FSM.

1058
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 5 (5), Out-18, (Edicdo Especial) ISSN: 2358-7490.



complicacBes pos-operatorias, levando em consideragao os riscos cardiovasculares
e pulmonares. CONCLUSAO: Um programa de triagem para AOS na atencio
primaria poderia melhorar a saude a longo prazo, com tratamento adequado desses
pacientes e intervengdo sobre as doencas cronicas associadas, a fim de reduzir as
complicacBes. Mais pesquisas auxiliariam na conduta dos pacientes diagnosticados
com AQOS, visto que os artigos abordam melhor os fatores de risco para AOS,
deixando a desejar a respeito do melhor manejo do paciente com AOS.

Palavras chave: Apneia obstrutiva do sono. Anestesia. Cuidados pré-operatorios.
Cuidados p6s-operatorios.
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resumo

AS FALHAS NO METODO DE PREVENGAO DO CANCER
DE COLO DE UTERO NO BRASIL: UMA REVISAO
BIBLIOGRAFICA

Kayo Fernandes Florencio®

Rizia Ferreira Ivo Cavalcante?
Juliana Rodrigues Rolim®

Fabiane Gomes Pereira’

Enoque Parente Pinheiro Miranda®

OBJETIVO: Relatar a existéncia de falhas no processo de prevencao de cancer de
colo uterino. METODO: Trata-se de um estudo de revisdo da literatura, realizado no
periodo de 2014 a 2015, com base na seguinte pergunta norteadora: quais sao 0s
motivos das falhas no método de prevencdo do cancer de colo uterino no Brasil?A
pesquisa foi realizada incialmente com a procura do descritor cancer de colo uterino
no DescBVS. Logo apos a obtencdo do mesmo, o foi pesquisado no Portal Regional
da BVS, tendo sido encontrado 191.037artigos. Para viabilizacdo da pesquisa,
utilizaram-se oito filtros, restando um total de 6 artigos, que foram utilizados na
integra. RESULTADOS: O cancer do colo do Gtero € o quarto mais comum ha
mulher e é considerado um dos principais problemas de salde publica nos paises
em desenvolvimento. A principal causa de cancer de colo uterino € a infec¢ao
pelo humanpapillomavirus (HPV). A doenca tem um alto potencial para prevencao e
cura, entretanto, as taxas elevadas de mortalidade apontam para falhas no
rastreamento e na deteccdo precoce de lesbes precursoras do cancer de colo
uterino. O cancer do colo do utero (CCU) € um grave problema de saude publica no
mundo inteiro. Os principais responsaveis pelas altas taxas de mortalidadesao os
paises em desenvolvimento. A alta incidéncia de tal neoplasia é resultado da
exposicao das mulheres aos fatores de risco e também da falta de efetividade de um
programa de rastreamento. O rastreamento usado no Brasil usa a estratégia
baseada no teste de Papanicolaou para mulheres na faixa etaria de 25 a 64 anos,
com periodicidade de 3 anos, apdés 2 exames anuais consecutivos com resultado
normal. No entanto, existe um sucesso parcial dos programas de rastreamento que
pode ser explicado por alguns fatores como a baixa cobertura populacional da
estratégia preventiva, as falhas no acompanhamento das mulheres com
anormalidades citologicas, a adocdo de condutas terapéuticas inadequadas.
Todavia, um fator decisivo é a vulnerabilidade da técnica do Papanicolaou a erros de
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coleta e subjetividade da leitura das laminas. CONCLUSAO: Existe uma
necessidade vigente de melhorar a qualidade do exame citopatolégico para o
rastreamento do CCU, sendo isto um reflexo da capacitacdo dos profissionais de
saude envolvidos no rastreamento do CCU em Unidades Basicas de Saude.

Palavras chave: Cancer de colo uterino. HPV. Prevencéo.
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ASPECTOS NEUROCLINICOS E NEUROPATOLOGICOS DA
DEMENCIA VASCULAR

1
2

Amanda Macedo Fechine
Camila Petronio Sampaio
Laylla Ramos Leal Cerqueira
Naianny Tailiny de Alencar Lins*
Ocilma Barros de Quental®
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OBJETIVO: Compreender as alteragcbes cerebrais provocadas pela deméncia
vascular, bem como diferenciar os subtipos clinicos da patologia. METODO: Revisdo
integrativa elaborada no periodo que compreende Setembro de 2018, utilizando
como base artigos publicados nas plataformas Google Académico e Scielo, incluindo
como critérios de inclusdo os artigos na modalidade texto completo publicados nos
altimos dez anos, sendo quatro deles escritos na lingua portugués e um na lingua
espanhola. RESULTADOS: A Deméncia Vascular (DV) é a forma de deméncia
secundaria mais prevalente e a segunda entre todas as deméncias. Sua causa
direta € a doenca cerebrovascular (DCV) hip6xica-isquémica ou hemorragica, sendo
a histéria de AVC o principal fator de risco conhecido. O subtipo mais comum de DV
isquémica é devido a doenga de grandes vasos, resultando de AVC’s sucessivos,
denominadas DME (Deméncia multi-enfarte) ou procede de um U(nico enfarte
estratégico, a DEE (Deméncia por Enfarte Estratégico ). Também pode acontecer
por doenca dos pequenos vasos, denominadas DVS (Deméncia Vascular
Subcortical). A DME causa a oclusdo dos principais ramos das artérias cerebrais
anterior, média e posterior e, dependendo da area danificada, podem levar a
perturbacdes cognitivas, tais como alteracdes afasicas, mneésicas, motoras e
sensitiva. A dimensédo e a localizacdo das lesbes sdo relevantes na expresséo da
DV, sendo esta ultima mais importante, pois a deméncia devido a enfarte estratégico
€ muito mais devastadora, ja que esta requer que um unico enfarte cerebral ocorra
numa localizacdo especifica e critica para a funcédo cerebral, podendo ocasionar
alteracdes dependendo da éarea afetada. Em contraste, a DVS ocorre devido ao
dano nas pequenas artérias perfurantes, ramos das artérias cerebral média, cerebral
posterior e do tronco cerebral, principais responsaveis pelo aporte sanguineo as
regides cerebrais mais profundas do encéfalo. As manifestacdes psiquiatricas de
pacientes com DV sdo muito variadas, incluindo distlrbios afetivos, agressividade,
irritabilidade, apatia, psicose, distirbios ansiedade, desinibicdo e até doenca bipolar.
CONCLUSAO: A deméncia vascular possui fisiopatologia e subtipos clinicos
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variados, indo desde a multi-enfarte a subcortical, apresentando peculiaridades. O
conhecimento acerca destes mecanismos e das caracteristicas proprias da DME,
DEE e DVS auxilia, pela manifestacéo particular dos sintomas, uma melhor hipotese
diagndstica e consequentemente o tratamento adequado.

Palavras chave: Isquemia. Deméncia Vascular. AVC.
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ASPIRAGCAO DAS VIAS AEREAS SUPERIORES EMARECI'EM-
NASCIDOS: E UMA CONDUTA BASEADA EM EVIDENCIAS?

Ana Carolina Gongcalves de Abreu’
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OBJETIVO: Analisar o nivel de evidéncia do procedimento de aspiracao das vias
aéreas superiores em recém-nascidos de termo e saudaveis. METODO: Trata-se de
um estudo de revisao integrativa realizado em outubro de 2018. Foram consultadas
bases de dados do Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(Medline), Scientific Eletronic Library Online (Scielo) e Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs). A pesquisa abrangeu os anos de 2012 a
2018, utilizando-se os descritores assisténcia médica, parto obstétrico, recém-
nascidos e succao. Estes foram pesquisados na Biblioteca Virtual em Saude (BVS)
da Biblioteca Regional de Medicina (BIREME) e utilizados nos idiomas inglés e
portugués. A seguir, os artigos foram classificados quanto ao seu tipo: revisao
sistematica, revisdo explanatéria e artigos originais (experimentais). Quanto ao
modelo de estudo, foram divididos em: observacional e sintese-interpretativa.
RESULTADOS: Segundo a Academia Americana de Pediatria e Associagao
Americana do Coracdo, a aspiracdo das vias aéreas superiores somente é
recomendada em casos de obstrucdo traqueal. A aspiracdo contraindicada pode
gerar efeitos adversos como trauma tecidual, apneia, bradicardia, maior risco de
infecgéo e inflamacgéo das vias aéreas. Entretanto, estudos realizados mostram que
esta € uma préatica comum e continua. No Brasil, aproximadamente 71% dos recém-
nascidos saudaveis foram aspirados em 2012. Nos Estados Unidos, foi feito um
estudo com 20 gestantes saudaveis, constatando que 8 recém-nascidos (40%)
foram aspirados uma vez e 7 (54%) foram aspirados pela segunda vez, todos sem
sinais de obstrucdo traqueal. CONCLUSAO: NZo ha nivel de evidéncia para a
realizacdo da aspiracdo de vias aéreas superiores em recém-nascido de termo e
saudaveis. Este procedimento ndo devera ser realizado como rotina clinica
imediatamente apds o0 nascimento.

Palavras chave: Assisténcia médica. Parto obstétrico. Recém-nascidos. Succgéao.
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ATENDIMENTO PRE HOSPITALAR EM CASO DE
PNEUMOTORAX HIPERTENSIVO: REVISAO DE
LITERATURA

Lisandra lanara Linhares Ferreira®
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OBJETIVO: Analisar os principais procedimentos da abordagem primaria em casos
de pneumotérax hipertensivo. METODO: Revisdo literaria nas bases de dados
LILACS, SCIELO e PUBMED, apresentando como critérios para selecéo artigos nos
idiomas inglés e portugués, registrados entre 2012 e 2018 nas areas tematicas de
ciéncias da saude com limite em estudos em humanos através dos descritores:
Pneumotérax. Toracoscopia. Succ¢do. Sendo obtidos 5.026 artigos para selecdo
através de 3 etapas. A primeira etapa compreendeu a exclusao de artigos repetidos,
a segunda consistiu na andlise dos titulos e a terceira a partir do estudo dos
resumos. ApOs essas etapas 13 artigos responderam aos objetivos da pesquisa.
RESULTADOS: Dentre os artigos analisados foi observado que a avaliag&o inicial
do pneumotdrax hipertensivo se inicia no reconhecimento dos sinais, uma vez que
na avaliacdo o paciente apresentard dor, dispneia, agitacdo, podendo ocorrer
cianose e apneia, concomitantemente com a avaliacdo dos sinais vitais do paciente
a fim de determinar se ha instabilidade hemodindmica ou algum outro fator
potencialmente letal. Desse modo, torna-se de extrema importancia o inicio imediato
do tratamento que consiste em descompressdo por agulha seguida de drenagem
toracica, de modo que assim haja a saida do ar, 0 que permite que a pressao
intratoracica se iguale a pressao atmosférica, aliviando a hipertensao, promovendo-
se assim o alivio imediato do desconforto respiratorio e estabilizacdo do quadro
hemodinamico. CONCLUSAO: Observa-se que apesar do grande nimero de artigos
gue abrangem o pneumotérax do tipo hipertensivo, poucos fazem referéncias ou
aprofundacgdes no estudo do atendimento inicial, 0 que se constitui como a principal
dificuldade para a analise dessa abordagem. Contudo, foi observado que ha
coeréncia na concluséo de inicialmente haver o reconhecimento dos sinais de modo
a proporcionar o tratamento imediato se apresentarem como as acdes de maior
importancia, de modo que esta relacionado ao o sucesso do atendimento.
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Palavras chave: Pneumotérax. Toracoscopia. Sucgao.
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ATRESIA BILIAR EM RECEM-NASCIDO: DIAGNOSTICO
PRECOCE
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OBJETIVO: Explanar sobre os aspectos clinicos, epidemiolégicos, ressaltando a
sequéncia de investigacdo diagndstica precoce e conduta terapéutica desta
patologia. METODO: Trata-se de uma reviso integrativa da literatura, com base na
pergunta norteadora: quais 0s principais métodos utilizados para realizar o
diagnostico precoce da atresia biliar em recém-nascidos? Na qual foi desenvolvida
no periodo de outubro de 2018, a partir do levantamento bibliografico nos bancos de
dados da Biblioteca Virtual em Saude (LILAC e SCIELO), utilizando os seguintes
Descritores Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): atresia biliar, transplante
hepatico, hepatite neonatal. Foram selecionados 4 artigos que estavam de acordo
com o objetivo da pesquisa e se enguadravam nos critérios de inclusdo: artigos
publicados em portugués e inglés; indexados nos referidos bancos de dados.
RESULTADOS: Caracteriza-se pelo distarbio de excrecdo da bile, em que ha
elevacao da bilirrubina direta (BD), sendo uma urgéncia pediatrica, € imprescindivel
conhecer as formas de diagndstico. A expressao clinica da atresia das vias biliares
extra-hepatica € de uma ictericia colestatica, causada por processo inflamatério
perinatal iniciado nos ductos biliares, determinando esclerose progressiva e
obstrucdo inclusive da arvore biliar intra-hepatica. A patologia ocorre em
aproximadamente 1:10.000-1:15.000 nascidos vivos, com pequena predominancia
no sexo feminino (1.4:1). Devera ser considerada como diagnostico possivel sempre
gue um quadro de ictericia com caracteristicas colestaticas se prolongue além do
14° dia ap6s o nascimento. Os principais sinais clinicos sao ictericia, collria, acolia
fecal e hepatomegalia. Na investigacdo da crianga ictérica, os testes de avaliacdo de
fungdo, como a albumina e a bilirrubina, séo avaliados em conjunto com os exames
denominados marcadores de lesdo hepatica, como as aminotransferases, fosfatase
alcalina e gama-glutamil transferase. Além disso, a ultrassonografia (US) é um
método de investigacdo rapido, ndo invasivo, e quando executado por profissional
bem treinado, proporciona resultados excelentes.Em relacdo a Biopsia hepatica &
importante frisar que quando efetuada antes da 42 semana podera nédo evidenciar a
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proliferacéo ductal e a fiborose, comumente observadas nos casos de atresia de vias
biliares. Nessa situacdo, estd recomendada uma segunda bidpsia algum tempo
depois. Porém, com tudo isso, o padrao-ouro para diagndéstico de atresia biliar é a
colangiografia operatéria. CONCLUSAO: Dessa forma, um atendimento
especializado antes dos 60 dias de vida, proporciona bons resultados, ou seja,
restabelece o fluxo biliar em 80% dos casos, permitindo assim o crescimento do
paciente, e, se necessario, a realizacdo posterior do transplante hepatico, ja que tal
obstrug&o ocorre exclusivamente no periodo neonatal.

Palavras chave: Atresia biliar. Transplante hepético. Hepatite neonatal.
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resumo

ATUALI;A(}@ES ACERCA DO USO DA DOMPERIDONA NA
TERAPEUTICA DO REFLUXO GASTROESOFAGICO EM RN
PRE-TERMO

Brenda Yasmin Sena Dias®

Maria Lidivania Gomes Batista®

Nathalie dos Santos Barros®

Nayara Kallynne Cavalcante Oliveira da Silva*
Thaise Brasileiro de Abreu Sarmento®

OBJETIVO: Esclarecer nova abordagem a respeito do uso da domperidona na
terapéutica do refluxo gastroesofagico (RGE) em recém-nascidos pré-termos.
METODO: trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com base na pergunta
norteadora: os profissionais médicos estdo conscientes sobre o tratamento do RGE
e dos efeitos colaterais acarretado pelo uso da domperidona? Desenvolvida a partir
do levantamento bibliografico nos bancos de dados da Biblioteca virtual em saude
(MEDLINE), utilizando os seguintes Descritores: Refluxo gastroesofagico, Recém-
nascidos pré-termo e Domperidona. Foram selecionados 3 artigos que estavam de
acordo com objetivo da pesquisa e se enquadravam nos critérios de inclusao: artigos
publicados em portugués, inglés e espanhol; indexados nos referidos bancos de
dados e disponiveis na integra. RESULTADOS: Estudos recentes apontam que, até
0 momento, ndo existem evidéncias da eficacia da doperidona em prematuros com
RGE. Alguns dados mostraram ainda um aumento paradoxal no numero de
episédios de RGE no grupo em uso da domperidona, bem como uma reducédo de
sua duracdo. Conforme a hipétese dos autores, este farmaco pode amplificar a
incoordenacdo motora do trato gastroesofagico neonatal. Quanto aos efeitos
colaterais, a literatura afirma que a domperidona pode provocar sintomas
neuroldgicos graves, como sintomas extrapiramidais e hiperprolactinemia a longo
prazo, sendo a populacdo neonatal particularmente suscetivel a essas alteracgdes,
devido a imaturidade do sistema nervoso e da barreira hematoencefalica. Acerca da
conduta ideal, os estudos trazem a terapéutica ndo-farmacolégica como a mais
efetiva e menos danosa para essa faixa etaria. Dentre essas estratégias, os autores
destacam o posicionamento corporal, o fracionamento do volume das dietas, a
velocidade administragéo lentificada e o uso de formulas extensamente hidrolisadas.
CONCLUSAO: Embora o RGE seja uma condicdo muito comum entre oS
prematuros, seu manejo terapéutico nessa populacédo pediatrica ainda permanece
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controverso. Assim, visando evitar um tratamento prejudicial a populacao pré-termo,
a terapia farmacologica deve ser limitada a bebés que sofrem de complicacdes do
RGE ou apés o fracasso do tratamento conservador.

Palavras chave: Domperidona. Recém-nascido pré termo. Refluxo Gastroesofagico.
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resumo

BLOQUEIO DO PLEXO LOMBAR: ANALGESIA NO POS-
OPERATORIO DE ARTROPLASTIA DO QUADRIL

Nathalia Heven®

Kaio Teixeira?

Isanne Cristine Gomes Martins Cavalcante®
Wemerson Neves Matias®

José Benicio Dantas Neto®

OBJETIVO. Ressaltar a importancia do dominio do conhecimento da anatomia do
plexo lombar para pratica de bloqueios durante a realizacdo de cirurgias de
artroplastia do quadril para proporcionar uma melhor analgesia pds-operatoria.
METODO. O trabalho foi realizado mediante revisdo da literatura cientifica da area
médica, através de pesquisa bibliogréafica de artigos cientificos em bancos de dados
internacionais, tais como PubMed, Medline, Lilacs, uma BVS e o Portal da World
Federation of Societies of Anaesthesiologists utilizando os idiomas portugués, inglés
e espanhol durante o periodo de 10 de janeiro de 2018 até 10 de fevereiro de 2018.
Apébs a realizacdo de toda a pesquisa bibliogréfica cientifica nos bancos de dados
escolhidos e leitura exaustiva de todos os artigos encontrados que se adequavam ao
tema abordado, 8 foram Uuteis para suprir as necessidades deste trabalho.
RESULTADO: O desenvolvimento das técnicas anestésicas como o0 bloqueio do
nervo ciatico e bloqueio 3 em 1 no compartimento do psoas para analgesia pos-
operatoria de cirurgias ortopédicas de grande porte, artroplastia, € uma técnica de
facil realizacdo com o uso de estimulador de nervos periféricos, proporcionando um
alto grau de bloqueio sensitivo dos nervos do plexo lombar, com duracdo média de
efeito analgésico de 24 horas e diminuicdo acentuada da necessidade de analgesia
complementar com opidides. Contudo, para a realizagdo desse tipo de bloqueio é
necessario ter conhecimento sobre a anatomia do plexo lombar. O bloqueio desse
plexo no compartimento do psoas é realizado com o paciente em decubito lateral,
com o membro operado para cima no final da operagcédo e permite anestesiar trés
dos principais nervos dos membros inferiores com uma so injecdo. Pois a dor nas
primeiras 24 horas € intensa apos a cirurgia. O bloqueio do plexo lombar pela via
posterior promove analgesia unilateral eficaz ap6s artroplastia total do quadril,
reduzindo os escores de dor e 0 consumo de analgésicos. CONCLUSAO. Com base
no estudo feito, conclui-se que a realizacdo da artroplastia em combinacdo com o
bloqueio do plexo lombar é indicado, principalmente, para o manuseio de feridas
abertas ,realizacdo de enxertos de pele e melhor conforto do paciente durante o pos
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operatorio, pois essa técnica mostra-se eficaz reduzindo os escores de dor e
também o consumo de opidides.

Palavras chave: Artroplastia Lumbosacral plexus. Orthopedics.
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resumo

CANCER COLORRETAL: METODOS DE RASTREAMENTO
E IMPORTANCIA NO DIAGNOSTICO PRECOCE

Leticia Evelyn Oliveira de Souza®
Julia Lima Coelho?

Wenya Cristiana de Almeida Abreu?®
Fernanda Eugénia Macédo*
Tharcio Ruston Oliveira Braga®

OBJETIVO: Elucidar acerca da importancia do rastreamento do cancer colorretal no
diagnéstico precoce e na realizacdo de medidas preventivas contra o
desenvolvimento da doenca e no aumento dos indices de melhor prognéstico e
diminuicdo da mortalidade. METODO: Trata-se de uma Revisdo de Literatura, com
base na pergunta norteadora: quais os principais métodos utilizados para realizar o
diagnoéstico precoce de cancer colorretal, para que os resultados obtidos sejam
positivos, diminuindo as altas taxas de prevaléncia e de incidéncia, a partir do
levantamento bibliografico nos bancos de dados da Biblioteca Virtual em Saude
(SCIELO e PUBMED), nos ultimos 5 anos, na efetivacdo da pesquisa, através do
uso dos descritores “cancer colorretal”’, “colonoscopia” e “prevaléncia” e seus
correlatos em inglés. Foram selecionados 3 artigos de acordo com o objetivo da
pesquisa e enquadrados nos critérios de inclusdo. Tais materiais foram publicados
em inglés; indexados nos referidos bancos de dados. RESULTADOS: O cancer
colorretal acomete segmentos do intestino grosso e do reto, com o desenvolvimento
de tumores nessas areas. Globalmente, é o segundo cancer de maior prevaléncia e
o terceiro de maior incidéncia. No Brasil, segundo o Instituto Nacional do cancer
(INCA), tem estimativa para o ano de 2018 de 36.360 de novos casos. Os Obitos
relacionam-se diretamente com o estagio da doenga. O rastreamento esta associado
a reducao de 50% da mortalidade, sendo uma imprescindivel medida de diagndstico
e estabelecimento do tratamento. Recomenda-se que individuos de baixo risco, a
partir dos 50 anos, realizem pesquisa do sangue oculto nas fezes e facam
Retossigmoidoscopia a cada 5 anos. A partir do 60 anos, colonoscopia anual ou
enema opaco a cada 10 anos sao os metodos de seguimento utilizados. Ressalta-se
que a populacdo com algum fator de risco, tal como historico familiar de pdlipos e
cancer de intestino, doenca de Crohn, cancer de ovario, mama ou utero, devem
iniciar rastreamento aos 40 anos. Os procedimentos citados buscam, através dos
seus resultados, indicativos de lesdes precursoras do cancer, como os polipos, além
de injurias na regido. Assim, precocemente, pode-se realizar procedimentos
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cirargicos como o de polipectomia de coOlon e a resseccao de lesdes malignas
limitadas & mucosa ou submucosa, que sdo curaveis. CONCLUSAO: Essas
informacBes corroboram para a necessidade para implementar politicas publicas
projetando fornecer a triagem de cancer no Brasil ou, pelo mesmo, aumentar o
namero de colonoscopias oferecidas a populacdo do servico publico de saude,
objetivando diminuir a taxa de mortalidade, que esti diretamente relacionada ao

estagio da doenca.

Palavras chave: Cancer colorretal. Colonoscopia. Prevaléncia.
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CANCER COLORRETAL: FATORES DE RISCO,
DIAGNOSTICO E TRATAMENTO - REVISAO INTEGRATIVA

Arthur Bandeira de Souza Nunes

Monna Myrelle Figueirédo Gongalves
Paloma Syntya Sousa

Ankilma do Nascimento Andrade Feitosa

A W N P

OBJETIVO: Analisar a partir de um estudo bibliografico os principais fatores de
risco, diagnéstico e tratamento do cancer colorretal. METODO: Trata-se de um
estudo de revisao integrativa da literatura por meio de pesquisa na Biblioteca Virtual
de Saude (BVS) com palavras-chaves pré-selecionadas, obtendo-se estudos
indexados nas bases de dados: Scielo, PubMed e Google Académico, utilizando-se
como critérios de inclusao os artigos na modalidade texto complemento publicados
entre 2016 e 2018, definindo-se como descritores: rastreamento e diagndstico
precoce de cancer colorretal, além de seus fatores de risco e tratamento. Foram
lidos os resumos de todos os artigos contendo as palavras-chave, sendo
considerados como relevantes aqueles que mencionaram relagcdo entre os
descritores supra citados e o objetivo do trabalho. A utilizacdo e discussdo de
resultados de qualidade serdo Uteis para a tentar reverter o quadro vivenciado.
RESULTADOS: Os resultados foram divididos em trés categorias: fatores de risco,
diagnéstico e tratamento. Os principais fatores de risco para o cancer colorretal
incluem o consumo excessivo de bebidas alcodlicas, ingestdo de gordura animal,
tabagismo e falta de exercicios. Além disso, uma das principais causas de
desenvolvimento da doenca € o fator hereditario e, das formas hereditarias, o cancer
colorretal ndo-polipoide € o mais comum, sendo responsavel por 20-30% destes, 0
que equivale 3% a 5% de todas as neoplasias colorretais. Ademais, as doencas
inflamatorias intestinais sdo responsaveis por aproximadamente 1% de todas as
causas de cancer do intestino. No diagndéstico, a prova de sangue oculto nas fezes
permite a deteccéo precoce do cancer, mesmo antes de aparecer 0s sinais clinicos.
E importante associd-lo ao exame do toque retal e da retossigmoidoscopia.
Associado a isso, pode ser solicitado a colonoscopia, a biopsia, a ultrassonografia
endorretal, a tomografia computadorizada, a video-laparoscopia, bem como o
estadiamento anatomopatologico que tem forte correlagdo com o progndstico em
pacientes com céancer colorretal. O tratamento do céncer colorretal depende do
tamanho, localizacdo, extensdo do tumor e saude geral do paciente. Atualmente,
existem varias modalidades terapéuticas para tratamento do cancer colorretal como
cirurgia (curativa ou paliativa), quimioterapia, e radioterapia, que podem ser usadas
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isoladas ou associadas. CONCLUSAO: Percebe-se a maior incidéncia de cancer
colorretal a medida que a idade avanca e, por ser de dificil rastreamento, representa
uma barreira a mais a ser vencida. Portanto, é indispensavel a implementacéo de
estratégias e artificios que propiciem o diagndstico rapido e conciso da neoplasia
nos estagios iniciais da doenca, contribuindo para um melhor progndstico e melhoria
da sobrevida do paciente.

Palavras chave: Cancer colorretal. Neoplasia colorretal. Prevencéo. Rastreamento.
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resumo

CEFALEIA INDUZIDA PELO USO EXCESSIVO DE
MEDICAMENTOS: UMA REVISAO DA LITERATURA

Charles Henrique Estrela Goncalves®
José Willames Aradjo Ferreira®
Markus Vinicius De Sousa Santos®
Elisangela Vilar De Assis’

OBJETIVO: Elucidar o mecanismo fisiopatologico da cefaleia por uso excessivo de
medicamentos, seus principais fatores de risco e analisar as principais classes de
medicamentos envolvidas. METODO: Trata-se de uma revis&o de literatura realizada
com base na pesquisa de artigos nas bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual
de Saude (BVS). Foram utilizados os seguintes descritores correspondentes da
lingua inglesa: “Headache” and “Secondary Disorders” and “Medicaments”. Ademais,
os filtros utilizados para a escolha dos artigos foram: “free full text’, “publication
dates last 5 years” e textos na lingua inglesa. Apds a pesquisa e minuciosa analise
dos artigos, verificou-se que 5 artigos abordavam o objetivo desta revisdo e foram
selecionados para a realizacdo do trabalho. RESULTADOS: A cefaleia por uso
excessivo de medicamentos (CEM) é definida como dor de cabeca ocorrendo em 15
ou mais dias por més durante o periodo minimo de 3 meses sendo consequéncia do
uso regular de medicacdo sintoméatica para enxaqueca ou outros tipos de cefaleias
primarias em um paciente suscetivel. A CEM é considerado o terceiro tipo mais
frequente de cefaleia na populacdo mundial. Encontra-se maior taxa de CEM
associada ao uso de analgésicos e opioides em comparacao com triptanos e ergots.
Analgésicos e opioides normalmente funcionam na via de receptores nociceptivos,
enguanto triptanos e ergots compartilham acdes serotoninérgicas e vasoconstritoras.
Os principais fatores de risco para CEM sédo: sexo feminino, episodios frequentes de
cefaleia, tabagismo, inatividade fisica, comorbidades de saude mental e baixo nivel
socioeconémico. Trés mecanismos fisiopatoldégicos estdo envolvidos: a
sensibilizacdo de neurdnios do nucleo trigeminal, atuacdo do fator de crescimento do
nervo (NGF) e a modulacdo da dor no diencéfalo. A variacdo genética desempenha
papel na patogénese, onde mudancas neuroquimicas, devido polimorfismos
genéticos incluindo alteragdo da funcéo da serotonina (5-HT) pode estar envolvida
no desenvolvimento da CEM. CONCLUSAO: A Prevaléncia da CEM vem
aumentando em nivel populacional e em servi¢os especializados, podendo chegar a
2% na populacao geral. A CEM é a cefaleia secundaria mais prevalente observada e
ainda é insuficientemente investigada. O tratamento da CEM €&, na maior parte das
vezes, 0 tratamento do abuso de analgésicos. Este tipo de dor de cabeca
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geralmente cessa ap0s a interrupcdo de uso excessivo de medicacdo, assim, o
tratamento a ser instituido deve ser o uso de AINES de longa duracdo como o
naproxeno, associado ao tratamento ndo medicamentoso com psicoterapia, técnicas
de relaxamento e de combate ao estresse e terapia comportamental. A melhora
clinica é evidente na maior parte dos pacientes apds 3 a 6 semanas de tratamento.
Novos estudos podem melhorar o diagnostico e a abordagem a esse tipo de
cefaleia, contribuindo a sua prevencdo, a uma reducdo de custos e de uso
analgésico e a melhoria da qualidade de vida.

Palavras chave: Cefaleia. Medicamentos. Transtornos Secundarios da cefaleia.
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CEFALEIA POS-PUNGAO: PREVENGAO E TRATAMENTO

Gledson Kevin Ferreira de Medeiros®
Wolsey Rodrigues Durand Sobrinho?
Isanne Cristine Gomes Martins Cavalcante®
José Benicio Dantas Neto*

Wemerson Neves Matias®

OBJETIVO: Analisar a partir de uma revisado da literatura as opcdes mais eficazes
no tratamento e prevencéo da cefaleia pos-puncéo dural (CPPD). METODO: Trata-
se de uma revisdo narrativa da literatura nas bases PubMed e BVS. No PubMed
foram utilizados os descritores Post-Dural Puncture Headache AND Treatment e,
apos a aplicacdo dos filtros Clinical Trial, Full Text, 5 years e Humans, foram
encontrados 13 artigos. Na BVS os descritores foram Cefaleia P6s-Puncdo Dural
AND Tratamento e os filtros foram Texto completo, Cefaleia pos-puncdo dural,
Terapia, Anestesiologia e a partir de 2013, resultando em 13 artigos. Entre os 26
resultados, havia 3 repetidos, 3 revisbes, 4 sem texto disponivel e 5 foram
descartados pelo titulo, restando 11 artigos que foram lidos na integra.
RESULTADOS: Alguns estudos mostram que o uso de agulhas atraumaticas e de
menor didmetro reduzem significativamente a incidéncia de CPPD e devem ser a
primeira escolha sempre que possivel. Entretanto, um estudo realizado de maio de
2005 a maio de 2007 no Royal Children’s Hospital, em Melbourne, com 93 pacientes
de 4 a 15 anos de idade em tratamento de leucemia observou que ndo havia
diferenca significativa na incidéncia de cefaleia utilizando agulhas de 22G e 25G,
devendo considerar a experiéncia do médico e outros fatores técnicos ou especificos
do paciente que possam interferir na escolha. Imobilizacdo de cabeca e pescoco
com colar cervical mostrou-se ineficaz na prevencdo de CPPD, embora possa
atrasar seu inicio. Foi comprovado que o uso de dexametasona profilatica ndo deve
ser indicado, pois ndo reduz a incidéncia de CPPD e pode até mesmo aumenta-la
nas primeiras 24 horas em parturientes. Por outro lado, um estudo realizado de abril
a dezembro de 2009 na Tehran University of Medical Sciences com 100 parturientes
higidas observou importante redug¢do da ocorréncia de CPPD com uso de 5mL de
solucdo fisiologica intratecal antes da aplicagdo do anestésico. Ondansetrona
também mostrou bons resultados tanto na profilaxia de CPPD quanto de nduseas e
vomitos pos-operatorios em parturientes em um estudo randomizado duplo cego,
apesar de haver relatos de caso que a associavam a inducédo de cefaleias severas.
Um ensaio clinico controlado randomizado mostrou a reducdo da ocorréncia de
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CPPD com a realizacédo de tampao sanguineo profilatico em relacédo ao controle. Os
protocolos atuais determinam repouso, hidratagdo, analgésicos e cafeina nos casos
leves e tamp&o sanguineo peridural em casos moderados a graves ou refratarios ao
tratamento conservador. Alternativas seriam o dextran 40, a solucgéo fisiologica ou a
cola de fibrina. O hidroxietilamido € uma opcdo promissora em casos de
contraindicacdo ao tamp&o sanguineo, mas ainda foi pouco estudado. E importante
ressaltar que a prevencdo é a principal forma de reducdo da morbidade. E
recomendada a reducdo do numero de puncdes, o uso de agulhas de 25G ou mais
finas, com ponta atraumatica (como as de Whitacre). Pode ainda ser considerada
profilaxia com solucdo fisiolégica ou ondansetrona em casos especificos.
CONCLUSAO: Os atuais protocolos de manejo da cefaleia p6s-puncdo dural
continuam sendo o seguimento mais adequado.

Palavras chave: Anestesiologia. Cefaleia. Puncdo Lombar. Raquianestesia.
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CIRROSE I-!EPATICA E SUAS COMPLICAGOES: RELATO
DE EXPERIENCIA

1
2
3

Maria Lidivania Batista Gomes

Leolina Franklin de Oliveira

Nayara Kallynne Cavalcante Oliveira da Silva
Cinthia Costa Maciel Lima*

Ocilma Barros de Quental®

OBJETIVO: Relatar as principais complicacdes da cirrose hepética, no Hospital
Regional de Cajazeiras (HRC). METODO: Trata-se de um relato de experiéncia
vivenciado por académicos do curso de medicina da Faculdade Santa Maria,
faculdade privada do alto sertdo paraibano durante o internato de Clinica Médica no
Hospital Regional de cajazeiras, no periodo de fevereiro a maio de 2018.
RESULTADOS: Durante as consultas de urgéncia no pronto atendimento e
evolugbes diarias na enfermaria de clinica médica, no decorrer do internato do
referido hospital, foi possivel constatar, um alto nimero de atendimentos em
pacientes portadores de cirrose hepéatica com quadros leves, moderados e graves, a
maioria deles necessitando de internamento clinico e em alguns casos de
tratamento intensivo. Observou-se que essa grande parcela era de etilistas cronicos
e com predominio para o sexo masculino. Os pacientes internados, por sua vez, ja
manifestavam complicacdes como: infecgdes, desconforto respiratorio, ascite
volumosa, quadros ictéricos, hemorragia digestiva alta, alteracdes
neuropsiquiatricas, e em casos mais graves insuficiéncia renal. A cirrose hepatica,
segundo a literatura é a via final de uma lesao hepéatica cronica e persistente em um
individuo geneticamente predisposto, com uma prevaléncia global de 4,5%-9,5% e
sera a 122 causa de morte em 2020. Corroborando com os achados, a cirrose
hepatica tem como principal etiologia o consumo abusivo de alcool, além de
hepatites virais, esteatose hepatica ndo alcodlica, cirrose biliar, colangite, dentre
outros. Cerca de 40% dos pacientes cirroticos descompensam anualmente, fato
ocasionado pelas suas complicagfes: Hipertensao portal, Hepatocarcinoma, Varizes
de esb6fago (hemorragia digestiva alta), Ascite, Encefalopatia Hepatica, Sindrome
Hepato-Renal. CONCLUSAO: Mediante os fatos observados, é de fundamental
importancia um trabalho de referéncia e contrareferéncia oportuno, entre a atencao
primaria e unidades hospitalares, em tempo habil, para estes pacientes. Pode ser
uma ferramenta importante para minimizar essas complica¢des, que com passar do
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tempo quando nédo tratadas ou controlados, precocemente, podem levar esses
individuos a 0bito.

Palavras chave: Cirrose hepatica. Etilismo. Doencas hepaticas.
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resumo

COMPI:ICA(}@ES ASSOCIADAS A TOXOPLASMOSE
CONGENITA EM FETOS PORTADORES

Déborah Amorim Quesado®

Gabriela Augusto Rodrigues Pereira
Sara Maria Carvalho Dias

Thales Marques Silva

Macerlane Lira

a A W N

OBJETIVOS: compreender as alteragbes causadas no feto em decorréncia da
toxoplasmose durante a gestacdo METODOLOGIA: esse trabalho foi elaborado a
partir de uma revisdo de literatura baseada em artigos entre 2003 e 2015. O
levantamento foi feito usando bancos de dados da Biblioteca Virtual em Saude e
utilizou os seguintes descritores: toxoplasmose, congénita e complicacdes.
RESULTADOS: a taxa de transmissao de toxoplasmose ao feto € de 25, 54 e 65%
no primeiro, segundo e terceiro trimestres, respectivamente, causando sequelas
predominantemente oculares e neurologicas. A toxoplasmose congénita
manifestasse na forma generalizada, neurolégica ou ambas. Em sua forma
neuroldgica, apresenta inflamacdo das meninges e areas de necrose cerebral e
meningea com calcificagbes, que sdo utilizadas como marcadores
ultrassonograficos em fetos portadores. Desse modo, sintomas referentes ao
Sistema Nervoso Central estdo sempre presentes tais como, convulsbes e
abaulamento de fontanela. Nos primeiros dois meses de vida, prevalece a doenca
generalizada, cujos sinais mais constantes s&o: esplenomegalia, ictericia e
alteracdes no liquido cefalorraquidiano (LCR). O periodo que vai da primeira a
décima sétima semana, é o mais lesivo ao feto e com 15% de chances de acontecer
a transmissdo vertical. Caso isso ocorra, aumenta-se a tendéncia de aborto
espontaneo e a crianca pode vir a nascer com deficiéncia visual, inflamacéo da
retina ou encefalite, sinais relacionados a apresentacdo mista da doencga. Além
disso, apesar da triade sintomatica classica da toxoplasmose congénita incluir o
aparecimento de coriorretinite, calcificagées intracranianas e hidrocefalia, 75 a 90%
dos recém-nascidos apresentam-se assintomaticos. CONCLUSAQ: é de
fundamental importancia notar a prevaléncia de Toxoplasmose Gestacional para que
o sistema de saude de cada localidade possa incrementar medidas para diminuir a
incidéncia e reduzir as sequelas nos recém-nascidos. Ainda que se tenha uma
literatura vasta a respeito da Toxoplasmose na gestacdo, a habilidade mais
adequada para se reduzir essa parasitose em singular populacdo necessita de
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fatores e que sdo complicados de definir. Diante disso, nota-se a necessidade de
investimentos direcionados a acessibilidade e a otimizagcdo do ensino em nosso
meio como forma de expanséo da saude na populacéo.

Palavras chave: Toxoplasmose; Complicacdes; Toxoplasmose Congénita.
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OCORRENCIA DE REJEICAO EM TRANSPLANTE RENAL

Indara Lima Mota*

Rafaella de Abreu Candido?

Maria Leticia Cruz Quental®
Elizandra Gomes Bezerra Soares”
Ocilma Barros de Quental®

OBJETIVO: Compreender, por meio de uma reviséo de literatura, os condicionantes
para a rejeicdo apds um transplante renal bem como a diferenca entre as rejeicdes
aguda e cronica. METODO: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com
base na questao norteadora: rejeicdo apoOs transplante renal. Esta foi realizada por
meio de pesquisa na Biblioteca Virtual de Saude (BVS) com palavras-chaves pré-
selecionadas, obtendo-se estudos indexados nas bases de dados: LILACS,
MEDLINE, SciELO e outros, no periodo de 2014 a 2018, utilizando os seguintes
Descritores Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): transplante, renal, rejeicdo e
imunossupressores. Foram localizados 7 artigos, que estavam de acordo com o
objetivo da pesquisa e se enquadravam nos critérios de incluséo: artigos publicados
em portugués; indexados nos referidos bancos de dados. RESULTADOS: Embora
se trate de um procedimento com elevada taxa de sucesso (dados mostram que a
sobrevida do enxerto renal de doador falecido chega a ser de 90% no 1° ano e de
70% no final do 5° ano), a rejeicdo ainda € uma importante complicacdo pos-
transplante, caracterizando-se como uma resposta imune contra antigenos
estranhos ao organismo do receptor, presentes nas superficies das células do tecido
transplantado. O 6rgado transplantado pode, portanto ser alvo de varios tipos de
resposta imune, entre as quais se destacam as rejeicdes aguda e cronica. A rejeicao
aguda mediada por anticorpos € mais frequente em pacientes previamente
sensibilizados contra aloantigenos. J& a rejeicdo crénica mediada por anticorpos
esta frequentemente associada a imunossupressdo inadequada, seja porque O
paciente ndo adere ao tratamento ou por redugées ou mudancas substanciais no
regime de imunossupressdo instituido pela equipe médica. CONCLUSAO: E
indispensavel se assistir o paciente submetido a transplante renal, ndo unicamente
pela administracéo eficiente de imunossupressores, mas, também, pela orientacao
ao paciente no que concerne aos elevados riscos de rejeicdo do 6rgdo transplantado
em se tratando do ndo uso adequado dos medicamentos imunossupressores no
periodo posterior a internacéo cirdrgica, visto que hé elevada taxa de pacientes ndo
aderentes ao tratamento imunossupressor, sendo a alteracdo do horario de tomada
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dos imunossupressores o0 principal fato que caracterizou esse comportamento. Um
menor tempo na fila de espera na fila de transplante associou-se a ndo adeséao.

Palavras chave: Transplante. Renal. Rejeicdo. Imunossupressores.
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resumo

COMPLICAGCOES GINECOLOGICAS EM PACIENTES COM
VULVOVAGINITES

Yara Kelly Souza Lima*
Isabelle Cristina Leite Macédo?
Joérica Pacifico de Oliveira®
Macerlane de Lira Silva*

OBJETIVOS: Relatar complicacbes ginecoldgicas decorrentes de vulvovaginites.
METODO: O estudo foi realizado por meio de pesquisa bibliografica, através de
artigos, publicacdes em revistas cientificas e uma busca em bases de dados virtuais
em salde, como SCIELO e BVS (Biblioteca Virtual de Saude). Utilizando os
seguintes Descritores Controlados de Saude (DeCS): vulvovaginite, corrimento
vaginal. Foram selecionados 4 artigos que estavam de acordo com o objetivo da
pesquisa e se enquadravam nos critérios de inclusdo. RESULTADOS: Vulvovaginite
€ uma inflamac&o na vulva e vagina causada principalmente por bactérias, fungos
leveduriformes e protozoarios. A vaginose bacteriana, a candidiase vulvovaginal e a
tricomoniase constituem a maioria dos diagndsticos de vulvovaginite, esse processo
infeccioso pode gerar complicaces ginecolégicas como doenca inflamatéria pélvica
(DIP), celulite pos-histerectomia, endometrite pos-aborto, corioaminionite, trabalho
de parto prematuro, rotura prematura de membranas, além disso, pode ser um
cofator para a transmissdo do HIV. A proliferacdo desses micro-organismos
patdogenos ocorre devido a substituicio de bacilos de Doderlein por microflora
constituida de outro tipo de bactéria provocando alteragdes no pH que possui
valores normais em torno de 3,8 até 4,5, ou seja, um meio acido é o ideal para
compor a protegao da flora vaginal. A vulvovaginite caracteriza-se como um dos
problemas ginecoldgicos mais comuns, sendo o corrimento genital uma das razdes
mais frequentes pela qual a mulher procura atendimento médico. O processo
inflamatorio da mucosa vaginal induzido pela Candida spp. e pela Trichomonas
vaginalis e a reducao de lactobacilos que ocorre na vaginose bacteriana facilitam a
transmissdo e/ ou infec¢do pelo HIV, além de aumentarem a replicacdo local deste
virus, favorecendo, assim, a penetracdo do virus na mucosa. T. vaginalis provoca
pontos hemorragicos na vagina e na cérvice conhecidos como colpitis macularis ou
cérvice com aspecto de morango. Esses pontos hemorragicos permitem o acesso
direto do HIV a corrente sanguinea, por meio da adesao do virus as células alvos
como linfécitos TCD4+ e macréfagos. CONCLUSAO: Vulvovaginite é o processo
infeccioso do trato geniturinario inferior feminino que pode gerar complicacbes
ginecoldgicas e obstétricas, o diagnostico é importante para diferenciar o agente
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causador dessa afeccdo e definir uma estratégia de tratamento que seja eficiente

para evitar o prolongamento dessa infec¢do ou recidiva afetando a qualidade de vida
da mulher.

Palavras chave: Vulvovaginites. Infeccdo no trato geniturinario feminino.
Complicacdes ginecologicas.
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resumo

COMPROMETIMENTO COGNITIVO EM PACIENTE COM
ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL

Maria Hercilia Vieira Melo Ramalho?
Yolanda de Melo Omena Lira?
Francisco Jonas Pires de Andrade®
David Sammuel Dantas Torres”
Daisy Texeira de Menezes®

OBJETIVO: Compreender a relacdo entre Acidente Vascular Cerebral (AVC) e
comprometimento cognitivo. METODO: Realizou-se uma pesquisa bibliografica
informatizada nos motores de busca PubMed, Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval
Sistem Online (MEDLINE), localizando artigos que contivessem 0s descritores:
“Disfuncao Cognitiva”, “Acidente Vascular Cerebral”, “Deméncia”, entre os anos de
2014 a 2017. Apés a leitura, foram selecionados os artigos, como critérios de
inclusdo foram adotados artigos completos disponiveis, em inglés e portugués com
enfoque em AVC e comprometimento cognitivo. E de exclusao, artigos incompletos,
sem correlacdo com cognicdo, por se tratarem de outras manifestacdes clinicas.
RESULTADOS: A literatura mostra que os déficits cognitivos em pacientes com AVC
dependem da combinacdo de trés fatores. Primeiro, a localizacdo da leséao.
Segundo, a distribuicdo das disfun¢cdes neuronais que determinam a velocidade do
processamento cognitivo, memoéria e reducdo das funcdes executivas. Terceiro, 0
nivel de comprometimento cognitivo depende de fatores como idade, sexo,
comorbidades, entre outros. Estima-se que 35% dos pacientes apresentam algum
tipo de comprometimento cognitivo nos trés primeiros meses apos o AVC e que
continuam apresentando até trés anos depois. O impacto tanto de medidas
preventivas, quanto tratamento agudo de AVC em desfecho cognitivo ndo é
conhecido. Apesar dos dados clinicos, epidemiologicos, de neuroimagem e
experimentais suportam o conceito de comprometimento cognitivo, ainda ha falta de
conhecimento integrado no papel desempenhado pelos mecanismos
patofisiologicos, como excitotoxicidade, apoptose, dano ao DNA mitocondrial, stress
oxidativo, disturbios na liberacdo de neurotransmissores e inflamagéo. Os resultados
do tratamento com antidepressivo para o0s sintomas depressivos e comprometimento
cognitivo da fase aguda do AVC nao estéo estabelecidos. O tratamento associou-se
a melhora de humor, memdria e atencédo, e demonstra que € necessario um estudo
controlado com placebo para o tratamento de sintomas depressivos leves.
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CONCLUSAO: Os déficits cognitivos podem influenciar na recuperacdo do status
funcional do paciente durante a reabilitacdo, fazendo com que esse processo se
estenda, dificultando a adeséo ao tratamento e comprometendo a qualidade de vida
dos enfermos. Dessa forma, € de fundamental importancia fazer o rastreamento dos
déficits cognitivos o mais precocemente possivel, para isso, 0s instrumentos de
avaliacdo devem ser sensiveis e fidedignos. Em pacientes com AVC, o grau de
comprometimento neurolégico pode variar dependendo da fase de acometimento.
Déficits cognitivos especificos podem ser mais comuns em individuos mais idosos
na fase aguda do AVC. Muitos déficits cognitivos continuam além do periodo
subagudo. E importante, dadas as implicacdes significativas para as politicas
publicas e planejamento em saude.

Palavras chave: Acidente Vascular Cerebral. Deméncia. Disfuncédo Cognitiva.
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resumo

CONDUTAS FRENTE A HIPOTESE DIAGNOSTICA DE
TROMBOEMBOLISMO PULMONAR: UMA REVISAO DE
LITERATURA

Geyse Teresa Menezes Silvério*
Danilo Queiroga Gadelha Batista?

OBJETIVO: Expor através de um estudo bibliografico as novas condutas frente a
hipétese diagnostica de tromboembolismo pulmonar. METODO: trata-se de uma
revisao integrativa da literatura, tendo como base a seguinte pergunta norteadora:
quais as novas condutas frente a hipotese diagnéstica de tromboembolismo
pulmonar? A mesma foi desenvolvida no més de Outubro de 2018, a partir do
levantamento bibliografico no banco de dados da Biblioteca Virtual em Saude
(SCIELO), utilizando como Descritores Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS):
embolia pulmonar, tromboembolia venosa e fibrinoliticos. Foram selecionados 4
artigos que estavam de acordo com 0 objetivo da pesquisa e se encaixavam nos
critérios de inclusdo: artigos publicados em portugués, inglés ou espanhol; indexado
no referido banco de dados. RESULTADOS: O tromboembolismo pulmonar (TEP)
agudo, a forma mais grave de manifestacdo de tromboembolismo venoso (TEV), é
uma condicao altamente prevalente - 104-183 por 100.000 pessoas-ano. Falando-se
nas abordagens terapéuticas, o uso das heparinas de baixo peso molecular (HBPM)
esta estabelecido através de estudos que demonstraram sua eficicia e seguranca,
tornando o seu uso uma das opcdes terapéuticas na TEP. O fondaparinux, mostrou-
se ser efetivo e seguro para o tratamento da embolia pulmonar em pacientes
hemodinamicamente estaveis. O uso de anticoagulantes orais no tratamento da EP
também € recomendado e 0 seu objetivo terapéutico € manter o INR entre 2,0 e 3,0,
faixa na qual foi demonstrada boa eficacia antitrombética com pequena incidéncia de
sangramento. Atualmente, os pacientes com TEP e instaveis hemodinamicamente
sdo os principais candidatos a terapia fibrinolitica sistémica (TFS). Alguns pacientes
com TEP agudo e instabilidade hemodindmica tém contraindicacdo absoluta a
administrac@o de fibrinoliticos sistémicos; nessas situacdes, surge como alternativa
a abordagem endovascular do TEP agudo. A embolectomia é uma outra
possibilidade na abordagem do TEP agudo de alto risco. Via de regra, € a opgao
escolhida quando a trombolise sistémica € contraindicada, e o centro ndo dispde de
uma abordagem endovascular com a agilidade demandada. Os filtros de veia cava
estdo indicados para a prevencdo da EP em pacientes com contra-indicacdo a
anticoagulacdo e naqueles que apresentam recorréncia do tromboembolismo
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venoso a despeito do tratamento anticoagulante. CONCLUSAOQ: Otimizando a
conduta terapéutica da TEP, existirdo avan¢os com relagdo a diminui¢cao dos indices
de morbi-mortalidade. Sendo assim, €é notéria a necessidade de
estudantes/trabalhadores da éarea da saude conhecerem de fato todas as
possibilidades terapéuticas que existem com relacdo a essa doenca, para que assim
possa ser possivel uma melhor assisténcia para esses pacientes.

Palavras chave: Embolia pulmonar. Tromboembolia venosa e Fibrinoliticos.
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CONHECIMENTO DOS MALEFICIOS ATRIBUIDOS AO USO
DO CIGARRO ENTRE RECUPERANDOS FUMANTES DO
CENTRO DE RESSOCIALIZAGAO

Edilberto Costa Souza
Raylha Farias Tavares

Luiz Custddio Moreira Janior
Maira Pacheco Fraga
Talina Carla da Silva
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OBJETIVO: Inferir o conhecimento dos maleficios atribuidos ao uso do cigarro entre
recuperandos fumantes do centro de ressocializacado regional de Pedreiras/Ma.
METODO: Trata-se de um estudo exploratério e descritivo no qual foram realizadas
entrevistas a respeito do habito de fumar e suas consequéncias, entre 0s
recuperandos de um centro de ressocializacdo do Municipio de Pedreiras/Ma, entre
0s meses de maio e junho de 2018. O critério de inclusdo foi que o recuperando
fosse fumante e aceitasse participar da pesquisa. Os dados foram obtidos através
de entrevista contemplando perguntas objetivas aplicadas a esses. O estudo foi
desenvolvido respeitando os aspectos éticos conferidos pelas normas do CNS
196/96. RESULTADOS: Dos 109 recuperandos, 72 (69 homens e 3 mulheres)
aceitaram participar da pesquisa. A qual demonstrou que 66% da populacdo
masculina e 60% da feminina tinham o habito de fumar. Da populacédo elencada,
69,4% tem o ensino fundamental incompleto e 555% tem um dos
genitores/responsaveis como usuario de cigarro. Dentre os entrevistados, tivemos 1
(1,4%) que afirmou o cigarro ndo causar mal e 23 (32%) ndo sabiam responder se 0
fumo traz maleficio a saude. Ainda observou-se que 99% (71 recuperandos) ja
haviam visto alguma figura estampada nos magos de cigarro e destes, 40% (29) n&o
teve nenhum tipo de sentimento que inferisse a doencgas que o cigarro pode causatr.
CONCLUSAO: o tabagismo é um vicio que ainda se encontra intrinsecamente ligado
ao desconhecimento dos males que as substancias presentes no cigarro pode
causar a saude do usuario. Os dados obtidos neste trabalho demonstram que 0s
homens fazem uso de tabaco com mais freqiiéncia que as mulheres, os tabagistas
em sua maioria possuiam pais fumantes. Diante disto h& necessidade de se atingir a
esta populacdo no que concerne ao uso do cigarro e ao conhecimento dos males
gue 0 mesmo causa ao organismo.

Palavras chave: Conhecimento. Prisioneiros. Fumo.
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DELINEAMENTO DOS PACIENTES ATENDIDOS NO SAE DA
CIDADE DE PEDREIRAS/MA

Edilberto Costa Souza
Maira Pacheco Fraga

Luiz Custodio Moreira Junior
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OBJETIVO: Discutir as caracteristicas socio-culturais e epidemiologicas dos
pacientes soro reagentes para HIV acompanhados no Servico de atendimento
especializado do Municipio de Pedreiras/Ma METODO: Trata-se de um estudo
exploratdrio descritivo com abordagem quali-quantitativa, com procedimento técnico
embasado em levantamento, bibliografico e documental. O local da pesquisa foi o
Servico de Atendimento Especializado do Municipio de Pedreiras-MA, referéncia na
regido na qual esté inserido. Esse servigo assiste a 192 pessoas vivendo com AIDS,
dentre estas, 140 participaram da pesquisa. Como técnica de coleta de dados
utilizou-se formularios com perguntas fechadas de carater objetivo realizadas
durante entrevista individual RESULTADOS: A analise dos dados demonstrou que,
50% dos pacientes possuem idade entre 30 a 39 anos, 71% era composta pelo sexo
masculino e 57% apresentavam ensino fundamental incompleto. Dentre as
profissdes as que mais se destacaram foram auxiliar de servigos gerais (22%), moto
taxista e aposentado (14%), cozinheiro (7%).Ressalta-se ainda que 64% dos
entrevistados afirmaram manter relagdo sexual com individuos sabidamente
soropositivos. Quando questionados a respeito do sentimento ao receber o
diagnéstico de positividade para o virus da imunodeficiéncia humana, 29%
afirmaram o sentimento de medo e 22% relataram vontade de suicidar-se. Também
destacamos que no ano de 2017 tivemos a notificacdo de 25 casos novos de HIV
CONCLUSAO: Nesta pesquisa, podemos verificar que os resultados obtidos est&o
em consonancia com os estudos atuais sobre os diversos aspectos tratados em
relacdo as pessoas vivendo com AIDS, como a heterossexualizagdo, baixa
escolaridade, prevaléncia do sexo masculino e faixa etaria jovem. Ressalta-se
também que a expressiva quantidade de casos novos se deve a maior
disponibilidade dos testes de HIV e a facilidade de encontrar tais metodologias nos
postos de saude, caracteristica que foi implementada pelas atuais politicas de
descentralizacdo dos mesmos.
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Palavras chave: HIV. Epidemiologia. AIDS.
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PREVALENCIA DE DEPRESSAO’EM ESTUDANTES DE
MEDICINA: PERSPECTIVAS LITERARIAS

Raylha Farias Tavares

Luiz Custodio Moreira Junior

Fabiane Gomes Pereira

Edilberto Costa Souza

Antdnio Gutemberg de Souza Martins

a A W DN B

OBJETIVO: Identificar a prevaléncia de depressao entre os estudantes de medicina.
METODOS: Trata-se de uma pesquisa de revisdo integrativa da literatura através de
artigos publicados nas bases de dados MedLine, LILACS, SciELO, utilizando os
descritores em ciéncias da saude: depressao, estudantes de medicina e prevaléncia.
Estes foram pesquisados de forma isolada e combinados entre si. Para sele¢do dos
artigos, foram incluidos aqueles que tivessem o texto completo, disponibilizados
gratuitamente e publicados entre os anos de 2012 e 2018 com os idiomas em
Portugués e Inglés, totalizando 10 artigos. RESULTADOS: A depressdo é
caracterizada como um transtorno de humor multifatorial, que abrange aspectos
motivacionais, afetivos, neurovegetativos e cognitivos e é considerada uma das
patologias mais complexas e incapacitantes que existe, podendo interferir em
diversas areas da vida do ser humano. Esta condicdo se torna bastante preocupante
por estar intimamente relacionada ao risco de suicidio, por isso, 0 seu diagndstico e
tratamento sdo necessarios em tempo habil, a fim de evitar desfechos desfavoraveis
a vida. Os estudantes de Medicina estdo mais predispostos a depressao e a outros
transtornos mentais, se comparado a universitarios de outros cursos e a populacéo
em geral, devido a diversos fatores, dentre eles: as dificuldades no ensino-
aprendizagem; as excessivas cargas horarias e quantidades de conteludos
estudados; a cobranca por parte dos pais, dos professores e de si proprio; o
distanciamento da familia e dos amigos; as dificuldades financeiras enfrentadas; a
falta de lazer e uma frequente exposi¢cdo ao processo saude-doenca dos pacientes.
A prevaléncia de sintomas depressivos entre os académicos do curso de Medicina é
uma constante em nivel mundial, variando entre 13,9% e 79% dos estudantes, em
comparacdo com 0s universitarios de um modo geral, que gira em torno de 15% a
29%. A depresséao causa Seérios prejuizos a esses estudantes, tanto no desempenho
académico quanto na vida pessoal e, com isso, proporcionando sofrimento psiquico
e levando ao término de relacionamentos afetivos, ao abuso de substéncias, ao
declinio do vigor fisico, ao decaimento do desempenho académico e a influéncia
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* Académico de Medicina, pela Faculdade Santa Maria - FSM.
® Docente, na Faculdade Santa Maria - FSM.
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negativa na escolha da especialidade. Apesar de serem futuros profissionais da area
médica, esses universitarios ainda possuem um grande preconceito em relacdo a
prépria doenca e ao uso dos servicos meédicos psiquiatricos, dificultando, assim,
adequado diagndstico e tratamento CONCLUSAO: Foi possivel perceber que a
depressdo, além de ser prevalente entre os estudantes de Medicina, apresenta
véarios fatores causais que apontam para a necessidade de melhorias na formacao
meédica através da criacdo de um servico de apoio psicopedagogico ao estudante,
que contribuird para minimizar o sofrimento psiquico e reforcar suas estratégias
defensivas ao enfrentamento dos problemas decorrentes da profissdo que
escolheram.

Palavras chave: Depressao. Estudante de Medicina. Prevaléncia.

1097
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 5 (5), Out-18, (Edicdo Especial) ISSN: 2358-7490.



resumo

DEPRESSAO: UMA COMORBIDADE COMUM NA TERCEIRA
IDADE

Katheleen Santos Dantas Lopes’
Cicero Alef do Nascimento?
Rebeca Moura de Oliveira Cidade®
Sarah Ferreira Sampaio®

Igor Gabriel de Sousa Gabriel®

OBJETIVO: Conhecer e alertar sobre a depressdao em pessoas com mais de 60
anos, reconhecendo-a como um diagndstico essencial ha conduta clinica e social de
pessoas nessa faixa etaria. METODO: Trata-se de um estudo descritivo, de carater
exploratorio aonde foi feito um levantamento bibliografico, incluindo artigos em
portugués e inglés, disponiveis na integra de forma gratuita nas plataformas SCIELO
(Scientific Library Online), LILACS (Literatura Latino Americana em Ciéncias da
Saude) e Cochrane Libraly (Base de Dados Cochrane de Revisdes Sistematicas),
usando os descritores “depressao” e “idoso”. Foram analisados 10 artigos e
pesquisas no periodo de 2015 a 2018. RESULTADOS: Os transtornos do humor
sdo as desordens psiquiatricas comuns entre individuos nesta faixa etaria, dentre
eles estdo o Transtorno Depressivo Maior, o Transtorno Distimico e os sintomas
depressivos clinicamente significativos (SDCS); e nesse grupo, tendem a
cronicidade, sé&o subdiagnosticados e subtratados, causam grande sofrimento
psiquico, aumento da dependéncia funcional, isolamento social, risco de suicidio,
piora da qualidade de vida e aumentam a mortalidade dos individuos acometidos.
Em individuos portadores de doencas clinicas, as taxas de depresséo séo elevadas,
por exemplo, estudos apontam que 20% a 50% dos pacientes com doenca
coronariana, doenca de Parkinson, doenca cerebrovascular e doenca de Alzheimer
apresentam transtornos depressivos. CONCLUSAQ: Para o diagndstico formal de
depressao em ambientes de pesquisa, as avaliacbes mais utilizadas s&o as
entrevistas estruturadas baseadas nos critérios do CID 10 (CIDI) e do DSM-4
(SCID), sendo o diagnéstico clinico baseado na anamnese, por isto é fundamental a
busca ativa pelos sintomas, uma investigacao de episédios depressivos anteriores, a
pesquisa por sintomas de mania ou hipomania, uma revisdo dos medicamentos em
uso, aléem da abordagem cuidadosa das questbes acerca de luto e suicidio. A
avaliacdo geral do idoso deprimido em busca de alteracbes enddcrinas, doencas
metabodlicas ou outras patologias € fundamental. O diagndstico diferencial mais
importante deve ser feito entre os transtornos depressivos e as deméncias. Estas
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duas patologias sdo muito prevalentes na populacdo idosa, podendo estar
superpostas, dificultando o diagndstico, tratamento e piorando o prognostico.

Palavras chave: Depressao. ldosos.
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resumo

DESAFIOS DO ENSINO E O APRENDIZADO PRATICO DA
ANATOMIA HUMANA NA MEDICINA - REVISAO
INTEGRATIVA

Alvaro Landim Cruz Santana®

Lennon Rodrigues de Oliveira®

Vinicius Almeida Menezes?

Maria Augusta Soares Sobreira Machado®
Ankilma do Nascimento Andrade Feitosa®

OBJETIVO: Realizar uma revisdo integrativa sobre os desafios do ensino e o
aprendizado pratico da anatomia humana na medicina. METODO: Utilizou-se para
isso, as bases de dados BVS, Pubmed e Scielo, definindo-se como descritores:
anatomia, processo ensino aprendizagem, medicina. Ap@s utilizar como critérios de
inclusdo as publicacbes do ano de 2017 que possuiam texto completo e estavam
ligadas a procedimentos realizados em seres humanos, encontrou-se 40 artigos
indexados. Foram lidos os resumos de todos os artigos contendo as palavras-chave,
sendo considerados como relevantes aqueles que mencionaram relacdo entre 0s
descritores supracitados e o objetivo do trabalho. RESULTADOS: A realidade do
Brasil € bastante distinta, contudo, a auséncia de legislacdo efetiva a respeito da
doacdo voluntaria de corpos somada com os obstaculos culturais e religiosos da
nossa populacdo nos pée em paridade com os EUA de dois séculos atras, no qual
somente 0s corpos nao reclamados podiam ser utilizados para dissecacdo. Isso
demonstra a nossa dificuldade para obter material cadavérico para o ensino da
Anatomia. No Brasil, a dissecacao raramente € usada como método de ensino em
nossas universidades, nem mesmo no ensino médico. Os métodos de ensino de
anatomia, em geral, utilizados atualmente s&o: dissecacgédo, prossecc¢ao, modelos
artificiais e vivos, computadores, slides, videos e exames de imagem. Porém, a
maioria das instituicbes hoje usa, basicamente os dois primeiros. Os cadaveres,
contudo, ndo séo tdo abundantes para que se baseie o ensino somente na arte da
dissecacdo. A prosseccdo traz um modo alternativo de expor pecas muito
complexas ou frageis, além manterem as pecas ja dissecadas ainda como meio de
aprendizado, se bem preservadas. Muitas universidades tém, por isso, adotado a
prosseccdo em detrimento da dissecacdo como método de ensino. CONCLUSAO:
Diante da realidade encontrada percebemos que temos grandes desafios nas
praticas de anatomia na medicina dessa forma, os estudos mostram no que o uso de
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cadaveres em dissecacdo e prosseccao estda sendo substituido por dissecacao
virtual, simuladores e outras tecnologias com uso de computadores, a dissecagéo é
0 método de ensino para a Anatomia Humana mais adequado, o uso de modelos
anatdmicos artificiais deve ser associado as pecas cadavéricas, a plastinacdo pode
substituir a prosseccédo com pecas formolizadas, a utilizacdo das novas tecnologias
de ensino potencializa o aprendizado da Anatomia.

Palavras chave: Anatomia. Processo ensino aprendizagem. Medicina.
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resumo

DIABETES MELLITUS GESTACIONAL: REANALISE DO
RASTREIO E DO DIAGNOSTICO

Ana Semira Fernandes Camilo*
Andrezza Maria de Carvalho Pereira?
Katheleen Santos Dantas Lopes®
Sarah Ferreira Sampaio®

Ocilma Barros Quental®

OBJETIVO: Discutir a forma de rastreio e diagnostico do Diabetes Mellitus
Gestacional no Brasil. METODO: Trata-se de um estudo descritivo exploratorio, no
gual o levantamento bibliografico contitui-se de artigos disponiveis integralmente nas
plataformas SCIELO (Scientific Library Online, LILACS (Literatura Latino Americana
em Ciencias da Saude, usando como descritores “diabetes”, “gravidez’,
“diagnostico”. Foram analisados 10 artigos e pesquisas no periodo de 2013 a 2017.
RESULTADOS: Em suas diretrizes, a Sociedade Brasileira de Diabetes enfatiza que
,em 2015, 8,8% da populagdo mundial com 20 a 79 anos de idade (415 milhdes de
pessoas) vivia com diabetes. Face as tendéncias atuais , 0 numero de pessoas com
diabetes foi projetado para ser superior a 642 milhdes em 2040. Para mulheres, o
principal fator de risco para o desenvolvimento de diabetes do tipo 2 e de sindrome
metabdlica é o antecedente obstétrico de Diabetes Mellitus Gestacional (DMG).
Assim, a hiperglicemia durante o ciclo gravidico-puerperal constitui um relevante
problema da atualidade. O DMG caracteriza-se pela hiperglicemia detectada pela
primeira vez durante a gravidez, com niveis glicemicos sanguineos que nao atingem
os critérios diagnosticos para DM. Varios fatores inerentes a gravidez constituem a
fisiopatogenia do DMG como: resisténcia a insulina, mudancas intensas nos
mecanismos de controle glicémico, aliado, ainda, a obesidade que assola a
populacdo mundial.O rasterio e diagnéstico do DMG tem sofrido modificacbes na
perspectiva de uma deteccdo precoce de alteracdo glicémica afim de minimizar
agressoes ao bindbmio mae-feto. Estudos como HAPO e International Association of
Diabetes in Pregnancy StudyGr oup (IADPSG) foram relevantes na reandlise da
abordagem do DMG e redefiniram duas situagBes clinicas distintas, antes
consideradas como DMG: o diagnostico de DM na gravidez e o DMG propriamente
dito. Bem como o DMG existente quando glicemia de jejum for =2 92mg/ dL e <
125mg/dL;ou um dos valores do TOTG com 75g, realizado entre 24 e 28 semanas
de idade gestacional, for 2 a 92mg/dL no jejum; = a 180mg/dL na primeira hora; = a
153mg/dL na segunda hora. No Brasil, ao considerar as elevadas taxas de
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obesidade em nosso pais e mesmo a alta prevaléncia de DM de intolerancia a
glicose, nao se deve subestimar a prevaléncia de hiperglicemia na gestacéo, tendo
em vista os grandes prejuizos aventados por tal alteracdo. Nessa perspectiva, 0
Ministério da Saude redimensionou também sua abordagem no pré- natal, mas
enfatizou que devem ser consideradas a viabilidade financeira e disponibilidade
tecnica de cada regido. CONCLUSAO: Face a constataco da relagéo direta entre
niveis glicémicos e alteracdes na saude materno-fetal é imprescindivel a analise
critica constante a despeito da eficacia e eficiéncia da assisténcia pré-natal para
desfechos satisfatérios. Insta observar a necessidade de profissionais de saude com
uma atuacao perspicaz, coerente com a realidade vivida e mais estudos prospectivo
com gestantes séo imprescindiveis.

Palavras chave: Diabetes. Gravidez. Diagnadstico.
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resumo

DIAGN(')STI(’IO E TRATAMENTO DE CANCER DE PELE
COM METASTASES OSSEAS DIFUSAS - REVISAO
INTEGRATIVA

Amanda Macédo Fechine
Camila Petronio Sampaio
Laylla Ramos Leal Cerqueira
Naianny Tailiny de Alencar Lins
Ocilma Barros de Quental®
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OBJETIVO: Realizar uma revisao integrativa acerca do diagndstico e do tratamento
do céancer de pele do tipo carcinoma basocelular (CBC) com quadro evolutivo de
metastases Osseas difusas. METODO: Utilizou-se para isso, as bases de dados
BVS, Pubmed e Scielo, definindo-se como descritores: diagnéstico de cancer de
pele no Brasil, carcinoma basocelular (CBC), neoplasias cutaneas, epidemiologia do
(CBC). A selecao dos artigos foi realizada através da leitura sélida de todos aqueles
gue atenderam aos critérios de inclusdo, onde se obteve um total de 25 artigos. Para
realizar tal busca, as seguintes etapas foram realizadas: selecdo do tema;
estabelecimento dos objetivos; selecédo de informacdes a serem retiradas dos artigos
selecionados; analise e apresentacdo dos resultados e discussédo. Trata-se,
também, de um relato de experiéncia vivenciada por uma académica do curso de
medicina da faculdade privada do sertdo paraibano, a qual apresentava um familiar
com metastases 0sseas difusas decorrentes do CBC. RESULTADOS: A incidéncia
do CBC baseado em exames de bidpsia é estimado em cerca de 70% dos casos
cancer de pele. Esse dado pode ser transposto para uma estimativa anual de cerca
de 90.000 CBCs no Pais. Em uma proporcédo de 2:1 pra um, dados mundiais
referem que em homens é mais comum a ocorréncia que em mulheres. A estimativa
de mortalidade pela idade é de 0,12 por 100.000 e a maioria dos relatos tem descrito
uma taxa de metastase entre 0,0028 e 0,1% para o CBC. Ele € um tumor maligno
originado de células que forma a camada basal da pele. Pode ser classificado
clinicohistologicamente em: macronodular, infundibular, metaplasico, cistico,
ceratotico e pigmentado. Cerca de 30% a 70% dos casos estdo associados a
mutacdes do gene patched hedgehog. Alguns casos que ha demora no diagnéstico
ou um tipo histopatolégico mais invasivo, esse cancer pode levar deformidades
fisicas graves devido a invasao local das células tumorais, como também metastizar
e causar complicacdes O6sseas difusas. Os principais exames feitos para
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confirmacdo do diagnostico do CBC é a biopsia e o imuno histoquimico. O
tratamento deve ser direcionado para cada tipo de paciente, sendo desenvolvido
técnicas cirargicas e nao cirdrgicas para alcancar a remissdo completa do tumor,
preservando o tecido normal e evitantando futuros surgimentos de tumores
secundarios em outras partes do corpo. CONCLUSAO: Diante da deteccéo precoce
do diagnostico de cancer de pele do tipo carcinoma basocelular, permite-se uma
terapia cirargica eficaz, prevenindo sérias complicacdes, as quais podem
comprometer a integridade fisica do paciente, como também o surgimento de novos
tumores em outras partes do corpo. Portanto, € importante a realizacdo de mais
estudos sobre o assunto, principalmente sobre a histéria natural da doenca, no
periodo patogénico do cancer e a sua rara metastizacdo, possibilitando o
diagnéstico e o tratamento antecipado e, assim, propiciando maior sobrevida dos
pacientes que tiveram a identificacdo desse cancer.

Palavras chave: Cancer de pele. Carcinoma Basocelular (CBC). Metastases.
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resumo

DIVERTICULO MEDIOESOFAGICO: REVISAO
SISTEMATICA DE LITERATURA

Fabiane Gomes Pereiral
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Rizia Ferreira Ivo Cavalcante®
Luanna Ferreira Ivo Cavalcante®
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OBJETIVO: Analisar a importancia da Endoscopia Digestiva Alta (EDA) no
diagnéstico do diverticulo e a importancia cirdrgica no tratamento da doenca e
melhoria da qualidade de vida do paciente. METODO: Trata-se de um estudo de
revisdo sistematica da literatura realizado no periodo de Marco a Maio de 2018,
utilizando-se o banco de dados Medline, Pubmed e Scielo. Nas buscas, foram
utilizados os descritores: Disfagia; Diverticulo; Doencas do Esbéfago. Foram incluidos
8 artigos na revisdo apdés os seguintes filtros: possuir menos de 10 anos de
publicacéo e texto completo disponiveis. RESULTADOS: Os diverticulos de esbéfago
sdo evaginacbes em forma de saculacbes que ocorrem devido a um
enfraquecimento das camadas das paredes esofagicas. Sao classificados em
verdadeiros (ou de tracéo) quando as projecdes séo formadas por todas as camadas
esofagianas e falsos (ou de pulsdo) quando ha protrusdo apenas das camadas
mucosa e submucosa. Podem ocorrer em qualquer regido do esodfago, sendo
divididos anatomicamente em: faringoesofagicos (diverticulos de Zenker),
médioesofagicos e epifrénicos. Os diverticulos médioesofagicos sdo os Unicos
considerados verdadeiros, ja os diverticulos faringoesofagicos e os epifrénicos séo
de pulsdo por causarem protrusdo apenas das camadas mucosa e submucosa. A
maioria dos diverticulos sdo assintomaticos, sendo diagnosticados incidentalmente
durante a investigacdo de doencas pouco relacionadas a esta patologia. Apenas em
25% dos casos o diverticulo de es6fago pode ser sintomatico, sendo a disfagia uma
das manifestacdes preponderantes devido as suas dimensdes e as alteracdes de
motilidade concomitante. Os diverticulos medioesofagicos provocam disfagia e
regurgitacbes somente quando adquirem grandes proporcdes. As complicacdes
desta entidade s&o pouco frequentes, porém, tem-se descrito perfuragcdes no
mediastino com formacao de fistulas e lenta progressédo para cronicidade. Nesta
situacdo, torna-se imprescindivel o tratamento cirdrgico ou alguma paliacdo
endoscopica. CONCLUSAO: Aspiracdo, tosse e complicacdes, como infeccéo,
perfuracdo e transformacdo neoplasica, sdo razdes pelas quais o tratamento
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cirdrgico € recomendado. O diagndstico do diverticulo de terco médio é realizado por
uma completa anamnese, seguido por confirmacgdo através do esofagograma e pela
EDA. A EDA é primordial para realizar um diagnéstico de exclusdo de outras
afecbes associadas ao es6fago, como tumores esofagicos e carcinoma no préprio
diverticulo. O sucesso cirdrgico depende da completa resseccdo do diverticulo
médio e da reducdo dos sintomas apresentados pelo paciente, melhorando a sua
qualidade de vida.

Palavras chave: Disfagia. Diverticulo. Endoscopia.
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resumo

DOENCA DE ALZHEMEIR E A TERAPEUTICA COM
GINKGOBILOBA: REVISAO DE LITERATURA

Maira Pacheco Fraga
Edilberto Costa Souza

Luiz Custdédio Moreira Junior
Neyanderson Gomes Landim
Wemerson Neves Matias
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OBJETIVO: Relatar sobre o uso da Ginkgobiloba e sua eficicia no tratamento da
Doenca de Alzheimer. METODOLOGIA: A metodologia utilizada foi uma busca
literaria em Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Publicagbes Médicas (PUBMED),
de marco de 2018 a maio de 2018, tendo como critério de inclusdo os artigos
escritos em inglés e em espanhol, e excluidos os anteriores a 2012 e desconexos
com a proposta de estudo. RESULTADOS: Na avaliacdo, o extrato do Ginkgobiloba
(EGb761) mostrou eficiéncia na melhora da neuroplasticidade neuronal e do
estresse oxidativo devido a constatacdo da melhora na membrana plasmatica
mitocondrial e a restauracdo dos niveis de ATP apés danos induzidos na organela
em células PC12, melhora significativa das suas atividades nos complexos I, IV e V
e a neuroprotecdo, ja que as lactonasterpénicas contidas no EGB vao atuar como
limpadores de radicais livres, ocorrendo, assim, a restauracdo da funcionalidade
mitocondrial. Na sua interacaofoi analisado a interacdo do extrato de EGb761
associado ao extrato de oxigénio hiperbarico (HBO), apresentaram efeito sinérgico
entre si e mostraram efeitos protetores contra o comprometimento cognitivo e de
memoria, devido a demasiada ativacdo da via do fator nuclear kappa-B (NF-kB) nos
neurénios do hipocampo, inibindo a despolarizacdo mitocondrial, mudanca na
permeabilidade da membrana e liberagdo de citocromo C promovendo efeitos
protetores contra 0 comprometimento cognitivo e de memoéria, melhorando os
sintomas comportamentais, a capacidade de aprendizado, o fluxo sanguineo na
microcirculacéo e a tolerancia a hipoxia nas células cerebrais no paciente, devido as
suas atividades antioxidante e anti-inflamatdéria. CONCLUSAQO: Com isso, percebe-
se que, na maioria dos estudos, a GinkgoBiloba é considerada benéfica para as
manifestagdes clinicas da Doenca de Alzheimer (DA), amenizando os efeitos de sua
apatia e melhorando a expectativa de vida dos pacientes e a convivéncia com 0s
sintomas da doenca. Entretanto, ainda deve ser amplamente investigado o seu uso
e tratamento no combate a DA, utilizando-se uma maior gama de ensaios clinicos de
carater mais especifico e aprofundado em relacdo a idade e condigdo fisica do
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participante, as doses administradas de drogas e a duracdo da droga
administradapara a obtencdo de mais informacdes sobre o EGb761.

Palavras chave: Disfungcéo mitocondrial. Doenca de Alzheimer. Ginkgobiloba.
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resumo

DOENCA DO REFLUXO GASTROESOFAGICO EM
CRIANCAS: UMA REVISAO INTEGRATIVA DE LITERATURA

Yolanda de Melo Omena Lira
Adriano Ernesto Rosa Lima

Bruno Magno de Souza Fernandes
David Sammuel Dantas Torres
Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento®

1
2
3
4

OBJETIVO: Realizar uma revisdo integrativa sobre a doenca do refluxo
gastroesofagico em criancas e identificar a diferenca entre o refluxo fisiolégico e
doenca do refluxo gastroesofagico. METODOS: Foi realizada uma reviséo
integrativa da literatura a partir das bases de dados MEDLINE, PubMed, LILACS,
SciELO e Biblioteca Cochrane. Incluidos artigos cientificos publicados em inglés,
espanhol ou portugués, entre os anos de 2011 a 2018, disponiveis na integra, com
os descritores, “refluxo gastroesofagico”, “crianga” e “transtornos de degluticdo” e
suas respectivas traducbes. Foram selecionados aqueles que preenchiam os
critérios de inclusdo. RESULTADOS: O refluxo gastroesofagico (RGE) fisiol6gico é
mais comum nos primeiros meses de vida. Em criancas maiores e adultos pode
ocorrer no periodo pés-prandial devido ao relaxamento transitério do esfincter
esofagico inferior (EEIl). As regurgitacbes pos-alimentares surgem entre o
nascimento e os quatro meses de idade, apresentando resolucdo espontanea, na
maioria dos casos, até um a dois anos de idade. Nesses casos 0 crescimento da
crianca é normal, e ndo ha outros sintomas ou complicacbes associadas. A
frequéncia de regurgitacdes diminui apds seis meses de idade, coincidindo com a
introducéo de dieta sélida e adocdo de postura mais ereta pela crianca. A Doenca
do Refluxo Gastroesofagico (DRGE) se manifesta de forma mais agressiva levando
a vomitos intensos, dificuldade de ganho ponderal, irritabilidade, dificuldade nas
mamadas, recusa alimentar e manifestacbes extra-gastrointestinais como apneia
obstrutiva. Alguns grupos de pacientes encontram-se sobre maior risco de
desenvolver a DRGE como: prematuros, obesos, broncodisplasicos, neuropatas,
além de pacientes com fibrose cistica e malformacdes gastrointestinais.
CONCLUSAO: Pode-se concluir que vOmitos e regurgitagdes ocorrem com
frequéncia no lactente, em especial no primeiro semestre de vida. A maior parte dos
casos se enquadra na regurgitacdo do lactente (refluxo fisiologico). Por outro lado, a
DRGE caracteriza-se por manifestacdes clinicas variadas e inespecificas nao
circunscritas obrigatoriamente ao aparelho digestdrio, estdo presentes outros sinais
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e sintomas, ocasionando comprometimento do estado clinico do paciente. O
comprometimento clinico pode ser priméario, com alguma disfuncdo na juncéo
esbfago-gastrica, ou secundario, quando resulta de alergia alimentar ou obstrucao
intestinal.

Palavras chave: Crianga. Refluxo gastroesofagico. Transtornos de degluti¢céo.
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resumo

EDEMA DE MACULA COM PERDA AGUDA DA ACUIDADE
VISUAL DECORRENTE DE TOXOPLAsMOSE

Ingra Ellen Menezes Rufino®

Luana Queiroga Camilo?

Isanne Cristine Gomes Martins Cavalcante®
Samylly Teixeira de Aratjo*

Ocilma Barros de Quental®

OBJETIVO: Relatar o caso de uma paciente com diminuicdo da acuidade visual
secundario a edema de macula em decorréncia de uma possivel toxoplasmose
ocular em olho esquerdo. METODO: As informagdes foram obtidas por meio de
revisdo de prontuario, registro fotografico dos métodos de diagndstico e revisdo da
literatura. RESULTADOS: D.H.S, feminino, 24 anos, auxiliar de contabilidade, deu
entrada no Hospital de Olhos de Cajazeiras no dia 11 de agosto de 2017,
queixando-se de baixa progressiva de visdo no olho esquerdo ha 5 dias e de
cefaleia localizada do lado esquerdo, hd uma semana. Fez uso de corticoide para
alergia. Fazia uso de anticoncepcional oral, interrompido ha dois meses. A paciente
apresentava na admissao acuidade visual 20/20 em olho direito e conta dedos a 1m
em olho esquerdo. Apresentava, ao exame fundoscopico, edema macular em olho
esquerdo. Foi iniciado o tratamento tépico com Ster® (acetato de prednisolona),
Nevanac Uno® (nepanefaco) e Ocupress® colirio (cloridato de dorzolamida). Foram
solicitados exames laboratoriais e de imagem. A paciente retorna trés dias depois,
ainda se queixando de importante baixa visual. Ao exame de fundoscopia,
apresentava coriorretinite justa macular em olho esquerdo. Foi iniciado tratamento
especifico para toxoplasmose. Na retinografia e na tomografia de coeréncia Optica
(OCT), foi observado um edema retininano envolvendo area macular no olho
esquerdo. A sorologia para toxoplasmose IGM nao reagente e IGG reagente para
toxoplasmose. Demais exames sem alteracdes. Paciente retorna 30 dias depois com
importante melhora da acuidade visual. CONCLUSAQ: O caso relatado retrata uma
complicacdo decorrente da toxoplasmose, zoonose com alta distribuicdo mundial.
Pacientes com toxoplasmose possuem risco de desenvolver complicagdes oculares
importantes, como o edema macular, evoluindo para perda progressiva de visdo. O
diagnostico é feito de forma clinica e através de exames de imagem, como a
retinografia. Exames laboratoriais sdo utilizados no diagnoéstico diferencial para
descartar patologias como HIV, sifilis e tuberculose.
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Palavras chave: Edema macular. Toxoplasmose ocular. Tratamento.
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ESOFAGO DE BARRETT: DIAGNOSTICO E TRATAMENTO

Fabiane Gomes Pereira’

Juliana Rodrigues Rolim?

Rizia Ferreira Ivo Cavalcante®
Luanna Ferreira Ivo Cavalcante®
Enoque Parente Pinheiro Miranda®

OBJETIVO: revisar a literatura acerca do diagnostico e tratamento do eséfago de
Barrett, patologia precursora do adenocarcinoma esofagico, cancer que apresenta
mortalidade elevada e cuja incidéncia é crescente no mundo Ocidental.
METODOLOGIA: Consistiu em uma pesquisa de informacdes na literatura de livros
e artigos cientificos selecionados nas bases de dados PUBMED/MEDLINE e
SciELO. Foram utilizados 8 artigos disponiveis em lingua inglesa, portuguesa e
espanhola, datados de 2015 a 2018, apds a colocacéao dos filtros. RESULTADOS: O
es6fago de Barrett (EB) consiste na transformacdo do epitélio pavimentoso
estratificado do esodfago distal em epitélio colunar metaplasico afetando de 2 a 8%
dos pacientes com esofagite erosiva, representando uma resposta adaptativa da
mucosa a agressao pelo acido. Clinicamente, o EB apresenta importancia pela sua
predisposicdo a malignidade: o risco de desenvolvimento de adenocarcinoma €
aumentado em aproximadamente 30 a 50 vezes. Ocorre mais comumente em
homens com mais de 50 anos e historia de doenca de refluxo gastroesoféagico
(DRGE) ha mais de 10 anos. O diagnostico do EB é realizado através do exame
endoscopico com bidpsia e confirmado através do estudo histopatoldgico, devendo-
se sempre avaliar a presenca de células displasicas ou neoplasicas. E recomendada
vigilancia endoscopica para o cancer nos pacientes masculinos, brancos, com EB
longo, obesos e com sintoma de pirose de longa duragéo. O intervalo da vigilancia
depende da detec¢ao de displasia: sem displasia, controle em 3 anos; displasia de
baixo grau, confirmar em 6 meses e, depois, anualmente; displasia de alto grau,
confirmar com outro patologista, tratar clinicamente o refluxo e repetir as biopsias
apos o tratamento de 3 meses. Se persistir o diagnéstico de displasia de alto grau,
indica-se o tratamento cirlrgico ou endoscépico. Na profilaxia do adenocarcinoma
no EB ndo ha consenso com relacdo ao melhor tratamento, se clinico ou cirurgico.
Alguns estudos sugerem gue o tratamento cirdrgico antirrefluxo possa impedir a
progressdo do adenocarcinoma no EB. Por outro lado, outros estudos nao
mostraram diferencas na incidéncia de adenocarcinoma nos grupos operados ou
tratados com IBP. CONCLUSAQO: Mesmo sabendo que a maioria dos doentes com
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EB nado evoluird para formas displasicas, a vigilancia periddica com realizacdo de
biopsias, estd recomendada para todos os doentes com EB, de acordo com as
recomendacdes para cada estadio. Quanto ao tratamento farmacoldgico, o uso de
IBPs é aconselhado e comuns na prética clinica. As terapéuticas endoscépicas com
preservacao do orgao tém vindo a superar a esofagectomia.

Palavras chave: Esofagite. Metaplasia. Refluxo Gastroesofagico.
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resumo

ESTUDO DA PREVALENCIA DA INTOLERANCIA A
LACTOSE EM PACIENTES COM SINDROME DO INTESTINO
IRRITAVEL

Fabiane Gomes Pereira®

Juliana Rodrigues Rolim?

Rizia Ferreira Ivo Cavalcante®
Raylha Farias Tavares”

Enoque Parente Pinheiro Miranda®

OBJETIVO: verificar a prevaléncia da intolerancia a lactose em pacientes com
Sindrome do Intestino Irritavel (SIl). METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
integrativa de literatura realizada nas bases de dados BVS, MEDLINE, Lilacs e
SciELO. Foram utilizados 11 artigos disponiveis em lingua inglesa, portuguesa e
espanhola, datados de 2011 a 2018. RESULTADOS: A diminuicdo da atividade da
enzima lactase (hipolactasia) no intestino delgado ocorre fisiologicamente nos
primeiros meses de vida na maioria dos mamiferos, levando a ma digestdo ou ma
absorcdo da lactose e resultando em sintomas caracteristicos de intolerancia como,
dor abdominal, flatuléncia, diarreia e vomitos. A sindrome do intestino irritavel (SlI)
leva a impactos negativos na qualidade de vida dos individuos, devido a dor e ao
desconforto abdominal crénico propiciando alteragdes dos hébitos intestinais. Essa
sindrome afeta de 10 a 15% da populacdo em geral. Pode ser constatada uma
elevada prevaléncia de intolerancia a lactose em pacientes com Sll, porém esses
valores ndo se apresentam superior quando comparados a individuos sem a
patologia, esse achado sugere que a ma absorcdo de lactose neste grupo se deva
mais a deficiéncia primaria de lactase do que as alteracdes patoldgicas do trato
digestivo. CONCLUSAOQO: Ambas condigdes clinicas sdo incidentes na populagéo
brasileira, e estas geram limitacbes na qualidade de vida das pessoas. Poucos
estudos trazem essa tematica, desta forma, observou-se a necessidade de conhecer
a prevaléncia da intolerancia a lactose em individuos que apresentam a sindrome do
intestino irritvel, bem como a andlise da influéncia da restricdo de leite e derivados
da dieta desses individuos. H4 muitas controvérsias quando se trata dos benéficos
da exclusao de leites e derivados do plano alimentar desses pacientes. Desta forma,
mais estudos sédo necessarios para o conhecimento a cerca dessas patologias, bem
como a influéncia das mudancas de habitos alimentares na qualidade de vida dos
individuos.
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Palavras chave: Intolerdncia a Lactose; Prevaléncia; Sindrome do intestino irritavel.

1117
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 5 (5), Out-18, (Edicdo Especial) ISSN: 2358-7490.



resumo

EXPERIENCIA COM A MONITORIA DO PROGRAMA DE
APRENDIZAGEM DA ATENCAO BASICA

Larissa Costa Araujo*

Antonio Nelson Alencar de Aratjo?
Nathalia Heven de Lima Feitosa®
Cicera Amanda Mota Seabra*

OBJETIVO: Relatar a experiéncia de académicos de medicina no desempenho de
suas atividades de monitoria no moédulo de Programa de Aprendizagem na Atencao
Béasica (PAAB) IV. METODO: Trata-se de um estudo descritivo qualitativo, do tipo
relato de experiéncia, realizada a partir da vivéncia na monitoria do PAAB |V,
oferecida aos discentes do IV semestre do curso de medicina, na Faculdade Santa
Maria do municipio de Cajazeiras, Paraiba, no periodo entre Janeiro e Dezembro de
2018. Efetuou-se uma analise critica das acdes desenvolvidas como monitores da
disciplina e de relatérios individuais desenvolvidos ao final da monitoria. Foi
realizada também uma busca na literatura, com pesquisa em artigos cientificos
disponibilizados no SCIELO, com os Descritores Controlados de Ciéncias da Saude
(DeCS): Ensino, Relacfes Interpessoais e Saude da Mulher, aplicando-se os filtros
publicacdes de 2012 a 2018 e em formato de artigo. Tendo ao final sido encontrado
quatro artigos. RESULTADOS: Coube aos trés monitores do modulo acompanhar os
alunos em atividades em sala de aula e em laboratério de Habilidades Clinicas, onde
0S monitores podem explorar a parte pratica do conteddo referente a salude da
mulher, anteriormente abordado pela professora do médulo em sala de aula. Como
monitores, é unanime que desenvolvamos e aprimoremos muitas habilidades
fundamentais na vida académica, profissional e pessoal: autonomia, dedicacao,
disciplina, responsabilidade e seguranca para se falar em publico. Foi gratificante
para nos, deixarmos de ser estudantes e nos tornamos professores, ainda que por
breve periodo, e observar a necessidade de atualizacdo e aprofundamento de
conhecimentos ja anteriormente estudados, com o objetivo de que houvesse um
maior aproveitamento da experiéncia vivenciada durante o um ano de monitoria,
comprovando a necessidade de aperfeicoamento continuo no desempenho das
funcdes da monitoria. Por outro lado, sentimos certas dificuldades, como conciliar os
estudos individuais com os horarios da monitoria e organizacdo de monitorias que
conseguissem adaptar os horarios académicos e pessoais dos trés monitores.
CONCLUSAO: A importancia da monitoria nos médulos do ensino superior no curso
de medicina, ultrapassam o carater da aquisicdo de um titulo, como na relacdo de
troca de conhecimentos entre aluno monitor e mestre. E uma oportunidade impar

! Académica do Curso de Medicina Faculdade Santa Maria - FSM.
2 Académico do Curso de Medicina Faculdade Santa Maria - FSM.
% Académica do Curso de Medicina Faculdade Santa Maria - FSM.
* Médica e Docente da Faculdade Santa Maria - FSM.

1118
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 5 (5), Out-18, (Edicdo Especial) ISSN: 2358-7490.



para o desenvolvimento de habilidades de docéncia e para um maior conhecimento,
no caso discutido, na area de saude coletiva, onde apesar das normas e incentivos
governamentais nas universidades, tem si visto que o perfil dos profissionais
médicos formados ndo é adequado o suficiente para prepara-los para uma atuacao
na perspectiva da atencéo integral a saude, sendo a monitoria no modulo PAAB IV
um verdadeiro incentivo a uma formagédo meédica que contemple a¢Bes de atencdo
precoce, cura e reabilitacéo.

Palavras chave: Ensino. Relacdes Interpessoais. Saude da Mulher.
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FATORES DE RISCO CARDIOVASCULAR EM ESTUDANTES
DE GRADUACAO: UMA REVISAO DE LITERATURA

Maria Thais Caldas Aradjo Calu®

Carlos Henrique Franca de Macédo Gomes?
Maria Helena Lima Pinheiro®

Luciana Modesto Custédio®

OBJETIVO: Discutir a prevaléncia de fatores de riscos para doencas
cardiovasculares em estudantes de graduagdo. METODO: Estudo realizado através
de pesquisa bibliografica em publicacdes de lingua portuguesa, nas bases de dados
Google Académico e Scielo, para verificar a ocorréncia dos fatores de risco
cardiovasculares em estudantes de graduacdo. Foram selecionados artigos que
estavam de acordo com o objetivo da pesquisa utilizando os seguintes Descritores
Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): doencas cardiovasculares, estudantes e
fatores de risco. RESULTADOS: Nos estudos analisados os graduandos
representam um publico cujo estilo de vida pode leva-lo a omitir refeicbes ou a
consumir alimentos nutricionalmente inadequados, como consumo elevado de
lanches rapidos, fast-food, ou comidas de facil preparo, geralmente industrializados.
Essa realidade mostra-se frequente, principalmente para aqueles que néo residem
com seus pais, havendo uma maior dificuldade na adocédo e manutencéo de habitos
saudaveis. Além disso, a alta carga de afazeres académicos pode dificultar a pratica
regular de atividades fisicas, levando ao sedentarismo. Essa associacdo entre a falta
de atividade fisica e a alimentacéo ndo saudavel, favorece o aumento peso corporal
e acumulo de gordura abdominal aumentando o risco para doencas
cardiovasculares. Ademais, as dificuldades em conciliar a vida pessoal e a
académica, a competitividade entre os estudantes, e a privacdo do sono, comuns ao
dia a dia do estudante universitario tem por consequéncia o estresse. Estudos
demonstram que o0 estresse € considerado um agente causador para doenca
cardiovascular podendo ser agente causa para obesidade, hipertensao arterial,
isquemia miocardica, arritmias cardiacas, aumento dos niveis de colesterol e glicose,
e até mesmo morte subita. No Brasil, existem relatos de alta prevaléncia destes
fatores de risco em populacao universitaria. No estudo de Moreira et al (2010), foi
observado prevaléncias de 38,1% de excesso de peso, 34,8% de sedentarismo,
27,5% de hipercolesterolemia, 14,6% de tabagismo e 8,4% de Hipertensao Arterial
Sistémica (HAS) em académicos. CONCLUSAO: O conhecimento do estilo de vida
e da rotina extenuante dos estudantes de graduacdo em relagcéo a esses fatores de
risco é relevante para elucidacdo. Diante disso, reforca-se a importancia de
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incentivar a ado¢cao de um estilo de vida mais saudavel associado com medidas de
aconselhamento psicoldgico estudantil visando contribuir para a minimizar possiveis
doencas cardiovasculares em detrimento dos fatores de riscos modificaveis.

Palavras chave: Doencas cardiovasculares. Estudantes. Fatores de risco.
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resumo

FEBRE DE ORIGEM INDETERMINADA E DIAGNOSTICO DE
DOENCA DE STILL

Katheleen Santos Dantas Lopes’

Ana Luiza Alves Gurgel Franga?

Cicero Alef do Nascimento Brito®

Sarah Ferreira Sampaio®

Ankilma do Nascimento Andrade Feitosa®

OBJETIVO: Correlacionar a doenca de Still no diagndstico de febre de origem
indeterminada. METODO: Trata-se de um estudo descritivo, de carater exploratorio
onde foi realizado um levantamento bibliografico, incluindo artigos em portugués e
inglés, disponiveis na integra de forma gratuita nas plataformas SCIELO (Scientific
Library Online), LILACS (Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude) e
Cochrane Libraly (Base de Dados Cochrane de RevisGes Sisteméticas), usando os
descritores “febre”, “still” e “doenga”. Foram analisados 15 artigos e pesquisas no
periodo de 2009 a 2018, motivados pela pergunta norteadora: “toda febre é de
origem infecciosa?”; “qual padréo febril na Sindrome de Still?”. RESULTADOS: A
febre na Doenca de Still do Adulto (DSA) assume um padréo tipico, com picos
diarios ou bidiarios de temperaturas muito altas (superiores a 39° C), geralmente a
tarde, com retorno a temperaturas normais ou a valores sub-febris no préprio dia,
funcionando como gatilho a exacerbacdo das outras manifestacbes clinicas da
doenca, "a exemplo do rash, o qual também apresenta um comportamento tipico de
uma erupc¢do maculo-papular de cor rosada-salmao que atinge preferencialmente o
tronco e a regido proximal dos membros. Podendo ser ligeiramente pruriginoso.
Entretanto, varios sdo as apresentacdes distintas de individuo para individuo, tendo
em vista a semelhanca ao quadro tipico de outras doengas infecciosas,
reumatoldgicas e neoplasicas e por isso a dificuldade de correlacionar a DAS com
os padrdes febris, caracterizando-a como doenca de exclusdo. O curso clinico pode
ser dividido em autolimitado ou monofasico, intermitente ou policiclico sistémico e
cronico articular, caracterizados por um Unico episédio sem diagndstico especifico,
episodios repetidos com manifestacbes febris perpetuadas em internacbes com
provas de atividades inflamatoérios elevadas e fator reumatoide e fator anti- nuclear
negativos e artralgias diarias semelhantes a artrite reumatoide que se faz uma
investigacdo e por exclusdo, chega- se ao diagndstico de DAS. Outrossim, a
hemofagocitose observada no aspirado de medula éssea e bidpsia permite o
diagnéstico, embora possa ser constatada com maior frequéncia nas bidpsias do
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figado, ganglios linfaticos ou baco. CONCLUSAO: A febre de origem indeterminada
(FOI) constitui um problema clinico comum e representa importante causa de
internacdes hospitalares. E importante, portanto, lembrar da sua associacdo com a
DSA apéds os diagndsticos mais provaveis nao obterem éxito. A Doenca de Still do
Adulto (DSA) € uma entidade clinica com prevaléncia de 1,5 casos por 100.000-
1.000.000 pessoas em todo o mundo. A doenca atinge tendencialmente mais
mulheres do que homens 3:2, principalmente os jovens e apresenta uma distribuicéo
bimodal com dois picos: o primeiro dos 16-25 anos e 0 segundo entre os 35-45
anos.

Palavras chave: Febre. Still. Doenca.
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HEMORRAGIA POS-PARTO

José Willames Araujo Ferreira
Markus Vinicius De Sousa Santos
Lisandra lanara Linhares Ferreira

Charles Henrique Estrela Goncalves
Renata Livia Fonseca Medeiros
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OBJETIVO. Identificar quais as principais causas de hemorragia pos-parto e as
modalidades terapéuticas usadas nessa situagdo. METODO. Foi realizada uma
revisdo sistematica narrativa da literatura, com base nas plataformas Scielo,
Medline, e BVS, adicionada dos seguintes filtros: artigos disponiveis e completos,
lingua portuguesa e estudos realizados no Brasil. Ao total foram encontrados doze
artigos que passaram por trés etapas de selegdo. A primeira etapa consiste na
exclusdo dos artigos repetidos, a segunda, na analise dos titulos e a terceira, na
analise dos resumos. Dentre esses artigos foram selecionados cinco artigos que
melhor responderam aos objetivos da pesquisa, para analise qualitativa dos
resultados apresentados. RESULTADOS. A hemorragia pés-parto € usualmente
definida como a perda de sangue superior a 500 mililitros ap6s o parto vaginal ou
maior que 1.000 mililitros apds o parto cesareo. Para fins de definicdo clinica,
qualquer perda de sangue que cause instabilidade hemodinamica também pode ser
considerada hemorragia pos-parto. A atonia uterina € a causa mais comum de
hemorragia pos-parto respondendo por aproximadamente 80% da incidéncia,
seguida das causas traumaticas (laceracdes, hematoma, ruptura, inversdo) que
correspondem a 15%, placenta retida e acreta responsaveis por 5%, e as
coagulopatias respondem por menos de 1%. Além do suporte clinico e da
investigagcdo laboratorial existem medidas especificas para o tratamento da
hemorragia pés-parto, sdo elas: uso de agentes uterotbnicos, compressao bimanual
do utero, tamponamento uterino, procedimentos cirdargicos (ligadura bilateral da
artéria uterina, sutura uterina B-Lynch, embolizac&o e histerectomia). CONCLUSAO.
Dentre as causas de hemorragia pos-parto a atonia uterina € a causa mais comum
respondendo por aproximadamente 80% da incidéncia, seguida das causas
traumaticas (laceracbes, hematoma, ruptura, inversao) que correspondem a 15%,
placenta retida e acreta responsaveis por 5%, e as coagulopatias respondem por
menos de 1%. Além do suporte clinico e da investigacdo laboratorial existem
medidas especificas para o tratamento da hemorragia pos-parto, sdo elas: uso de
agentes uterotonicos, compressdo bimanual do Utero, tamponamento uterino,
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procedimentos cirdrgicos (ligadura bilateral da artéria uterina, sutura uterina B-
Lynch, embolizacéo e histerectomia).

Palavras chave: Complica¢gBes do Parto. Puerpério. Hemorragia pés-parto.
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resumo

HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEI\!IICA: FATORES DE
RISCO E INTERVENCAO ATRAVES DA ESTRATEGIA
SAUDE DA FAMILIA

Francisco Bernardo Goncalves Barbosa®
Ana Beatriz da Silva Batista?

Paulo Henrique Soares Ferreira®

Ankilma do Nascimento Andrade Feitosa®

OBJETIVO: analisar a partir de um estudo bibliografico os principais fatores de risco
da hipertensao arterial, bem como medidas de prevencdo mediadas pela estratégia
salde da familia. METODO: trata-se de uma revisdo da literatura, com base na
pergunta norteadora: quais os principais fatores de risco para a hipertensao arterial e
como o sistema publico de saude pode intervir? Na qual foi desenvolvida no periodo
de setembro/outubro de 2018, a partir do levantamento bibliografico nos bancos de
dados da Biblioteca Virtual em Saude (LILACs e SCIELO) e na Base Nacional de
Dados do Ministério da Saude, utilizando os seguintes Descritores Controlados de
Ciéncias da Saude (DeCS): hipertenséo, fatores de risco, doencas cardiovasculares,
estratégia saude da familia. Foram selecionados 6 artigos que estavam de acordo
com o objetivo da pesquisa e se enquadravam nos critérios de inclusdo: artigos
publicados em portugués, inglés e espanhol; indexados nos referidos bancos de
dados, além de consulta ao portal do Ministério da Saude. RESULTADOS: A
Hipertensédo Arterial Sistémica (HAS) é considerada um dos grandes problemas para
a saude publica no Brasil, agravada por sua prevaléncia e deteccdo quase sempre
tardia, afeta a mais de 30 milhdes de brasileiros, destes, 36% dos homens adultos e
30% das mulheres, e € o fator de risco mais importante para o desenvolvimento das
doencas cardiovasculares, incluindo o AVC e o infarto do miocérdio. Em estudo
realizado foi registrado menor prevaléncia entre as regides Norte (18,9%) e Centro-
Oeste (19,4%) e uma prevaléncia maior nas regifes Sudeste (22,8%) e Sul (20,9%).
A HAS é uma sindrome multifatorial e multisistémica, dentre os fatores de risco para
a hipertensdo arterial estdo a idade, estresse, fatores genéticos, género, etnia,
fatores socioecondémicos, obesidade, sedentarismo, consumo de alcool, tabagismo e
habitos alimentares. Uma das dificuldades encontradas no atendimento as pessoas
hipertensas € a falta de adesao ao tratamento, pois 50% dos hipertensos conhecidos
nao fazem nenhum tratamento e dentre aqueles que o fazem, poucos tém a pressao
arterial controlada. Entre 30 e 50% dos hipertensos interrompem o tratamento no
primeiro ano; e 75%, depois de cinco anos. Se o controle de casos existentes, assim
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como o controle e prevencdo dos fatores de risco desta doenca ndo forem
implementadas, esta problemética ird afetar grande propor¢do da populacdo em
nosso pais, a qual, até 2020, tera um aumento significativo de pessoas com mais de
60 anos. CONCLUSAO: E perceptivel a necessidade de medidas constante de
salude publica que promovam a educacdo e prevencao primaria, intensificando-se
essas medidas em individuos em maior risco. Para os portadores de hipertensédo
arterial as atividades devem ser voltadas para a reducdo dos niveis de pressao
arterial, controle de outros fatores de risco cardiovasculares e a reducédo do uso de
medicamentos anti-hipertensivos. As estratégias recomendadas devem ser voltadas
para a cessacdo do tabagismo e do uso abusivo de alcool, reducdo do peso,
implementacdo de atividades fisicas, redu¢cdo do consumo de sal, aumento do
consumo de hortalicas e frutas, além da diminuicdo de alimentos gordurosos,
estimulo ao autocuidado e promocéo a uma vida saudavel.

Palavras chave: Hipertensdo. Fatores De Risco. Doencas Cardiovasculares.
Estratégia Saude da Familia.
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resumo

IMPORTANCIA DO CONHECIMENTO DAS ’ALTERAQ(N)ES
FISICAS E HORMONAIS CARACTERISTICAS DA
ADOLESCENCIA

Fabiane Gomes Pereira®

Juliana Rodrigues Rolim?

Rizia Ferreira Ivo Cavalcante®
Kaio Fernandes Florencio®
Enoque Parente Pinheiro Miranda®

OBJETIVO: Realizar uma revisdo de literatura acerca da adolescéncia, suas
transformacdes fisicas e hormonais. METODOLOGIA: Os dados foram obtidos
através de uma pesquisa na literatura de livros e artigos cientificos selecionados nas
bases de dados PUBMED/MEDLINE e SciELO, priorizando-se os artigos mais
recentes de lingua portuguesa e inglesa. A busca nos bancos de dados foi realizada
empregando as terminologias cadastradas nos Descritores em Ciéncias da Saude o
e 0 seu correspondente em inglés (MESH). Artigos ndo condizentes com 0s
objetivos desse trabalho foram desconsiderados. RESULTADOS: Os fendmenos
biolégicos da adolescéncia sdo definidos como puberdade. Eles tém inicio e
evolucao influenciados por fatores genéticos e ambientais e possibilitam o completo
crescimento somatico e a maturacdo hormonal assegurando a capacidade de
reproducdo e de preservacdo da espécie. Caracteriza-se pela ocorréncia de: 1.
Adrenarca: resultante do aumento da secrecdo dos andrégenos suprarrenais (entre
6 e 8 anos de idade Ossea). 2. Ativacao de neurbnios hipotalamicos secretores de
horménio liberador de gonadotrofinas (GnRH), com consequente liberacdo dos
horménios luteinizante (LH) e foliculo-estimulante (FSH) pela glandula hipofise. 3.
Gonadarca: aumento dos esteroides sexuais produzidos pelos testiculos e ovarios. A
grande variabilidade quanto ao inicio, duracao e progressao das mudancas puberais
ocorre devido a questdo da idade biolégica nem sempre estar de acordo com a
idade cronoldgica. Portanto, é preciso que se leve em consideragédo a fase puberal
do desenvolvimento quando se analisa o crescimento de um adolescente. O estirdo
de crescimento, periodo em que se ganha 20% da estatura final, tem idade de inicio
e velocidade das mudancas variadas entre os individuos. A interacdo entre os
hormdnios gonadais e adrenais com o hormoénio de crescimento torna-se necessario
para o estirdo de crescimento normal e para a maturacdo sexual durante a
adolescéncia, por mais que os horménios desempenhem papeis individuais. Como a
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estatura sofre influéncia de fatores genéticos, o calculo do alvo genético avalia a
estatura dos pais na determinacdo da faixa de estatura final. O primeiro sinal de
puberdade masculina € o aumento do volume testicular (9-14 anos - volume de 4
ml), seguido do aparecimento de pelos pubianos e aumento de pénis. A semenarca
(primeira ejaculacédo) ocorre com volume testicular em torno de 10 a 12ml, e o
sémen dos dois primeiros anos costuma ter baixa concentracdo de
espermatozoides. As pilificacdes axilar e facial coincidem com o estagio Ill de pelos
pubianos, enquanto a mudanca no timbre de voz com o estddio V. A telarca
(aparecimento do broto mamario entre 8 e 13 anos) € o primeiro sinal da puberdade
feminina, seguido do surgimento de pelos pubianos (pubarca) e axilares, e
posteriormente da menarca que ocorre dois a cinco anos apos a telarca, com 0s
primeiros ciclos menstruais irregulares, anovulatérios e prolongados. CONCLUSAO:
Tendo em vista a quantidade de mudancas fisicas, hormonais e emocionais que
ocorrem a partir do crescimento e desenvolvimento puberal, torna-se util o
conhecimento das devidas alteracdes para uma correta identificacdo do que seria
fisiolégico e patoldgico nesse processo de transicdo da infancia para a vida adulta.

Palavras chave: Crescimento e Desenvolvimento. Maturidade Sexual. Puberdade.
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resumo

INCIDENCIA DE C’ANCER DE MAMA EM MULHERES NO
ESTADO DA PARAIBA

Maira Pacheco Fraga

Edilberto Costa Souza

Luiz Custddio Moreira Junior
Neyanderson Gomes Landim
Maria Stefania Nobrega Batista®
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OBJETIVO: calcular a incidéncia de cancer de mama no estado da Paraiba - a partir
de dados extraidos do Ministério da Saude (DATASUS) - considerando-se que,
segundo o censo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) de 2010, a
estimativa populacional da Paraiba é de 3.766.528 pessoas, com 1.942.150
mulheres. Ainda segundo o IBGE, o indice de cancer de mama no Brasil € de,
aproximadamente, 49 casos para 100.000 mulheres. METODOS: estudo
documental, temporal e descritivo, realizado a partir de dados obtidos do Sistema de
Informacdo do Céancer de Mama (SISMAMA) do DATASUS para avaliacdo da
incidéncia de neoplasia maligna de mama em mulheres residentes na Paraiba nos
anos-base de 2009 a 2014. Inicialmente, calculou-se o taxa de incidéncia do cancer
de mama através da divisdo do numero de mulheres residentes no estado pelo
namero de diagndsticos positivos da doenca na populacdo feminina residente no
mesmo local e periodo; a seguir, este valor foi multiplicado 100.000. RESULTADOS:
durante o intervalo dos anos de 2009 a 2014, foram registrados 2.255 exames
histopatolégicos de mama positivos para neoplasia maligna em todo o estado. Os
dados encontrados em relacdo as seis maiores cidades do estado (em termos
populacionais) - Jodo Pessoa, Santa Rita, Campina Grande, Patos, Bayeux e
Guarabira - sdo relevantes. A capital, JodoPessoa, foi a cidade com o maior nimero
de casos estimados (40,16/100.000 mulheres); ja Guarabira, teve a menor taxa
(3,15/100.000 mulheres) dentre os seis municipios. A incidéncia foi maior em
mulheres de raga branca, com mais de 70 anos e de baixa escolaridade. A idade
avancada é sabidamente um fator de risco para o cancer de mama. Em relagéo a
raca, ja foi estabelecido predominio na raca branca; a raca negra estd mais
relacionada ao cancer de mama em pacientes jovens. As condicbes
socioeconbmicas refletem, por vezes, a facilidade ou dificuldade de acesso as
medidas de prevencgdo primaria e secundéaria, como o rastreamento mamogréfico,
mas nao impactam, diretamente, no numero de casos da doenca. Prova disso € que
a incidéncia em paises desenvolvidos tem aumentado. CONCLUSAO: o presente
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estudo revelou maior incidéncia de cancer de mama na Paraiba nos anos de 2011 e
2012, predominantemente, no municipio de Jodo Pessoa. No entanto, € necessaria
uma analise mais aprofundada sobre esta distribuicdo e sobre a possibilidade de
subnotificacdo, além de uma melhor avaliagdo do perfil demogréafico destas
pacientes.

Palavras chave: Cancer de mama. Epidemiologia descritiva. Incidéncia.
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resumo

INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO COM
SUPRADESNIVELAMENTO DO SEGMENTO ST (IAMCST):
DO DIAGNOSTICO AO TRATAMENTO, UMA REVISAO
SISTEMATICA

Dyego Luis Cavalcante Lacerda®
José Joaquim Laurindo Filho?
Raissa Karla de Medeiros®
Vanessa Erika Abrantes Coutinho®

OBJETIVO: Explicar o diagnéstico e tratamento do Infarto Agudo do Miocardio com
Supradesnivelamento de segmento ST. METODO: Foi realizada uma revisdo de
literatura a cerca do tema proposto, o qual as informacdes foram buscadas nas
bases de dados da BVS, SCIELO, PUBMED. Como critérios de inclusdo foram
selecionados artigos publicados dos ultimos cinco anos. Os quais foram encontrados
para o estudo, artigos publicados entre os anos de 2015 e 2018. Sendo utilizados
como descritores para a pesquisa infarto, necrose e miocardio. RESULTADOS: As
doencas cardiovasculares representam uma das maiores causas de mortalidade em
todo o mundo, sdo responsaveis por cerca de um terco dos Obitos em individuos
acima .de 35 anos de idade. Na Paraiba houve cerca de seis mil mortes por infarto
entre os anos de 2015 e 2017. No diagndstico a manifestacéo clinica predominante
€ a precordialgia constrictiva de forte intensidade associada a dispnéia, nauseas,
vomitos e sudorese. No ECG a um supradesnivel de ST > 1mm em duas ou mais
derivacbes consecutivas. Com relacdo aos marcadores bioquimicos de necrose
miocardica temos a CK-MB que apresenta alta sensibilidade e especificidade, a
Mioglobina € um marcador muito precoce e as Troponinas Cardiacas que
permanecem elevadas ap6s as 24h do inicio dos sintomas. No tratamento a
analgesia deve ser feita com sulfato de Morfina IV (2-8mg); administracao de O2 em
pacientes com a saturagao < 94%; Nitroglicerina SL (0,4mg); AAS VO (160-325mg);
Clopidogrel (300mg); Enoxaparina IV ou SC (0,75- 30mg) a depender do caso;
Betabloqueadores e Antiarritmicos. CONCLUSAO: Otimizar as rotinas de
investigagdo diagnostica, com a pratica clinica e utlizagdo dos exames
complementares leva a um bom progndstico do paciente vitima de Infarto Agudo do
Miocardio. Iniciar o tratamento precocemente reduz drasticamente a mortalidade
desses pacientes. Por fim deve-se estimular a populagdo no geral em insistir em
mudancas dos paradigmas e prevenir e controlar as doencas cardiovasculares.
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Palavras chave: Infarto. Miocardio. Necrose.
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INFECCAO DO TRATO URINARIO EM NEONATOS E
LACTENTES

Kaio Teixeira de Araujo
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OBJETIVO: Demonstrar como ocorre o processo de infeccdo do trato urinario (ITU)
em neonatos e lactentes, citando os principais agentes etiologicos dessa patologia e
os principais métodos de diagnostico. METODO: Foi realizado uma revisdo narrativa
da literatura da area médica nos bancos de dados PubMed, Lilacs e Medline,
utilizando-se como referéncia as Diretrizes da Sociedade Brasileira de Pediatria
(SBP) e Academia Americana de Pediatria (AAP). A pesquisa foi realizada entre os
anos de 2014 a 2018, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Utilizou-se como
critério de filtracdo a utilizacdo de revisdes de literatura da area médica. Foram
encontrados 48 artigos dos quais 12 foram selecionados para o desenvolvimento
desse trabalho. RESULTADOS: No periodo neonatal, até que a crianca consiga
controlar a voz, falar, e ter o controle esfincteriano, todos os casos sao classificados
como pielonefrite. O processo de infeccdo decorre da adesao bacteriana as células
uroepiteliais mediadas por adesinas bacterianas e receptores em células epiteliais,
chamados Toll-like, que aderem ao uroepitélio e ascendem aos rins, gerando uma
intensa inflamag&o que pode levar a cicatriz renal, hipertenséo arterial e a doenga
renal cronica. Na fase neonatal a crianca pode apresentar irritabilidade, sonoléncia,
distensdo abdominal, vOmito persistente, baixo ganho ponderal, palidez, choro
incontrolavel, recusa ao amamentar, e desconforto respiratério, sdo os sintomas
mais frequentes em um Neonato que apresenta um quadro de pielonefrite aguda. No
periodo neonatal os agentes etiolégicos mais prevalentes das pielonefrites séo
Escherichia coli, estreptococcus do grupo B de Lancefield, a Klebsiela e as
enterobactérias. Os virus mais presentes sdo: Adenovirus, Oxivirus e Etiovirus. Os
fungos: Candida sp., Aspergilus sp., podem causar pielonefrite, principalmente, em
criancas imunodeprimidas. Os exames a se solicitar diante de uma quadro de ITU
sao: urocultura, exame padrdo ouro para diagnostico de ITU, exame de urina tipo I,
PCR e hemograma. A coleta da urina € realizada por pun¢éo supra pubica onde
qualquer valor positivo para bactérias Gram positivas ou negativas o resultado é
considerado como positivo, ou sondagem vesical utilizando-se a referéncia de 10000
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ou mais unidade formadoras de col6nia por uropatdogenos por 1 ml. Os exames de
imagem realizados para auxiliar no diagnostico sdo: Ultrassonografia (USG) do
aparelho urinario e bexiga, Cintilografia renal com Acido Dimercaptossuccinico
(DMSA) e Uretrocistografia miccional (UCM). ApGs o diagndéstico e tratamento do
primeiro episodio de pielonefrite a AAP recomenda que de 2-24 meses de idade faca
uma USG de rins e vias urinarias para descartar possiveis sequelas renais.
CONCLUSAO: Conclui-se que é relevante compreender os diferentes aspectos no
diagnostico e no seguimento apés uma ITU para a prevengdo da recorréncia em
pacientes de acordo com grupos especificos maximizando o0s beneficios
terapéuticos, além de reduzir os custos e as incidéncias de efeitos adversos.

Palavras chave: Infeccdo do trato urinario. Lactentes. Neonatos. Pielonefrite aguda.
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resumo

INTERVENGAO SOCIAL EM COMBATE AO ISOLAMENTO
AO IDOSO - RELATO DE EXPERIENCIA

Raphael Batista Goncalves MONTEIRO?
Beatriz Bispo LUCAS?

Fernanda Sampaio Feitosa ROCHA?
Francisco Juniele Soares RIBEIRO*
Ocilma Barros DE QUENTAL®

RESUMO: OBJETIVO: Relatar a execucdo de um projeto de intervencdo social
focado no combate ao isolamento social aos idosos. METODO: O presente relato diz
respeito a execucdo de um projeto de intervencao social realizado por alunos do
segundo periodo de medicina de uma faculdade privada do alto sertdo paraibano
durante o curso da disciplina PAAB - Programa de Aprendizagem em Atencao
Basica. RELATO DE EXPERIENCIA: O projeto foi executado segundo um
cronograma pré-estabelecido onde as atividades foram pensadas para diminuir o
impacto fisico e mental causados pelo isolamento aos idosos. Dessa forma, a
atividade foi dividida em trés partes sendo a primeira uma conversa com
profissionais e estudantes de psicologia, a segunda uma atividade fisica adequada
para as condi¢cdes realizadas com o apoio de estudantes de fisioterapia e por fim
uma atividade recreativa executada pelos préprios alunos de medicina. A atividade
contou com uma massiva presenga dos idosos do bairro que, por sua vez,
participaram intensamente das atividades, contribuindo imensuravelmente para que
0 projeto ocorresse conforme o planejado. Durante a conversa com a psicéloga
presente, foi ressaltada a importancia do combate ao isolamento social do idoso,
destacando-se os maleficios trazidos por tal. Ao longo da atividade fisica, foram
realizados movimentos moderados buscando melhorar a circulacdo, as articulacdes
e a musculatura dos idosos, procurando o seu maximo de flexibilidade. Além disso,
com o auxilio de musica e bales, se iniciou uma danca em dupla com mausicas
diversificadas, para melhorar a interagdo entre eles. Para finalizar, foi promovido um
bingo, realizado compassadamente, permitindo que cada idoso pudesse participar
de forma gratuita, sendo um grande momento de entretenimento para todos.
CONCLUSAO: Ao contar com uma massiva ades&o da classe idosa do bairro Cristo
Rei, a execucado do presente projeto trouxe a luz a realidade de que a maioria dos
idosos entram em um isolamento por falta de cuidado e amparo social. Foi
facilmente notado o entusiasmo e voluntarismo dos participantes, assim como o bem

! Discente do Curso de Bacharelado em Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
? Discente do Curso de Bacharelado em Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
® Discente do Curso de Bacharelado em Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
* Discente do Curso de Bacharelado em Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
® Docente da Faculdade Santa Maria - FSM, Cajazeiras-PB.
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gue as atividades e a interacdo com os profissionais e entre eles pode proporciona-
los.

Palavras chave: ldoso. Assisténcia Social para o Idoso. Isolamento Social.
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resumo

INVESTIGAgAO OBITO FETAL: QUALIDADE DE
INFORMACOES

Andrezza Maria de Carvalho Pereira®
Ana Semira Fernandes Camilo®
Karoline Dantas de Souza Torquato®
Katheleen Santos Dantas Lopes®
Macerlane de Lira Silva®

OBJETIVO: Analisar a qualidade das informacdes relacionadas aos ébitos fetais por
meio de uma pesquisa de campo. METODOLOGIA: trata-se de uma pesquisa de
campo, do tipo descritivo, documental, exploratorio, com abordagem quantitativa e
retrospectiva, a pesquisa realizar-se-a na maternidade Dr. Deodato Cartaxo, anexo
do Hospital Regional de Cajazeiras, localizada no municipio de Cajazeiras, na
Paraiba; a populacdo do estudo serd composta pelas fichas de investigacdo de o6bito
fetais das pacientes atendidas pela maternidade Dr. Deodato Cartaxo, que tiveram o
diagnéstico de 6bito fetal entre 2011 e 2015. RESULTADOS: Uma informacéo de
qualidade contribui para analise da situacdo sanitaria e oferece subsidios para o
planejamento, a organizacdo dos servicos de saude e a construcdo de indicadores
com énfase nos Sistemas de Informacgédo sobre Mortalidade (SIM) e sobre Nascidos
Vivos (Sinasc) que sdo essenciais para o calculo das taxas de mortalidade infantil.
Entretanto, o uso das informac¢des consolidadas nos sistemas apresentam limites
relacionados a cobertura, regularidade e completitude dos instrumentos de coleta.
CONCLUSAO: Os resultados mostraram que a vigilancia do 6bito fetal apresenta
deficiéncias operacionais a serem superadas. O pequeno numero de O6bitos
encerrados com discussao revela que a vigilancia de Obito fetal ndo cumpre a
finalidade a qual foi proposta. A melhoria na qualificacdo das informacfes sobre os
Obitos fetais requer a realizacdo de capacitacbfes permanentes dos medicos no
preenchimento da DO e das equipes envolvidas na operacionalizagédo do SIM e em
todas as dimensdes do processo investigativo.

Palavras chave: Informac&o. Investigagéo. Obito fetal.

! Académico de medicina da Faculdade Santa Maria (FSM).
% Académico de medicina da Faculdade Santa Maria (FSM).
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®> Docente de medicina da Faculdade Santa Maria (FSM).
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resumo

METAPLASIA DO EPITELIO PULMONAR POR USO DE
NICOTINA

Beatriz Torres Baltazar*

Giselle Maria Cardoso Andrade Xavier?
Heloysa Goncalves de Araujo®
Vanessa Erika Abrantes Coutinho®

OBJETIVO: Analisar a partir de um estudo bibliografico a metaplasia do epitélio
pulmonar por uso de nicotina. METODO: Trata-se de uma revisdo de literatura,
desenvolvida a partir do levantamento bibliografico nos bancos de dados da
Biblioteca Virtual em Saude (LILAC e SCIELO), utilizando os seguintes descritores
cadastrados nos Descritores em Ciéncias da Saude: metaplasia, nicotina e pulméo.
Foram localizados 10 artigos condizentes com o objetivo: publicados em portugués e
inglés; indexados nos referidos bancos de dados entre os anos de 2008 a 2018.
RESULTADOS: A nicotina, droga presente no tabaco que causa dependéncia, €
capaz de estimular, deprimir ou perturbar o sistema nervoso central e todo o
organismo. Sua absorcdo se da rapidamente pelos pulmdes, prejudicando o
aguecimento, a umidificacdo e a limpeza do ar. Contudo, as consequéncias do uso
do tabaco incluem efeitos destrutivos em varios tecidos, produzindo desde doencas
pulmonares simples até alteracdes celulares que predispdem ao cancer, assim como
alteracfes cardiacas e vasculares. A metaplasia, uma alteracdo reversivel na qual
um tipo celular adulto, epitelial ou mesenquimal, é substituido por outro tipo celular
adulto semelhante, € um dos produtos do tabagismo. A exposicdo constante a
fumaca reduz a viabilidade da célula e desencadeia o gatilho apoptotico em células
ciliadas, resultando em uma maior predisposicéo a infec¢des respiratorias devido a
auséncia protetora dos cilios, uma vez que perde os mecanismos de limpeza natural
das vias aéreas, de maneira que essa frequente exposicdo provoca mudancas na
mucosa respiratoria com o aumento do niumero e tamanho das células caliciformes,
produtoras de muco que sdo responsaveis pela aderéncia das particulas que séo
inaladas durante a respiracdo. Dessa maneira, 0 epitélio passa de
pseudoestratificado cilindrico ciliado para estratificado pavimentoso ou escamoso,
desprovido da agdo mucociliar com espessamento e inflamacdo da sua mucosa.
CONCLUSAOQ: Os estudos bibliograficos sobre a metaplasia pulmonar por uso da
nicotina mostram a grande disseminacao desse disturbio, o qual interfere ativamente
na qualidade de vida dos individuos acometidos por ele. Desse modo, torna-se
evidente a necessidade de aconselhar, motivar e auxiliar os fumantes a evitar o uso,

! Académico de medicina da Faculdade Santa Maria (FSM).
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ja que o resultado esperado das medidas preventivas disseminadas pelos diversos
meios de comunicac¢do néo tem sido eficaz.

Palavras chave: Metaplasia. Nicotina. Pulmé&o.
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MIELOMA MULTIPLO: QUANDO SUSPEITAR?

Kilvia Kiev Marcolino Mangueira®
Tamara Campos Fernandes?

Antonio José Barbosa Neto®

Bruna Sales Neves*

Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento®

OBJETIVOS: Realizar uma revisao bibliografica sobre MM elencando manifestacées
clinicas e diagnéstico. METODOLOGIA: O estudo consiste de uma pesquisa
descritiva e exploratoria, com abordagem qualitativa. Foi realizado um levantamento
bibliogréfico, utilizando-se os descritores: MM, manifestagfes clinicas do MM,
diagnéstico do MM, nos bancos de dados Pubmed, Scielo e Bireme no periodo de
2008 a 2018. Os artigos encontrados foram filtrados e escolhidos os que
apresentavam contribuicbes favoraveis ao desenvolvimento do tema, permitindo
aquisicdo de informacdes atualizadas e relevantes. RESULTADOS: Mieloma
Multiplo (MM) é uma neoplasia de células plasmocitarias caracterizada por
proliferacdo clonal anormal de plasmadcitos na medula éssea, com producdo de
imunoglobulinas monoclonais, associadas a disfuncdes orgéanicas. Representa 1%
das doencas malignas, sendo uma doenca incuravel, e o uso de drogas especificas,
além da introducao do transplante autdlogo de medula 6ssea tem mudado o curso
da doenca, favorecendo o aumento da sobrevida e da qualidade de vida dos
pacientes. O MM pode se expressar de varias formas, sendo as mais comuns:
alteracdes Osseas, manifestando-se com dor nas costas e na coluna dorsal, além
disso, lesdes osteoliticas; hipercalcemia, destacando-se fraqueza, fadiga, confusao
mental, prisdo de ventre e sede; anemia; infeccbes, devido ao sistema imunoldgico
esta comprometido; insuficiéncia renal e alteracdes devido no acumulo da proteina
M, que séo: hiperviscosidade sanguinea e amiloidose. O diagnostico é baseado na
confirmagdo de presenca de plasmodcitos anormais no mielograma e um pico de
proteina M no soro e/ou urina. Se confirmado, é necessario a realizagdo de testes
para determinar a extensdo da doenca: radiografias 6sseas, hemograma, calcio
sérico, funcdo renal, beta2-microgloblina. CONCLUSAO: O MM é incomum, portanto
€ necessario difundirmos sobre as manifestacdes clinicas e laboratoriais do MM,
principalmente a populacdo meédica que atua na Atencdo Primaria a Saude,
auxiliando no diagnostico precoce e garantindo o encaminhamento adequado na
rede de atencédo a saude.

! Académico de Medicina da Faculdade Santa Maria.
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Palavras chave: Diagnostico do mieloma. Manifestagfes clinicas do mieloma.
Mieloma Mudltiplo.
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resumo

NEOPLASIAS PULMONARES E A RELAGCAO ENTRE
TRATAMENTO E QUALIDADE DE VIDA NO BRASIL

Bruna Benicio de Almeida®
Ana Carolina Gongcalves de Abreu?
Arliane Saraiva de Moura Paiva®
Viviane Linard Mendes’
Sonally Yasnara Sarmento Medeiros Abrantes®
OBJETIVOS: Avaliar o impacto do tratamento e atraso do seu inicio na qualidade de
vida dos pacientes portadores de neoplasia pulmonar. METODO: Trata-se de uma
revisdo sistematica da literatura realizada a partir de artigos encontrados nos bancos
de dados eletronicos (SciELO, LILACs, MEDLINE), fazendo uso de descritores
encontrados no DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude): Neoplasias pulmonares,
qualidade de vida, tratamento. Foram selecionados quatro artigos com base nos
critérios de inclusdo: publicacdes entre 2013 e 2018 conforme o tema proposto.
RESULTADOS: As neoplasias de pulmdo causam uma maior angustia relacionada
aos sintomas do que em pacientes com outros tipos de neoplasias, pincipalmente
préximo ao fim da vida. As mudancas que ocorrem séo fisicas e psicolégicas devido
a doenca ou ao proprio tratamento. Observou-se que o atraso no inicio do
tratamento de neoplasia pulmonar esta diretamente relacionado com a demora do
diagnostico da doenca, principalmente nos casos dos pacientes dependentes do
Sistema Unico de Satde (SUS), podendo ser reduzida a partir do momento da
consulta com um especialista. Ao apresentar estado de saude comprometido, os
pacientes mais graves iniciam o tratamento primeiro, diminuindo as chances dos que
poderiam ter melhor prognostico. Isso é reflexo da incapacidade do SUS em
absorver todos os pacientes portadores de neoplasias. Ademais, a evolucdo da
doenca e inicio do tratamento interfere negativamente na qualidade de vida do
paciente devido a associagado da dor e dispneia com depresséao, fadiga, ansiedade e
distirbios do sono, que podem ou nao estar relacionados ao tratamento.
CONCLUSAO: Houve uma reducdo no tempo de espera do diagnostico de
neoplasias pulmonares, porém devido o tempo entre o diagnodstico e o inicio do
tratamento, conforme estadiamento do céancer de pulmdo, no SUS, o inicio do
tratamento ainda é tardio. Além disso, a qualidade de vida do paciente € afetada
negativamente durante e apds o tratamento, porém nao se sabe a patogénese dos
sintomas, o que impede terapéuticas efetivas.

! Académica do curso de Medicina da Faculdade Santa Maria-FSM.
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Palavras chave: Cancer de pulméo. Tratamento. Qualidade de vida.
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resumo

O DOMINIO DA ANATOMIA DA COLUNA VERTEBRAL PARA
A REALIZACAO DA RAQUIANESTESIA E EVITAR SUAS
POSSIVEIS COMPLICACOES

Kaio Teixeira de Araujo*

Nathalia Heven de Lima Feitosa?
Wolsey Rodrigues Durand Sobrinho®
José Benicio Dantas Neto*
Wemerson Neves Matias®

OBJETIVO: Demonstrar a importancia do conhecimento da anatomia humana para
a realizacdo dos bloqueios de neuroeixo com menor risco de complicacdes no pos-
operatorio. METODO: O trabalho foi realizado mediante revisdo da literatura
cientifica da area médica, através de pesquisa bibliogréfica de artigos cientificos em
bancos de dados internacionais, tais como PubMeb, Medline e Lilacs, uma BVS e o
Portal da World Federation of Societies of Anaesthesiologists, utilizando os idiomas
portugués, inglés e espanhol durante o periodo de 10 de janeiro de 2018 até 10 de
fevereiro de 2018. RESULTADOS: A anestesia subaracnoidea pode ser utilizada
amplamente em cirurgias pediatricas, ambulatoriais, obstétricas, cardiacas. O
blogueio pode ser realizado com o paciente sentado, em decubito lateral ou ventral,
em condicdo de antissepsia ideal. E praticado, usualmente, nos espacos L2-L3, L3-
L4 ou L4-L5, principalmente por via mediana, a fim de evitar o plexo venoso
peridural. Dessa forma, a progressao da agulha deve passar pela pele, tecido celular
subcuténeo, ligamento supra e interespinhoso, ligamento amarelo e penetragdo no
espaco peridural e na dura-mater subsequentemente. O correto posicionamento &
confirmado pelo refluxo de Liquido Cefalorraquidiano. No entanto, pode apresentar
como complicacdes secundarias a técnica aplicada: retencdo urinaria, nauseas,
vomitos, prurido, meningite, abcesso peridural, herniacdes, bradicardia, hipotensao,
blogueios atrioventriculares, cefaleia pés-puncdo, parada cardiaca e depresséo
respiratoria. O conhecimento anatdmico € fundamental para esse tipo de bloqueio,
pois ele tem como vantagem facilidade na execucéo: blogueio, inicialmente, as fibras
autonbmicas, posteriormente as fibras condutoras de calor, dor, propriocepcéo,
pressao, tato e, por ultimo, bloqueio motor; proporciona um relaxamento abdominal
mais intenso que o do bloqueio peridural; apresenta uma laténcia curta; bloqueio da
resposta ao estresse cirdrgico; possui diminuicdo da perda sanguinea
intraoperatoria; diminuicdo da incidéncia de eventos tromboembdlicos no poés-

! Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.
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operatorio; reducdo na morbimortalidade de pacientes cirlrgicos de alto risco;
analgesia poés-operatoria; terapia da dor aguda cirargica ou ndo. O dominio da
anatomia da coluna vertebral associado a técnica previne complicagbes como
cefaleia pds-puncdo, herniagbes, abcessos peridural, meningite séptica e,
principalmente, de evitar o plexo venoso peridural. CONCLUSAOQ: A raquianestesia
é uma técnica moderadamente facil de ser realizada que garante uma analgesia
adequada através de um manejo relativamente simples quando se tem o
conhecimento da anatomia humana apresentando um prognéstico favoravel ao
diminuir os riscos de complicacdes peri-operatérias e pos-operatorias.

Palavras chave: Artroplastia. Lumbosacral plexus. Orthopedics.
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resumo

O ESTUDO TERAPEUTICO FUNDAMENTADO NA
MUCOPOLISSACARIDOSE TIPO |

Lia Cavalcante de Araujo*

Antonio Fernando Pereira de Lisboa Filho?
Barbara Luisa Gongalves Beserra®

Rafael Sampaio Luna Grangeiro*
Kassandra Lins Braga®

OBJETIVO: Avaliar o0s aspectos genéticos, clinicos e terapéuticos da
mucopolossacaridose tipo | (MPS 1). METODO: A pesquisa foi realizada na base de
dados BVS e LILACS utilizando os descritores: Mucopolissacaridose and Genética
and Glicosaminoglicanos e foram achados 302 artigos. Apds utilizar os filtros: textos
disponiveis, idioma portugués e Uultimos 2 anos, restaram apenas 2 artigos
disponiveis. RESULTADOS: Todos os tratamentos relacionados a MPS | sédo
sintoméaticos e paliativos. Denntre eles estdo: A Terapia de Reposi¢cdo Enzimatica
(TRE) que visa recompor de certa forma a atividade das enzimas lisossémicas que
estdo deficientes. A TER é utilizada para corrigir a MPS |, ela usa especificamente a
enzima L-lduronidase (laronidase) que tem como acdo a reducdo do deposito de
enzimas lisossdbmicas em varios tecidos. Ap6s cerca de duas semanas, serao
excretados GAGs na urina. Dessa forma, haverd um menor acumulo da mesma no
corpo. A utilizacdo da laronidase nado é indicada para o fenétipo de Hurler que é a
forma grave e degenerativa da doenca pelo fato de ndo alcancar o sistema nervoso
central por via intravenosa. O transplante de células tronco hematopoiética, apesar
de ser um procedimento de alto risco e taxas relevantes de morbidade e
mortalidade, é considerada essencial no aumento da expectativa de vida e melhora
das anormalidades sistémicas ocasionadas pela MPS |, tendo em vista esses
fatores, esse tratamento € mais indicado para pacientes com forma grave de MPS I.
(TCTH) em contraponto com a terapia de reposi¢cao enzimética impede a progresséo
do déficit neurologico. O aconselhamento genético para o pais que ja tiveram filhos
com MPS | garante a probabilidade de 25% de ter um novo filho com o mesmo
diagnostico em uma proxima gestacao. Com isso, recomenda-se o diagnostico pré-
natal durante o primeiro ou o segundo trimestre da gestacido. CONCLUSAO: O
principal tratamento dessa comorbidade é a terapia de reposicdo enzimatica, pois
melhora a fung&o pulmonar e a mobilidade articular quando ministrada em infusdes
semanais. Além disso, ela permite uma melhor compreenséo da fisiopatologia da
doenca. Somado a isso, existe também, o transplante de células tronco
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hematopoiéticas que contribui exponencialmente para melhores progndésticos. Acima

de tudo o mais importante é a identificacdo das manifestacées multissistemicas
dessa doenca nos dois primeiros anos de vida.

Palavras chave: Mucopolissacaridose. Genética. Glicosaminoglicanos.
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resumo

O HPV COMO FATOR DETERMINANTE PARA O
DESENVOLVIMENTO DO CANCER DE COLO DE UTERO
EM ADOLESCENTES

Rafaella Nery Farias*

Andrezza Alves Feitosa?

Baruc Silveira Veras Macedo®

Ellen Gomes Farias®

Marcos Alexandre Casimiro de Oliveira®

OBJETIVO: analisar a partir de um estudo bibliografico o HPV como fator
determinante para o desenvolvimento do cancer de colo de Utero em adolescentes.
METODO: trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com base na pergunta
norteadora: qual a relagdo do virus HPV com o desenvolvimento do cancer de colo
de utero em adolescentes? Na qual foi desenvolvida a partir do levantamento
bibliografico nas bases de dados da BVS e da SciELO, utilizando os seguintes
Descritores Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): HPV, céancer e
adolescentes. Foram selecionados 5 artigos que estavam de acordo com o objetivo
da pesquisa e se enquadravam nos critérios de inclusdo: artigos publicados em
portugués, inglés ou espanhol; indexados nas referidas bases de dados, entre o
periodo de junho de 2014 a setembro de 2018. RESULTADOS: estudos mostram
que o papiloma virus humano (HPV) é o principal agente etioldgico infeccioso
associado a ocorréncia do cancer de colo de Utero, sendo a segunda neoplasia, em
mulheres, mais frequente no mundo. Nesse contexto, o inicio sexual cada vez mais
precoce propicia alta vulnerabilidade dos adolescentes a infeccdo pelo HPV e,
consequentemente, ao surgimento do céncer cervical. Na tentativa de minimizar
esse quadro, o Ministério da Satde introduziu no SUS (Sistema Unico de Saude) a
vacina quadrivalente para adolescentes entre 9 e 13 anos. No entanto, apesar dessa
iniciativa de carater gratuito, a adesdo por parte da populacdo se apresenta
deficitaria, uma vez que o desconhecimento em relacdo a vacina e ao processo de
infeccdo gera inseguranca na populacdo, causando resisténcia dos pais quanto a
vacinacdo de seus filhos. CONCLUSAO: os estudos bibliograficos sobre HPV
mostram a grande disseminagao da infeccdo, principalmente, entre os jovens do
Brasil e do mundo, apontando os desafios da saude publica na implantacdo de
politicas que alcancem a diminuicdo dos altos indices de contaminacdo e de suas
graves consequéncias, a exemplo do cancer.
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Palavras chave: HPV. Cancer. Adolescentes.
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resumo

O IMPACTO DO CONTROLE DA OBESIDADE NA
OSTEOARTRITE

Maria Alicia Batista Bento*

Fernanda Eugénia Macédo?

Judlia Lima Coelho®

Wenya Cristiana de Almeida Abreu’

Renata Livia Silva Fonseca Moreira de Medeiros®

OBJETIVO: O trabalho tem a finalidade de analisar o impacto do tratamento da
obesidade nas pessoas com osteoartrite (OA), pois sabe-se que a obesidade atua
como fator agravante dessa doenca, por proporcionar aos 0Ssos uma sobrecarga
mecanica e por contribuir com componentes pro-inflamatorios na sua génese.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura que incluiu artigos
publicados em periddicos nacionais e internacionais indexados no PubMed, e
BIREME. Os critérios de inclusdo determinantes para a selecao foram: presenca dos
descritores escolhidos; producBes em portugués ou inglés; espécie humana; e
publicados entre janeiro de 2015 a outubro de 2018. Foram obtidos 334 artigos, dos
quais 140 passaram por analise do seu resumo, sendo que 72 se relacionavam ao
tema e, portanto, foram lidos na integra, o que levou a selecionar 15 para constituir a
revisdo, todos em lingua inglesa. RESULTADOS: A gravidade da (OA) se
correlaciona positivamente com o excesso de peso e distribuicdo de gordura, que
levam ao deslocamento do centro de gravidade pela presenca de protrusao
abdominal, a anteversdo pélvica, valgo do joelho, pés chatos e alteracdes na
marcha, que causam estresse na articulagdo. Entre as formas de tratamento da
obesidade, a dieta, 0s exercicios e a cirurgia bariatrica sdo as mais prevalentes na
literatura. Com relacdo a dieta e exercicio fisico de intensidade moderada, viu-se
que os individuos que realizam, tem reducdo da inflamacg&o, menos dor, marcha
mais rapida e aumento na amplitude dos movimentos. No entanto, exercicios, como
danca, em idosas, mostrou apenas melhora significativa na funcéo
cardiorrespiratéria e na fadiga, ndo diminuindo os sintomas articulares. Sobre a
cirurgia bariatrica, os estudos apontaram que quanto mais peso for perdido, maior é
o alivio dos sintomas e reducdo de progressdo da doenga, apesar de ndo reduzir
substancialmente o risco do paciente vir a precisar de uma artroplastia no futuro. As
melhorias sdo mais observadas nos sintomas do joelho, podendo, em alguns casos,
serem minimas na dor no quadril e na dor bursal trocantérica. Houve diminui¢cdes na
largura de passo no plano frontal, na posicdo em valgo do joelho e no angulo de
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flexdo no quadril. Além disto, em analises com ressonancia nuclear magnética, foi
observada reducdo da perda de volume da cartilagem medial da tibia e menor
progressao de defeitos meniscais. Também esta documentado que os pacientes que
apos a cirurgia passam a praticar exercicio fisico intenso, tem aceleracdo da
progressdo da (OA). CONCLUSAOQ: Sendo assim, o tratamento da obesidade é
refletido de forma positiva no quadro clinico e evolugdo da osteoartrite, porém
apresenta maior efeito na gonartrose do que nas demais articulagdes. Quanto a
pratica de exercicio, o beneficio é obtido naquele de moderada intensidade, os de
baixa ndo causam melhoria e 0s intensos agravam a degradacdo. Apesar dos
estudos ja documentados, sente-se a necessidade de maiores publicagdes para dar
subsidios a avancos nos métodos terapéuticos e dessa forma propor uma melhora
na qualidade de vida dos pacientes.

Palavras chave: Obesidade. Osteoartrite. Patogénese.
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resumo

o MI'E'I:ODO MAE CANGURU COMO MEDIDA DE
ASSISTENCIA AO RECEM NASCIDO COM BAIXO PESO

Sarah Ferreira Sampaio®

Katheleen Santos Dantas Lope?

Ana Semira Fernandes Camilo®
Andrezza Maria de Carvalho Pereira*
Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento®

OBJETIVO: Destacar a importancia e o conhecimento a cerca da metodologia mée-
canguru como auxilio aos recém-nascidos com baixo peso ao nascer. METODO:
Estudo descritivo, exploratério, onde foi realizado um levantamento bibliogréfico,
incluindo artigos em portugués, disponiveis na integra de forma gratuita, indexados
entre os anos 2010 e 2018, nas bases de dados SCIELO (Scientific Library Online) e
LILACS (Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude), PUBMED (Public
Medline) usando os descritores: “canguru”; “assisténcia”; “recém nascido”.
RESULTADOS: E denominada Mde Canguru devido & maneira pela qual as maes
carregavam seus bebés apdés o nascimento, de forma semelhante aos
marsupiais. Consiste no atendimento do recém-nascido prematuro na qual implica
em colocar o bebé em contato pele a pele com sua mae. Antes desse método 0s
profissionais davam alta precoce para recém-nascidos de baixo peso (RNBP) frente
a uma situacdo critica de falta de incubadoras, infec¢Bes cruzadas, auséncia de
recursos tecnolégicos, desmame precoce, altas taxas de mortalidade neonatal e
abandono materno. Esté alternativa € segura em termos de resposta fisioldgica do
recém nascido e por ofertar beneficios em relacdo a pratica da amamentacdo e
reducdo de hospitalizacGes, aléem de amenizar o choro dos bebés até os 6 meses de
vida. O contato pele a pele precoce e duradouro entre a mée e o seu filho favorece a
formacdo de vinculos afetivos e um melhor desenvolvimento do bebé.
CONCLUSAO: O método canguru €, portanto, uma estratégia de qualificacdo do
cuidado pautada na atitude dos profissionais de saude diante do bebé e de sua
familia a partir de um conceito de assisténcia que néo se limita ao conhecimento
técnico especifico. Sob essa perspectiva, ao proporcionar mais contato entre o bebé
e sua mae, seu pai, irmaos e avos, busca construir uma rede social de apoio para a
mae e contribuir para a diminuicado dos efeitos negativos da internacdo neonatal.

Palavras chave: Assisténcia. Canguru. Recém nascido.
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resumo

O PAPEL DA TROPONINA ULTRASSENSIVEL NA
EVOLUCAO DAS SINDROMES CORONARIANAS

FERNANDES, Bruno Magno de Souza
LIMA, Adriano Ernesto Rosa
TORRES, David Sammuel Dantas
LIRA, Yolanda de Melo Omena Lira
BRITO, Lucina Modesto®

A W DN P

OBJETIVO: O presente resumo consiste em apresentar a relacdo entre os niveis de
troponina T ultrassensivel e a complexidade das lesGes coronarianas. METODO:
trata-se de uma revisdo bibliografica na qual foram pesquisados artigos publicados
nas bases de dados LILACS e SCIELO. Pesquisou-se “sindrome coronariana
aguda”, “troponina”, “progndstico” no periodo de 2011 a 2018. Totalizando 8 artigos
na LILACS e 6 na SCIELO. RESULTADOS: Apl6s a pesquisa, 5 artigos foram
selecionados, mostrando que: As troponinas T e | sdo os biomarcadores preferidos
na deteccdo de dano miocardico, a sua deteccdo através do ensaio ultrassensivel é
capaz de detectar fracdes 10 vezes menores no sangue, sendo o tempo médio para
esta deteccdo de 71,5 minutos apdés 0 comeco da isquemia, ao contrario dos
métodos ndo sensiveis que demoram em torno de 246,9 minutos. Dessa forma, 0s
ensaios ultrassensiveis podem ser utilizados para prever eventos cardiovasculares
naqueles que tem doencga arterial coronariana cronica, relacionados a extensédo de
arteroesclerose coronariana, episodios isquémicos transitorios silenciosos,
tromboembolismo e oclusdo de pequenos vasos. Ha estimativas que as
concentracdes fisiologicas plasmaticas da troponina T cardiaca seja de 0,1 a 0,2
ng/L, sendo o limite de deteccdo de 3 ng/L e o percentil 99 de 14 ng/L. Sendo assim,
foi possivel estabelecer uma relacdo linear entre os valores e o prognostico.
Pacientes com quatro vezes o valor acima do percentil 99 apresentam risco
intermediario na evolucédo do quadro para Obito ou IAM. Contudo, observou-se que
durante o tratamento ao longo de 3 messes 0s niveis de troponina sensivel nao
tiveram alteracdo, sendo essa, um bom preditor para a avaliagdo do risco e néo
mostrando efetividade no acompanhamento do paciente a um curto periodo de
tempo em relagcdo aos exames de imagem de perfusdo do miocardio. Por altimo,
mostrou-se também um alto valor preditivo negativo de 99% em casos de
rastreamento de sindromes coronarianas. CONCLUSAO: A troponina T
ultrassensivel se demostrou um biomarcador preditor de 6bito e infarto do miocéardio
nao fatal em pacientes com angina refrataria ou nagueles sem diagnostico definido.
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Palavras chave: Progndstico. Sindrome coronariana aguda. Troponina.
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O QUE E A SINDROME DA MORTE SUBITA DO LACTENTE?

Katheleen Santos Dantas Lopes
Sarah Ferreira Sampaio

Joice Holanda Dias

Gabriela Pereira Soares Bezerra
Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento®
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OBJETIVO: Conhecer e alertar sobre a morte inesperada em lactentes entre 2
semanas e 1 ano de idade conhecida como Sindrome da Morte Subita do Lactente
(SMSL). METODO: Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio, onde foi realizado
um levantamento bibliogréfico, incluindo artigos em portugués e inglés, disponiveis
na integra de forma gratuita nas plataformas SCIELO (Scientific Library Online),
LILACS (Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude) e Cochrane Libraly
(Base de Dados Cochrane de RevisGes Sistematicas), usando os descritores
“sindrome”, “morte subita”, “lactente”. Foram analisados 10 artigos e pesquisas no
periodo de 2015 a 2018. RESULTADOS: Os estudos demonstraram gque embora a
causa seja desconhecida, a maior probabilidade é de que seja devida a uma
alteracdo dos mecanismos controladores das funcdes neurocardiorrespiratorias. A
disfuncdo pode ser intermitente ou transitoria e multiplos mecanismos estdo
provavelmente envolvidos. Fatores que podem estar envolvidos sdo mecanismo de
excitacdo do sono ruim, incapacidade de detectar niveis elevados de CO2 no
sangue, ou canalopatia cardiaca que afeta o ritmo cardiaco em recém-nascidos.
Menos de 5% dos lactentes com SMSL tém episédios prolongados de apneia antes
da morte, de forma que é muito pequena a sobreposicdo numérica entre a
populacdo com SMSL e os lactentes com apneia prolongada recorrente. Como a
fisiopatologia da doenca ainda é desconhecida, existem recomendacdes para a
prevencdo da SMSL. Recomenda-se que 0s bebés sejam colocados em decubito
dorsal para dormir, a menos que outras condi¢des meédicas impecam isso. Todos 0s
esforcos devem ser feitos para evitar aquecimento excessivo, ou ambiente muito
frio, evitar excesso de agasalhos para o lactente e remover do bergco roupas de
cama inadequadas, como pele de carneiro, travesseiros de pelos,
brinquedos/animais de pellcia e cobertores pesados. Chupetas podem ser Uteis,
porque ajudam a abrir as vias respiratorias. As gestantes devem evitar o cigarro e a
crianca nao deve ser exposta a fumaca. Os pais/cuidadores ndo devem levar o
lactente para a cama do casal. Amamentacao € incentivada para ajudar a prevenir
infeccbes. Nao ha evidéncias de que monitores caseiros para apneia reduzam a
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incidéncia de SMSL e, portanto, eles ndo sdo sugeridos para prevencao.
CONCLUSAO: Aproximadamente 3.500 bebés morrem anualmente nos Estados
Unidos em decorréncia de distarbios relacionados ao sono, incluindo a sindrome da
morte subita do lactente. E de suma importancia que os profissionais de salde
tenham em mente tais recomendacfes a fim de orientarem seus pacientes a
tornarem seguro o ambiente de sono dos bebés, contribuindo assim para a
diminuicao da incidéncia da SMSL e outras causas de morte relacionadas ao sono.

Palavras chave: Sindrome. Morte Subita. Lactente.
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resumo

O USO DA IODOTERAPIA NO TRATAMENTO DO
HIPERTIREOIDISMO: REVISAO DE LITERATURA

Arthur de Sousa Lima Carvalho®
Ruy Justino Dantas Ricarte?
Vitéria Maranhdo Ramos®
Diego Salviano Silva*
Elisangela Vilar de Assis®

OBJETIVO: Analisar a partir de um estudo bibliografico acerca do tratamento do
hipertireoidismo da Doenca de Graves com a utiliza¢do do iodo radioativo 1311 como
tratamento mais seguro e de féacil aplicagdo. METODO: Foi realizado um
levantamento bibliografico nos bancos de dados Biblioteca Virtual em Saude, Google
Académico e Pubmed, utilizando os seguintes Descritores em Ciéncia da Saude:
“Doenca de Graves”, “Diagnostico” e Radioterapia”, publicados entre os anos de X a
X, excluindo resumos, dissertacdes e teses. Foram selecionados cinco artigos que
estavam de acordo com o objetivo da pesquisa e enquadrados nos parametros
iniciais de pesquisa. RESULTADOS: Estudos apontam que o uso do is6topo
radioativo 131 do lodo vem sendo empregado ha quase 60 anos na medicina,
contudo a técnica mais empregada continua a ser a aplicacdo de drogas
antitireoidianas no tratamento de pacientes com hipertireoidismo. A utilizacdo desse
isétopo radioativo tem crescido nos ultimos anos por ele ser considerado um
tratamento facil, de baixo custo e de efeito rapido. No tocante ao hipertireoidismo, a
Doenca de Graves constitui a forma mais comum de hipertireoidismo. Do ponto de
vista clinico, ela se caracteriza por um aumento difuso e a hiperatividade da glandula
tireoide. A utilizacdo de iodo radioativo produz uma tireoidite como resposta a
radiacdo, seguida por uma atrofia muscular, destruindo a capacidade de sintese da
glandula. Este hipotireoidismo induzido pode ser transitorio ou permanente, e tirando
esse sintoma, o tratamento com o isétopo radioativo ndo tem efeitos colaterais
significativos. Estudos apontam que o risco de dano genético devido ao tratamento &
cerca de 0,005%, sendo considerado um método seguro. Nao existe um consenso
sobre a melhor forma da dosagem da medicacdo, mas estudos demonstram que a
aplicacdo de baixas doses esta associada com uma menor incidéncia de
hipotireoidismo definitido, porém a uma taxa mais lenta de cura de hipertireoidismo.
Ja com a elevacio de doses, se observa o contrario. CONCLUSAOQ: De acordo com
os artigos estudados, se observa que a utilizacdo do lodo 1311 é o método mais
seguro quando comparado com as drogas antitireoidianas e cirurgias empregadas
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nesse caso de hipertireoidismo. Com relacdo ao custo-beneficio, o lodo radioativo
também esta a frente das outras técnicas, com prejuizos infimos a saude, sendo
considerado sem efeitos colaterais, com ressalvas ao hipotireoidismo permanente.

Palavras chave: Diagnéstico. Doenca de Graves. Radioterapia.
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OCORREMCIA DE SIFILIS EM ADOLESCENTES DO SEXO
FEMININO NO BRASIL

Elizandra Gomes Bezerra Soares?
Indara Lima Mota?

Maria Leticia Cruz Quental®
Rafaella de Abreu Candido®
Ocilma Barros de Quental®

OBJETIVO: O presente estudo tem como objetivo, por meio da revisao de literatura,
investigar e analisar a ocorréncia de sifilis, uma doencga infecciosa sistémica de
evolucédo cronica, causada pelo Treponema, entre adolescentes do sexo feminino na
faixa de idade entre 11 e 18 anos, no Brasil. Essa doenca é transmitida sexualmente,
verticalmente e por transfusdo sanguinea. METODO: Este trabalho foi elaborada a
partir de uma revisao da literatura baseado em 4 (quatro) artigos dos anos de 2014 a
2018. Por meio da literatura foram colecionadas informagdes que norteiam sobre a
ocorréncia de sifilis em adolescentes do sexo feminino. RESULTADOS: No periodo
de 2003 a 2012, o CTA de Feira de Santana realizou 33.665 atendimentos
englobando homens e mulheres de diferentes faixas etarias. A analise dos dados
revelou que a prevaléncia de sifilis, na adolescéncia, foi de 0,86% (30), com
proporgoes de 1,95% (13) para o sexo masculino, 1,18% (14) para o feminino e
0,18% (3) para gestantes. A relacdo homem/mulher foi de 2:1. Essa pesquisa
também indicou que a adolescéncia apresenta maior vulnerabilidade quanto ao
comportamento sexual e ao uso irregular do preservativo, especialmente entre as
adolescentes. Esses numeros mostram que as jovens se expuseram aos fatores de
riscos, pois apresentam uma menor frequéncia do uso de preservativo, que é uma
importante medida de prevengado contra as DSTs. CONCLUSAO: Assim, é percebido
que ha uma baixa adesdo ao uso do preservativo nas relagbes sexuais,
especialmente entre as adolescentes do sexo feminino, explicada pelo fato de
apresentarem desvantagens na negociagao do uso do preservativo com parceiro fixo
ou eventual. Assim, ficam expostas tanto ao risco de sifilis, como de uma eventual
gravidez. Neste sentido, é essencial a implementacdo de agbes de educagdo em
saude nas escolas e comunidades com o apoio da Unidade Basica do local,
podendo os servicos de saude funcionar como um importante canal de interlocucao
dos adolescentes.

Palavras chave: Sifilis, preservativo, adolescente.
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resumo

OPQGES DE TRATAMENTO E CONTROLE DA DERMATITE
ATOPICA: REVISAO DE LITERATURA

Matheus de Lira Gregorio
Lisandra lanara Linhares Ferreira
José Willames Araujo Ferreira
Markus Vinicios de Sousa Santos
Elisangela Vilar de Assis
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OBJETIVO: Analisar os principais tratamentos envolvidos no controle da dermatite
atopica (DA). METODO: Reviséo literaria nas bases de dados LILACS, SCIELO e
PUBMED, apresentando como critérios para selecédo artigos nos idiomas inglés,
portugués e espanhol registrados entre 2013 a 2018 nas areas tematicas de ciéncias
da saude com limite em estudos em humanos através dos descritores: Dermatite
Atopica. Eczema Atédpico. Dermatite. Sendo obtidos 787 artigos para selecéo atravées
de 3 etapas. A primeira etapa compreendeu a exclusdo de artigos repetidos, a
segunda consistiu na analise dos titulos e a terceira a partir do estudo dos resumos.
Apbés essas etapas 21 artigos responderam aos objetivos da pesquisa.
RESULTADOS: Dentro dos artigos os tratamentos encontrados foram: 1-Imuno
terapia com uso subcutédneo e sublingual de azatioprina, mostrando melhora
significativa na qualidade de vida e na reducdo da necessidade do uso de
esteroides. 2-Homeopatia: Utilizada em diversos paises inclusive ltalia, Japao,
Alemanha e suica com varios estudos comprovando sua eficiéncia, fazendo com
que ocorra um aumento da vitalidade e da resisténcia do corpo a doenca em si,
mostrando melhora significativas dos sintomas. 3-Viatmina D: Estudos com uso de
1.000UI de vitamina D em criangcas, mostraram resultados na imunomodulacéo e
melhora da barreira cutanea, o que ajuda no controle da doenca. Além disso, a
suplementacdo oral de vitamina D demonstrou melhora na pele com reducédo da
gravidade dos pacientes com DA. 4-Fototerapia: Com raios UVA-1 recomendado
para controlar surtos agudos de eczema atopico, e NB-UVB para controle dos
quadros cronicos.5-Corticosteroides:Usados juntamente com hidratacdo da pele,
principalmente na forma de anti-inflamatorios tépicos, que quando usados duas
vezes por semana em areas previamente afetadas pode reduzir o tempo para o
proximo surto. 6-Restricdo alimentar: demonstrou um resultado bom em lactentes,
porém questiondvel em adultos devido ao risco de desnutricdo caso ndo tenha um
acompanhamento especializado. CONCLUSAO: Observa-se que existem VArios
estudos com diversas opc¢bes de tratamento para a DA, porém nem todos com
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comprovacoes cientificas bem estabelecidas. A imunoterapia foi tida como Unico
tratamento capaz de modificar o curso natural da doenca de forma eficaz e segura.
O tratamento com uso de Vitamina D se mostrou com bons resultados,
principalmente quando combinado com a fototerapia, porém existe o risco de
prejudicar a funcéo renal, além da chance de desenvolver cancer de pele devido a
fototerapia. O tratamento com corticosteroides € eficaz em varios casos, no entanto
seu uso prolongado mesmo que na forma topica pode trazer prejuizos para pele do
paciente a longo prazo. Ja a restricdo alimentar se mostrou eficiente, mas deve ser
feita sempre com um acompanhamento especializado, principalmente nos adultos, a
fim de evitar um quadro de desnutrig&o.

Palavras chave: Dermatite Atdpica. Eczema Atépico. Dermatite.
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resumo

OS RESULTADOS DAS ESTRATEGICAS CIRURGICAS NA
SINDROME DA HIPOPLASIA DO CORAGAO ESQUERDO

Jéssyca Ferreira Seixas*
Maryana Tavares Cruz Medeiros?
Wigna Maria Ferreira®

Laila Velozo Costa®

Igor de Sousa Gabriel®

OBJETIVO: analisar a partir de um estudo bibliografico, as estratégias do tratamento
cirdrgico na sindrome da hipoplasia do coracdo esquerdo. METODO: trata-se de
uma revisdo integrativa da literatura, baseado nos métodos de tratamento cirdrgico
da sindrome da hipoplasia do coracdo esquerdo. Na qual foi desenvolvida no
periodo de setembro de 2018, a partir do levantamento bibliografico nos bancos de
dados da Biblioteca Virtual em Saude (SCIELO), utilizando os seguintes Descritores
Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): hipoplasia do coracdo esquerdo, ma
formacdo congénita, cirurgia. Foram selecionados 5 artigos que estavam de acordo
com o0 objetivo da pesquisa e se adequam nos critérios de inclusdo: artigos
publicados em portugués; indexados nos referidos bancos de dados.
RESULTADOS: a partir de estudos, uma das alternativas é o transplante cardiaco
paro o tratamento desta sindrome, porém apresenta desvantagens, como a limitada
disponibilidade de doadores e a necessidade de imunossupressédo em longo prazo.
Diante disso, outra possibilidade de tratar essa sindrome é pela realizacédo de trés
cirurgias. A primeira é a operacdo de Norwood, porém existe um ponto critico,
guando realizada isoladamente, devido ao uso extensivo de remendos de
alargamento na aorta de recém-natos, que ndo vao acompanhar o crescimento das
criancas e ainda vao sofrer alteragbes que comprometem o resultado tardio. Em
alguns estudos, a incidéncia de morte atinge de 12 a 15%. O segundo e terceiro
estagio, que sédo as operagdes de Glenn bidirecional e de Fontan, sdo necessarias
porque as criancas desenvolvem cianose progressiva, pela falta de crescimento pelo
enxerto sistémico-pulmonar (ESP), além do risco de sua oclusdo aguda. Essas se
apresentam de forma satisfatéria quando realizadas em neonatos a partir de 10
meses, que ja passaram pela operacdo de Norwood, tendo uma sobrevida hospitalar
de 86,6%. CONCLUSAO: Apesar das estratégicas cirlrgicas serem satisfatorias, o
tratamento da sindrome de hipoplasia do coracéo esquerdo ainda € um desafio. Os
dados atualmente disponiveis ndo sao suficientes para determinar qualquer
beneficio de sobrevida a longo prazo.

! Académico do curso de Bacharelado em Medicina da Faculdade Santa Maria (FSM).
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Palavras chave: Hipoplasia do coracédo esquerdo. Ma formacéo congénita. Cirurgia.
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resumo

FISIOPATOLOGIA, DIAGNOSTICO E CONDUTA DA
PANCREATITE AGUDA: REVISAO DE LITERATURA

Gleydson Oliveira da Silva®

Herlan Céssio Fernandes Pontes?
Jeanille Seixas Xavier Abrantes Diniz>
Max Rodolphe Torres Bullara Janior*
Sonally Yasnara Sarmento Medeiros Abrantes®
OBJETIVO: O estudo em pauta objetiva a realizacdo de um levantamento
bibliografico acerca da fisiopatologia da Pancreatite Aguda (PA), bem como a forma
de diagnostico e sua conduta. METODO: Revis&o sistematica da literatura através
dos bancos de dados eletrénicos (SciELO, PUBMED, MEDLINE), utilizando-se dos
descritores e operadores booleanos: “Pancreatitis and Diagnosis or pancreatite”.
Foram selecionados 7 artigos, com os critérios: publicacdes entre 2013 e 2018 em
conformidade com o tema proposto. RESULTADOS: A PA € uma inflamagao
causada por destruicdo do parénquima pancreético e dos tecidos peripancreaticos
devido a ativagdo intracelular e extravasamento inapropriado de enzimas
proteoliticas. Esta patologia pode ser classificada em pancreatite aguda leve
(edematosa) que representa 80 a 90% dos casos, e a pancreatite aguda grave
(necrosante), 10 a 20% dos casos, podendo ocorrer complicacdes locais, como
necrose infectada, formacdo de pseudocistos e abscesso, ou até disseminadas,
causando faléncia mdultipla. As principais causas de PA sao litiase biliar e alcool,
seguidas de drogas, colangiopancreatografia retrograda endoscépica (CPRE),
trauma, obstrucdo ndo litiAsica, metabdlicas (hipercalcemia, hipertrigliceridemia),
genética e idiopatica. Clinicamente a PA manifesta-se de forma subita com uma dor
localizada (em “barra”) no abdome superior, com irradiagdo para o0 dorso.
Frequentemente os pacientes apresentam rebaixamento do nivel de consciéncia,
ictericia, atelectasia, diminuicdo da relacdo PaO2 / FiO2, necrose gordurosa
subcuténea, leucocitose com desvio a esquerda, trombocitopenia, hipoalbuminemia,
hipocalcemia, hiperbilirrubinemia e elevagdes significativas de ALT e AST. Em casos
mais graves podem-se encontrar os sinais de Cullen ou de Grey-Turner. Para o
diagnéstico de pancreatite aguda, € necessario que se constatem 2 dos seguintes
critérios: dor em epigastro compativel com a doenca; amilase ou lipase sérica
aumentadas trés vezes o limite de valores normais; achados caracteristicos na
Tomografia Computorizada ou Ressonancia Magnética Nuclear. Conduta: nutrigc&o,
fluidoterapia agressiva, tratamento das possiveis complicagfes e antibioticoterapia.
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Para assim resolver a hipovolemia, estabelecendo um suporte sanguineo e evitando
uma necrose pancreética, baixando a mortalidade e procurando ndo exacerbar o
edema. Os cristaloides, principalmente o lactato de ringer (LR), sdo os mais
indicados, em uma perfusdo de 250-500 mi/hora. A necessidade de fluidos devera
ser avaliada a cada seis horas nas primeiras 48 horas. Caso ocorra a disfuncéo da
barreira intestinal, h4 o risco de infecdo secundaria ou sepse. Por isso, deve-se ter
cobertura antibiotica para bactérias Gram negativas e a nutricdo para tentar manter
a integridade desta barreira. Para prevenir o retorno, os doentes com pancreatite
aguda biliar e pancreatite aguda litidsica ligeira deverdo se submeter a
colecistectomia. Se o doente tiver necrose, primeiramente espera que a inflamacao
se resolva e os fluidos estabilizem. Os pseudocistos, as colecdes de fluidos, e a
necrose pancredtica e/ou extrapancredtica ndo devem ser tratados quando
assintomaticos. Existe um grande numero de opc¢des de tratamento, em caso de nao
melhora do quadro com o uso do tratamento conservador, como a necrosectomia
aberta. CONCLUSAO: A pancreatite aguda é uma causa importante de
morbimortalidade, cujo desfecho é muito influenciado pelo diagnéstico e conduta
inicial adequados.

Palavras chave: Pancreatitis. Diagnosis. Pancreatite.

1166
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 5 (5), Out-18, (Edicdo Especial) ISSN: 2358-7490.



PANCREATITE AGUDA: ETIOLOGIA E FATORES DE RISCO

Maria Leticia Cruz Quental*

Elizandra Gomes B. Soares?
Indara Lima Mota®

Rafaella de Abreu Candido®

Ocilma Barros de Quental®

OBJETIVO: Compreender, através de revisdo de literatura, os principais fatores de
risco associados a pancreatite aguda (PA). METODOLOGIA: A partir de uma
revisdo bibliografica sobre os principais fatores que predispde a ocorréncia da
pancreatite aguda, utilizando-se como plataforma de busca SCIELO; Lilacs; Pubmed
e revista hupe, referente a artigos dos anos de 2012 a 2018. A escolha dos
descritores foi de extrema importancia para delimitar o levantamento de artigos
utilizados como base, e também para direcionar o trabalho ao tema proposto. Entre
0s principais descritores entdo: Pancreatite aguda, etiologia da PA, fatores de risco e
fisiopatologia de pancreatite aguda. A coleta de informacdes foram baseadas em 9
artigos dos quais 3 deles esta na plataforma Lilacs, 2 deles no Pubmed e 3 no Scielo
e 1 na revista hupe. RESULTADOS: A pancreatite aguda é determinada como uma
inflamacé@o aguda no pancreas, que pode acometer as estruturas peripancreaticas,
cuja fisiopatologia € definida da autodigestdo do seu parénquima pelas proprias
enzimas pancreaticas. Existem diversas causas de PA, porém o0s principais
causadores sdo os célculos biliares que obstruem o ducto biliar comum e o excesso
no consumo de alcool, esses dois fatores representam juntos cerca de 80% dos
casos. Cerca de 10% dos casos sdo definidos como idiopéticos, ou seja, o fator
etiologico ndo é identificado mesmo apds testes exaustivos. E os outros 10%
restantes sdo referentes a diversos acometimentos, entre eles estdo os traumas, a
hipercalcemia, a pancreatite familiar, a Cirurgia abdominal entre outros. Além disso,
nos relatorios, onde sédo referentes os fatores de riscos, o abuso de alcool é mais
comumente associado a casos do sexo masculino do que do sexo feminino, mas a
litiase biliar € mais comumente associada a casos do sexo feminino do que 0s casos
do sexo masculino. CONCLUSAOQ: Conclui-se, portanto, que a incidéncia de casos
de pancreatite aguda esta relacionada principalmente ao uso abusivo do alcool e a
obstrucdo por célculos biliares. E de fundamental importancia o reconhecimento
precoce das formas graves dessa doenca, para otimizar o tratamento e
acompanhamento, de forma a melhorar o prognéstico.
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Palavras chave: Pancreatite aguda (PA), litiase biliar, alcool, etiologia.
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resumo

PERFIL DA MORTALIDADE INFANTIL NA 9? GERENCIA DE
SAUDE DA PARAIBA

Cicero Alef do Nascimento Brito!
Katheleen Santos Dantas Lopes?
Samara Magalhdes Meneses®
Jamilla Menezes Torres*

Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento®

OBJETIVO: Analisar a taxa de mortalidade infanti e suas caracteristicas
séciodemogréaficas na 92 regido de saude da Paraiba, e compara-las a nivel
nacional. METODO: Trata-se de um estudo ecoldgico, tendo como cenério a 92
geréncia, a qual é formada por 15 municipios e Cajazeiras como a cidade sede,
através de dados ofertados pela secretaria de saude do estado pelo Sistema de
Informacdo de Mortalidade (SIM) do DATASUS. A populacdo é constituida de
criancas menores de 1 (um) ano de idade que foram a 6&bito nas regides
supracitadas, no periodo de 2015. Como critério para analise, utilizou-se o
Coeficiente de Mortalidade Infantil (CMI), calculado de forma direta pela razdo entre
0 numero de Obitos de menores de um ano e o total de nascidos vivos. Foi realizada
uma analise estatistica descritiva através do programa Microsoft Office Excel 2010.
RESULTADOS: A regido em estudo apresentou resultados similares aos
encontrados no resto do mundo na variavel causa de Obito, onde a medida que
diminuiu o nimero de doencas infecciosas, parasitarias, respiratérias e nutricionais,
aumentaram-se as afeccdes do periodo perinatal como a prematuridade, a asfixia
durante o parto, infec¢cdes neonatais e malformacdes congénitas. A faixa etaria que
ocorreu maior letalidade foi a neonatal precoce (0 a 6 dias de vida), com igualdade
na proporcao de Obitos entre os sexos. O parto cesarea apresentou maiores indices.
Cajazeiras foi a cidade que apresentou maior taxa de MI. Em 2015, a 92 gerencia
apresentou CMI de 13,98, enquanto que no Brasil foi de 12,42, mostrando que a
regido apresenta MI superior ao registrado para o pais, porém com resultados
inferiores comparado as regides Norte e Nordeste, que tiveram CMI de 15,18 e
13,97 respectivamente. Nestas regides encontram-se 0S menores percentuais de
leitos obstétricos por 1.000 nascidos vivos e de estabelecimentos que internam para
parto, e menos leitos de UTI neonatal por 1.000 nascidos vivos. Ja o Sul, 10,39,
Sudeste, 11,32, e Centro-oeste 12,12. Um ponto muito importante € o nao
preenchimento completo das fichas de notificacdo, acarretando em dados
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incompletos e/ou ignorados no sistema, influenciando a qualidade das informacdes
coletadas. Muitas variaveis como o boletim de apgar e peso do nascimento do
recém-nascido, escolaridade e idade da mae, tempo e gestacdo, numero de
consultas de pré-natal, intervengbes realizadas durante o parto e outros nao
puderam ser analisadas devido a este problema. CONCLUSAO: A divulgacio das
informacdes de mortalidade e nascidos vivos, por municipio, via internet, possibilitou
detectar irregularidades locais. Apesar de varias iniciativas para melhorar o
diagndstico e o tratamento precoce, a Ml na regido permanece elevada, com CMI
superior ao nivel nacional. A maioria das mortes ocorridas nas areas analisadas
poderia ser evitada com a adocado de medidas de prevencdo e promogao na
assisténcia pré-natal, intraparto e pés-natal, e na qualificacdo das estruturas em
saude nas redes basicas e hospitalares.

Palavras chave: Mortalidade infantil. Pediatria. Perfil epidemiolégico.
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resumo

PREVALENCIA DE MALFORMAGOES GERAIS E
CARDIOVASCULARES EM NASCIDOS VIVOS NO BRASIL E
PARAIBA ENTRE 2014 E 2016

José Valdilanio Virgulino Procépio®
Renan Marques Gadelha Rodrigues?
Gutemberg Ferreira de Almeida®
Vanessa Erika Abrantes Coutinho®

OBJETIVO: Estudar a prevaléncia de malformacdes congénitas gerais e especificas
do sistema cardiovascular, notificados através dos sistemas de informacdes sobre
estatisticas vitais do ministério da saude e secretaria de saude do estado da
Paraiba. METODO: Realizou-se estudo descritivo, sendo os dados do pais e gerais
para o estado da Paraiba coletados a partir do Sistema de Informacgfes sobre
Nascidos Vivos do Ministério da Saude (SINASC-MS) e os referentes ao
detalhamento do tipo de malformacédo do sistema cardiovascular no estado da
Paraiba a partir do Sistema de Informacdo sobre Nascidos Vivos do Estado da
Paraiba (SINASC-PB), no periodo de 2014 a 2016. As variaveis analisadas foram:
ano do nascimento, sexo, tipo de malformacdo congénita, tipo especifico de
malformacgéo cardiovascular. Determinou-se as frequéncias absoluta e relativa de
anomalias congénitas gerais e especificas do sistema cardiovascular e realizou-se o
calculo do qui-quadrado (x?), Odds Ratio (OR) e de seu intervalo de confianca,
considerando nivel de confianca de 95%. Por ser uma analise de dados de dominio
plblico ndo foi necessario submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa.
RESULTADOS: No periodo em estudo, conforme dados do SINASC-MS, para o
Brasil e Paraiba foram notificados 8854727 e 172707 nascidos Vivos,
respectivamente, dos quais 72739 (0,821% [IC95% 0,816-0,827]) e 1442 (0,835%
[1C95% 0,793-0,879]) tiveram algum tipo de anomalia congénita, respectivamente,
sendo maior a ocorréncia no sexo masculino (OR=1,31 [IC95% 1,29-1,33], Brasil) e
(OR=1,40 [IC95% 1,26-1,55], Paraiba). Quando analisados os percentuais de
notificacdes de malformacdes congénitas anuais verifica-se aumento significativo ao
longo dos anos 2014, 2015 e 2016 para o Brasil (0,75% [IC95% 0,74-0,76]; 0,81%
[1C95% 0,80-0,82] e 0,91% [IC95% 0,90-0,92], valor p = 0,01) mas nao na Paraiba
(0,74% [IC95% 0,67-0,81]; 0,91% [IC95% 0,84-0,99] e 0,86% [IC95% 0,78-0,94],
valor p = 0,67). Em relacdo as malformacdes do sistema cardiovascular foi verificado
percentual significativamente maior no Brasil que na Paraiba sendo notificados 6753
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(9,28% do total [IC95% 9,08-9,50]) e 48 (3,33% do total [IC95% 2,52-4,39]) casos,
respectivamente. Também foi significativamente maior a ocorréncia deste tipo de
malformacéo para o sexo masculino (OR=1,14; 1C95% 1,08-1,19; valor p = 0,00) no
Brasil, mas ndo na Paraiba (OR=1,29; IC95% 0,73-2,26; valor p = 0,39). Quanto aos
tipos especificos de malformacao cardiovascular na Paraiba foi verificado diferenca
na distribuicdo, sendo o grupo Q23 (Malformagfes congénitas das valvas aodrtica e
mitral) do Cddigo Internacional de Doencas (CID-10) o de frequéncia relativa
significativamente maior que os demais (50,0%; 1C95% 35,6-64,4%; valor p = 0,00).
CONCLUSAO: As anomalias congénitas tendem a ter grande impacto na
morbimortalidade, sendo fundamental o conhecimento do perfil epidemioldgico
especifico para o planejamento e a alocacdo de recursos dos servicos de saude
especializados.

Palavras chave: Malformacdes congénitas. Sistema cardiovascular. Prevaléncia.
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PREVEN(}'AO AO SQICiDIO, UMA NECESSIDADE REAL NA
PROMOCAO DA SAUDE: REVISAO DE LITERATURA

Maira Pacheco Fraga
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Maximiliano Pucci Andrade de Oliveira
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OBJETIVO: Este estudo objetivou conhecer o perfil mais afetado e as reais
necessidades de prevencdo do suicidio no intuito de promoc&o da satide. METODO:
Trata-se de uma revisao integrativa da literatura que busca captar, reconhecer e
sintetizar a producdo do conhecimento acerca de um assunto ou tema. Utilizou-se
bancos de dados como Scielo, Biblioteca Virtual de Saude (BVS), e dados do
ministério da saude através dos sistemas de informacdes (SNAN, SIM). Esta
pesquisa recobre o periodo de 2014 a 2018 e obedeceu as seguintes etapas
metodoldgicas: estabelecimento da questdo norteadora; selecdo e obtencdo de
artigos (critérios de inclusao e exclusdo); avaliacdo dos estudos pré-selecionados;
discusséo dos resultados e apresentacdo da reviséo integrativa. RESULTADOS: O
suicidio € um fenbmeno complexo que pode afetar individuos de diferentes
origens, classes sociais, idades, orientacdes sexuais e identidades de género.
Atualmente a média nacional de suicidio no Brasil, em todas as idades é de 5,5 por
100 mil habitantes. Sado, em média, 11 mil pessoas que tiram a vida por ano no
Brasil. Quando apurado por faixa etaria, os idosos sao 0s que mais preocupam,
pois as taxas sobem para 8,9 mortes por 100 mil, nos ultimos seis anos.
Envenenamento e intoxicacdo sao 0s meios mais utilizados e os homens sdo 0s
gue mais morrem por suicidio e 60% sao solteiros. A regido Sul concentra 23% dos
suicidios e o Sudeste 38%. CONCLUSAO: Programas e intervencdes com o
objetivo de prevenir o agravo vém sendo propostos nos ultimos anos e essas acoes
incluem a melhoria da qualidade de vida dos grupos mais atingidos e a eliminagao
do estigma em torno do tema. Os indices sdo alarmantes o que torna um desafio na
prevencdo. Para isso é fundamental identificar pessoas em situacdo de
vulnerabilidade, entender as circunstancias que influenciam seu comportamento
suicida e estruturar intervencdes eficazes.

Palavras chave: Suicidio. Prevencao e controle. Promoc¢éao da saude.
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PRINCIPAIS DIFICULDADES NO ATENDIMENTO, NA
PREVENCAO E NA DETECCAO PRECOCE DO CANCER DE
MAMA NO BRASIL

Maria Steffanie Vieira®
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Sonally Yasnara Sarmento Medeiros Abrantes®

OBJETIVO: Revisar a bibliografia acerca das principais dificuldades enfrentadas no
atendimento, na prevencdo e na deteccdo precoce do cancer de mama no Brasil.
METODO: Trata-se de um estudo de revis&o sistematica da literatura, utilizando-se o
levantamento bibliografico nos bancos de dados da Biblioteca Virtual em Saulde
(LILACS E SCIELO) a partir dos seguintes Descritores Controlados de Ciéncias da
Saude (DeCS): cancer de mama, deteccao, prevencdo. Foram incluidos 4 artigos na
revisdo apOs os seguintes critérios de inclusdo: publicacdes entre 2013 e 2018, texto
completo disponivel, idioma portugués e estarem de acordo com o tema proposto.
RESULTADOS: O cancer de mama tem alta incidéncia e taxa de mortalidade no
Brasil, tratando-se de uma neoplasia com bom prognéstico quando abordada
precocemente. No entanto, de acordo com estudos, o quadro socioeconémico,
administrativo e estrutural do pais ainda constitui um empecilho a uma abordagem
mais eficiente no atendimento, visto que a falta de equipamentos e estrutura de
Hospitais e Unidades de Atencao Bésica, frente as demandas da populacdo, acaba
por diminuir a qualidade dos servicos oferecidos. Além disso, convém destacar que
a quantidade insuficiente de profissionais qualificados na area restringe a
possibilidade de atendimentos e conclusdes diagndsticas precisas, ja que inimeros
casos encaminhados ao servico de oncologia ndo foram, de fato, diagnosticados
como cancer. Outro fator esta relacionado a falta de informacdes, principalmente,
entre camadas sociais desfavorecidas, constituindo, portanto, uma barreira para que
a prevencdo aconteca de fato. E importante destacar que a natureza oportunista do
rastreamento de céncer de mama no Brasil é elevada, o que implica negativamente
no acompanhamento do publico alvo (mulheres de 50 a 69 anos) preconizado pelo
Ministério da Saude. De acordo com as ultimas pesquisas, apenas 50% desse
publico previsto foi atendido, enquanto mulheres que ndo se enquadram nessa
situacdo, como mulheres menores de 50 anos que nao possuem indicativo ou
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historico familiar, estédo realizando o exame de forma desnecessaria. Além disso, a
falta de ades&o ao tratamento e/ou acompanhamento estabelecido, também, pode
ser indicativo de formas inapropriadas de abordagem, aconselhamento e execucao
de acbes conjunta entre os profissionais da saude e os pacientes, impactando 0s
resultados esperados a partir de um tratamento ou deteccdo precoce.
CONCLUSAO: Portanto, faz-se necessario o aconselhamento de préticas
preventivas a fim de evitar complicacfes futuras, bem como uma estruturacdo mais
eficiente dos servigos ofertados. Ademais, diante de suspeita de cancer de mama é
fundamental a escolha diagndstica mais adequada, assim como 0 acompanhamento
continuado entre a equipe de saude e o paciente, permitindo, desse modo, a
diminuicao dos possiveis riscos de abandono ao tratamento.

Palavras chave: Cancer de mama. Detecc¢do. Prevencao.
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resumo

PUERICULTURA NA ATENGAO BASICA: UMA REVISAO
INTEGRATIVA

Cybelle Amorim de Carvalho®

Laiane Mendes Vieira Campos®
Lisandra lanara Linhares Ferreira®
Matheus de Lira Gregério®

Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento®

OBJETIVO: Enaltecer como promo¢do da saude materna e infantil através da
puericultura na atencdo basica € importante na prevencdo de doencas, com
acompanhamento e educacdo familiar através de uma revisdo de literatura.
METODO: Trata-se de Revisdo Integrativa da Literatura a qual teve como pergunta
norteadora “Como é realizada a puericultura na Unidade Basica de Saude?” Foi
utilizada a base de dados Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e Scientific Electronic Library
Online (SCIELO). Utilizou-se os seguintes descritores: “Cuidado da Crianga”,”
Assistentes de Pediatria”, “Atencdo Primaria a Saude” e aplicados os critérios de
inclusdo: Artigos Cientificos, disponivel online, publicados em portugués entre os
anos de 2009 a 2013. Ao realizar uma leitura analitica de titulos e resumos, apenas
6 estavam de acordo com a questdo norteadora. RESULTADOS: Tendo em vista
que a puericultura € uma area da pediatria, voltada principalmente para os aspectos
de prevencdo e de promoc¢do da saude, atua no sentido de manter a crianca
saudavel para garantir seu pleno desenvolvimento, de modo que atinja a vida adulta
sem influéncias desfavoraveis e problemas trazidos da infancia. Observou-se que
para a puericultura seja desenvolvida em sua plenitude, deve-se conhecer e
compreender a crianca em seu ambiente familiar e social, além de suas relagbes e
interacdo com o contexto socioecondmico, histérico, politico e cultural em que esta
inserida. Isto se torna fundamental, pois as agdes médicas, além de serem dirigidas
a crianga, refletem-se sobre o seu meio social, a comecar pela familia.
CONCLUSAO: Ressalta-se que o cuidar da crianca, também, é cuidar de sua
familia. A atencdo a mae, ao pai ou outro integrante, possibilitam que a familia
consiga aperfeicoar as suas habilidades e reduzir os seus medos. Ha muitos artigos
que contemplam a puericultura, mas poucos ressaltam a importancia da
integralidade da equipe de saude de atencdo basica na promocdo dos cuidados
materno e infantil. No entanto, foi constatado que a pratica pueril é indispensavel na
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prevencdo de doencas evitando, dessa forma, a superlotacdo da rede terciaria do
municipio e melhorar os indicadores de saude.

Palavras chave: Assistentes de Pediatria. Atencdo Primaria a Saude. Cuidado da
Crianca.
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resumo

QUAIS AS INDICAGOES DE TIREOIDECTOMIA PARCIAL NO
CANCER DE TIREOIDE?

José Willames Araujo Ferreira
Matheus de Lira Gregorio

Markus Vinicius De Sousa Santos
Neyanderson Gomes Landim
Elisangela Vilar De Assis

a A W N B

OBJETIVO: Identificar quais as indicacdes e vantagens para a realizagcdo da
tireoidectomia parcial no cancer de tireoide. METODO: Foi realizada uma revisio
sistematica narrativa da literatura, com base nas plataformas Scielo, Medline, e BVS,
adicionada dos seguintes filtros: artigos disponiveis e completos, lingua portuguesa
e estudos realizados no Brasil. Ao total foram encontrados trinta e trés artigos que
passaram por trés etapas de selecdo. A primeira etapa consiste na exclusdo dos
artigos repetidos, a segunda, na andlise dos titulos e a terceira, na andlise dos
resumos. Dentre esses artigos foram selecionados seis artigos que melhor
responderam aos objetivos da pesquisa, para andlise qualitativa dos resultados
apresentados. RESULTADOS: A tireoidectomia parcial que consiste em lobectomia
mais istmectomia esta reservada para alguns casos de tumores bem diferenciados,
ou seja, o carcinoma papilifero e o carcinoma folicular. Lobectomia pode ser
indicada em pacientes com carcinoma papilifero classico, unifocal, < 1 cm,
esporadico, sem acometimento linfonodal ou invasao extratireoidiana aparentes. Em
pacientes inicialmente submetidos a tireoidectomia parcial, a complementacdo da
cirurgia pode ser dispensada no carcinoma papilifero com as caracteristicas
descritas anteriormente e no carcinoma folicular minimamente invasivo e variante
folicular encapsulada do carcinoma papilifero (sem invaséo vascular) com até 2 cm.
As vantagens desse meéetodo se encontram no menor risco de lesdo nervosa e
hipocalcemia. CONCLUSAO: Lobectomia pode ser indicada em pacientes com
carcinoma papilifero classico, unifocal, < 1 cm, esporadico, sem acometimento
linfonodal ou invasdo extratireoidiana aparentes. Em pacientes inicialmente
submetidos a tireoidectomia parcial, a complementacdo da cirurgia pode ser
dispensada no carcinoma papilifero com as caracteristicas descritas anteriormente e
no carcinoma folicular minimamente invasivo e variante folicular encapsulada do
carcinoma papilifero (sem invasao vascular) com até 2 cm. As vantagens desse
método se encontram no menor risco de leséo nervosa e hipocalcemia.
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Palavras chave: Céancer de tireoide. Tireoidectomia. Neoplasias da Glandula
Tireoide.
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resumo

RAQUIANESTESIA E SUA PRINCIPAL COMPLICAGAO:
UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

Luanna Ferreira Ivo Cavalcante®
Rizia Ferreira Ivo Cavalcante?
Juliana Rodrigues Rolim®

Fabiane Gomes Pereira*

Enoque Parente Pinheiro Miranda®

OBJETIVO: Relatar a incidéncia e o mecanismo desencadeante da principal
complicacdo da raquianestesia. METODO: Trata-se de um estudo de revisdo da
literatura realizada no periodo de 2002 a 2014, com base na seguinte pergunta
norteadora: qual a incidéncia e o mecanismo desencadeante da cefaleia pés-
raquianestesia?.A pesquisa foi realizada incialmente com a procura do descritor
cefaleia pds-raquianestesia no DescBVS. Logo ap0s a obtencdo do mesmo, o foi
pesquisado no Portal Regional da BVS, tendo sido encontrado 150artigos. Para
viabilizacdo da pesquisa, utilizaram-se sete filtros, restando um total de 5 artigos,
que foram utilizados na integra. RESULTADOS: A raquianestesia resulta da
deposicdo, através de agulhas especiais, de um anestésico local dentro do espaco
subaracnodideo, onde se localiza o liquido cefalorraquiadiano (LCR). Apés ser
realizada araquianestesia, pode ocorrer cefaleia por hipotensdo do LCR, a qual é
denominada cefaleia pds-raquianestesia (CPR). Esta € a complicacdo mais comum
da raquianestesia e possui como fatores de risco a idade adulta, a gestacdo e o
didametro do orificio de perfuracdo das meninges dura-mater e aracnoide. A sua
incidéncia estimada é inferior a 3% e a frequéncia varia de 0,4% a menos que 3%
guando o procedimento é realizado com cuidados de prevenc¢ao, podendo chegar a
70% dependendo do diametro da agulha. O mecanismo responsavel pelo seu
surgimento € a diminuicdo da presséao liquérica decorrente da perda de liquor do
espaco subaracnoideopor meio de lesdes provocadas pela agulha de puncéo ou
pelo cateter. A utilizacdo de agulhas de diametro fino, agulhas em ponta de lapis,
puncdo paralela ao sentido longitudinal das fibras meningeias com agulhas
cortantes, assim como um numero reduzido de tentativas de punc¢des da aracnoide
s&o condutas imprescindiveis para prevenir a CPR. CONCLUSAO: Embora n&o haja
prevencao para sua ocorréncia em todas as situacdes, ha a possibilidade de diminuir
sua incidéncia ao conhecer sua fisiopatologia e ao evitar os fatores de risco ja
definidos.
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Palavras chave: Cancer colorretal. Neoplasia colorretal. Prevencéo. Rastreamento.
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resumo

RELAGAO ENTRE ANTICONCEPCIONAL HORMONAL E
RISCO DE CANCER DE MAMA

Renée Dominik Carvalho Pereira Osério®

Juliana Rodrigues Rolim?

Victor Matias Couto®

Jamile Costa da Silva*

Maria Stefania N6ébrega Batista®

OBJETIVO: Avaliar a associa¢ao do uso de contraceptivos hormonais com o cancer
de mama (CM). METODO: Foi realizada uma revis&o bibliografica a partir das bases
de dados: SCIELO, BIREME, PUBMED, BVS, LILACS e Biblioteca Cochrane, e
incluido os artigos dos ultimos 5 anos. Para realizacdo deste trabalho foi utilizado os
seguintes descritores: anticoncepcional hormonal, cancer de mama e risco.
RESULTADOS: Evidéncias cientificas tém demonstrado que o uso prolongado de
anticoncepcionais orais (5-10 anos) parece estar estatatisticamente associado ao
aumento do risco do cancer de mama, alguns estudos também mostram relagéo
entre 0 uso de anticoncepcionais e o risco aumentado de cancer de mama em
pacientes portadores de mutagcbes de genes de susceptibilidade a doenga como,
como o0 BRCA1 ou BRCAZ2; enquanto outros nao verificaram relagdo. Diferentemente
do que foi estabelecido para outros dois canceres ginecoldgicos (Ovario e
Endométrio); ja € sabido que o uso de anticoncepcionais hormonais tem efeito
protetor nestes casos, desta forma, mais estudos sdo necessarios para esclarecer
os potenciais efeitos benéficos ou maléficos do uso de anticoncepcionais hormonais
na incidéncia de cancer de mama. CONCLUSAO: A partir dos dados existentes na
literatura sobre o tema, pode-se concluir que o uso prolongado de anticoncepcionais
hormonais parece estar significativamente associado ao risco de cancer de mama.
Contudo, como ndo temos as respostas definitivas, em pacientes de alto risco
devemos dar preferéncia aos métodos contraceptivos nao hormonais até que esteja
bem esclarecido essa relagéo.

Palavras chave: Anticoncepcionais Hormonais. Cancer de mama. Risco.
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resumo

RELAgAO ENTRE OS MAUS HAB’ITOS ALIMENTARES E A
INCIDENCIA DA ESTEATOSE HEPATICA EM ADULTOS

Francisco Bernardo Goncalves Barbosa®
Ana Beatriz da Silva Batista®

Paulo Henrique Soares Ferreira®

Ankilma do Nascimento Andrade Feitosa*

OBJETIVO: Observar diante de um estudo bibliografico a incidéncia da esteatose
hepéatica em pessoas com habitos alimentares inadequados, bem como descrever
0s sintomas associados a doenca. METODO: Trata-se de uma reviséo integrativa
com base em artigos cuja temética se baseia nos danos causados ao organismo
decorrentes de um estilo de vida sedentario e maus habitos alimentares. Para isso
foram selecionados 5 artigos da SCIELO e da base de dados da Biblioteca Virtual de
Saude (BVS), que se encaixam nos seguintes critérios de inclusdo: artigos
publicados em portugués, inglés e espanhol; e com texto completo disponivel;
indexados nos referidos bancos de dados. Utilizaram-se os seguintes Descritores
Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): comportamento alimentar, figado
gorduroso, incidéncia, adultos. RESULTADOS: A esteatose hepatica € uma
condicdo clinica que atualmente é uma das causas mais comuns de doencas
hepaticas crbnicas. Tem como caracteristica o0 acumulo de gordura no figado e é
predisposta por fatores de risco como: obesidade e diabetes. Geralmente a doenca
hepatica gordurosa néo-alcodlica (DHGNA) esta associada a sindrome metabdlica
(SM) que se caracteriza por um aumento do risco de doencas cardiovasculares.
Desse modo, a DHGNA representa entre individuos adultos um risco consideravel a
saude, uma vez que, nos Estados Unidos, a prevaléncia de obesidade em 2007-
2008 foi de 32,2% entre homens adultos e 35,5% entre mulheres adultas. No Brasil,
48% dos adultos apresentaram sobrepeso em 2008-2009, e aproximadamente
12,5% dos homens e 16,9% das mulheres eram obesos. Como a prevaléncia de SM
e obesidade aumentou na maioria dos paises, 0o peso da DHGNA também deve
aumentar. Tem sido sugerido que a composi¢cdo dietética desempenha um papel
fundamental na patogénese da esteatose hepatica. Assim, dietas ricas em acidos
graxos saturados e com baixa ingestdo de acidos graxos monoinsaturados, acidos
graxos poliinsaturados, fibra, célcio, potassio e vitamina C podem justamente levar a
alteracdes metabdlicas, como um aumento dos niveis de triglicerideos, diminuindo
progressivamente a capacidade de metabolismo do figado. Desse modo, a mudanca
nos padrfes alimentares pode se constituir em recurso terapéutico mesmo na
auséncia de reducdo de peso. CONCLUSAOQ: Portanto, é evidente a necessidade
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de intervencBes no estilo de vida, incluindo mudancas na dieta e aumento da
atividade fisica, constituindo o tratamento de primeira linha para a esteatose
hepatica. Sendo assim, é importante que haja o aconselhamento médico e incentivo
familiar para os individuos que possuem a doenca ou algum fator de predisposicao.
Por fim, a adocéo de tais medidas visam evitar que a DHGNA permaneca como um
fator de risco consideravel para a saude os individuos adultos.

Palavras chave: comportamento alimentar, figado gorduroso, incidéncia, adultos.
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resumo

RETORNO DA ANTICOAGUL’AC}AO EM PACIENTES COM
FIBRILACAO ATRIAL APOS ACIDENTE VASCULAR
CEREBRAL HEMORRAGICO

Brenda Yasmin Sena Dias

Cinthia Costa Maciel Lima

Nathalie dos Santos Barros

Nayara Kallynne Cavalcante Oliveira da Silva
Ana Valéria de Souza Tavares
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OBJETIVO: Verificar por meio de revisdo bibliografica o momento ideal para
reintroducdo dos anticoagulantes em pacientes com fibrilacdo atrial (FA) que
sofreram um acidente vascular cerebral hemorragico (AVCh). METODO: Trata-se de
uma revisao integrativa da literatura, baseada na questdo norteadora: Quando
retornar o uso de anticoagulante nos pacientes com FA que apresentaram AVCh?
Na qual foram sintetizadas as informacdes encontradas, durante o periodo de
outubro de 2018, a partir do levantamento bibliografico nos bancos de dados da
Biblioteca Virtual em Saude (LILAC e SCIELO) e PubMed utilizando os seguintes
Descritores Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): acidente vascular cerebral,
fibrilacdo atrial e anticoagulante. Diante dos resultados da pesquisa, foram
encontrados 31 artigos e selecionados apenas 6 que correspondiam ao objetivo da
pesquisa e que estavam inseridos nos critérios de inclusdo: artigos publicados em
portugués, inglés e espanhol; indexados nos referidos bancos de dados.
RESULTADOS: Os estudos apontam que o AVCh & uma grave consequéncia da
FA, mas que a anticoagulacao oral pode prevenir a maioria dos casos de AVCh
relacionados a essa condicdo. Condi¢cbes descritas pelo escore de CHA2 DS2 -
VASc, limitam a utilizacdo dessas drogas, indicando quais perfis de pacientes com
FA tém maior risco de sangramento com o uso da anticoagulagcdo. Embora as
evidéncias que apdiam o uso de anticoagulacdo para prevencdo de AVCh na FA
tenham sido geradas com antagonistas da vitamina K(AVKSs), outros anticoagulantes
orais ndo antagonistas da vitamina K, foram encontrados tado eficazes e seguros
guanto o AVK para essa prevencao. A varfarina, anticoagulante oral ndo antagonista
da vitamina K mais antigo e amplamente prescrito, traz alguns inconvenientes como
a necessidade de reajustes periddicos da dose, a frequente avaliacdo do INR e,
portanto, maior risco de sangramento. Contudo, foi observado que as taxas de
derrame e sangramento maior foram mais baixas ainda em pacientes que
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receberam o rivaroxabana na pratica clinica de rotina. Dos 6784 pacientes tratados
com rivaroxabana em 311 centros na Europa, Israel e Canad4, o sangramento maior
emergente ocorreu somente em 128 pacientes (2,1 eventos por 100 pacientes-ano).
Foram ainda analisados 2777 pacientes, que estavam em uso de terapia
anticoagulante, com diagndstico de FA que sobreviveram a um AVCh entre os anos
de 2005 e 2012. Sendo constatado que nos pacientes que iniciaram a
anticoagulacao sete a oito semanas apos o AVC hemorragico a incidéncia de evento
trombatico foi de 6.3% em trés anos. Para mulheres de alto risco, o risco total de
morte vascular ou recorréncia de AVC em 3 anos foi de 17,0% quando o tratamento
anticoagulante foi iniciado 8 semanas ap6s o AVCh e 28,6% sem qualquer
tratamento ancoagulante. Para os homens de alto risco, 0s riscos correspondentes
foram de 14,3% contra 23,6%. CONCLUSAO: A anticoagulacéo instituida em
pacientes com FA sugere que o tratamento anticoagulante pode ser iniciado 7 a 8
semanas ap0s o evento de AVCh para otimizar o beneficio do tratamento e
minimizar o risco. Entretanto, faz-se necessario a avaliacdo de risco de sangramento
para instituicdo do tratamento com anticoagulantes.

Palavras chave: Acidente Vascular Cerebral. Fibrilacdo Atrial. Anticoagulante.
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resumo

REVISAO BIBLIOGRAFICA- AS ALTERAGOES NA VIA
AEREA NA GRAVIDEZ E A DIFICULDADE NA INTUBACAO

Isanne Cristine Gomes Martins Cavalcante®
Gledson Kevin Ferreira de Medeiros?
Wolsey Rodrigues Durand Sobrinho®

José Benicio Dantas Neto*
Wemerson Neves Matias®

OBJETIVOS: Descrever as modificagBes ocorridas na via aérea na gravidez e a
dificuldade na intubacdo. METODOS: Trata-se de uma reviséo bibliografica da area
médica, através de pesquisa bibliografica de artigos em bancos de dados, tais como:
Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Scielo e Bireme, PUBMED, no periodo de
novembro de 2017 a janeiro de 2018, pesquisado nos idiomas portugués e inglés,
encontrados 30 artigos, apés a leitura foram utilizados os 10 com maior relevancia
para a pesquisa. RESULTADOS: A gravidez ocasiona muitas mudang¢as no corpo,
dentre elas as alteragcbes nas vias aéreas. Essas sao atribuidas: a presséo
mecéanica do Utero gravidico aumentado, levando ao deslocamento do diafragma
para cima e consequente restricdo da mobilidade pulmonar, aumento da demanda
de oxigénio pelo feto em crescimento, aos efeitos que a progesterona tem na
unidade respiratoria, a reducdo do tbnus do esfincter esofagico, resultando em
refluxo gastrico, ao aumento da vascularizacdo da via aérea superior, transformando
a mucosa em um tecido mais friavel e edemaciada, o ganho de gordura, o aumento
do volume abdominal, juntamente com posi¢cdo supina, diminuir a capacidade
residual funcional entre 20 e 30%, em paralelo existe um metabolismo acelerado,
que aumenta a ventilagdo minuto em 50% e consumo de oxigénio em 20%, esse
mecanismo acelera o inicio da dessaturacdo durante a apneia, e estes séo
exacerbados na parturiente obesa. A avaliagdo do Mallampati gradualmente piora
com o avancar da idade gestacional, atingindo o grau maximo durante o parto e o
puerpério imediato. Geralmente em pacientes com pré-eclampsia, tem aumento de
um a dois graus nessa classificagdo. Toda gestante deve ser submetida a uma
avaliacdo das vias aéreas para prever possiveis dificuldades, ndo apenas com
intubacédo traqueal, mas também com ventilagdo de mascara e acesso a frente do
pescoco. Houve um declinio no nimero de anestésicos obstétricos gerais realizados
no mundo desenvolvido nas ultimas trés décadas, uma vez que a anestesia regional
tornou-se mais utilizada, o numero de complicacbes relacionadas a via aérea
diminuiu significantemente, com a consequente queda em mortalidade materna
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associada. Isso devido as complicacdes no manejo das vias aérea, que representa a
principal causa de morbidade e mortalidade maternal de origem anestésica, visto
que os fatores para isso sdo: edema faringolaringeo, consequente a hipertensao
induzida por gravidez, sobrecarga de fluido em conjunto com as propriedades
antidiuréticas da ocitocina, outros fatores sao susceptiveis de aumentar o risco de
intubacao dificil, entre eles: o pescoco curto, a mandibula recuada, os incisivos
maxilares salientes e a obesidade morbida. CONCLUSAOQO: A gestacdo ocasiona
diversas alteragdes no corpo, dentre elas a via aérea, por isso, é prudente reavaliar
essa regido nas mulheres gestantes, antes do inicio de qualquer procedimento, em
vez de obter a informagdo somente pela ficha de avaliagdo preliminar, devem ser
examinadas cuidadosamente para quaisquer outros fatores associados que possam
contribuir para intubacao dificil. Embora a maioria dos partos por cesariana possa
ser realizada durante a anestesia regional, a anestesia geral pode ser necessaria
devido a circunstancias emergentes.

Palavras chave: Alteracdes. Anestesia. Gravidez. Intubacdo. Sistema respiratorio.
Via aérea dificil.
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resumo

EDEMA AGUDO DE PULMAO: TRATAMENTO COM
EVIDENCIA RESPIRATORIA

Adjane Pereira Jaco*
Maria Isadora Fernandes Lima®
Maria Luiza Abreu Pessoa®
Paula Ivina Oliveira Silva Santos*
Aracele Gongalves Vieira®
OBJETIVO: apontar os tratamentos mais eficazes no edema agudo de pulmao.
METODO: trata-se de uma reviséo da literatura, na qual foi desenvolvida no periodo
de outubro de 2018, a partir do levantamento bibliografico nos bancos de dados da
Biblioteca Virtual em Saude (MedLine, LILAC, Scielo e PubMed) utilizando os
seguintes Descritores Controlados de Ciéncias da Saude (DeCS): edema pulmonar,
tratamento, ventilagdo ndo invasiva. Foram selecionados 8 artigos que estavam de
acordo com o0 objetivo da pesquisa e se enquadravam nos critérios de incluséo:
artigos publicados em portugués e inglés; indexados nos referidos bancos de dados.
RESULTADOS: foram identificados, para a reducéo dos efeitos negativos do edema
agudo de pulmao, diversos tipos de tratamentos, como a oxigenoterapia e dois tipos
de ventilacdo ndo invasiva: a pressao positiva continua em vias aéreas (CPAP), o
qual é preconizado pela American Heart Assosiation, desde 1936, como a
abordagem padréo, e a ventilagdo ndo invasiva em dois niveis de pressao (BiPAP),
o qual fornece uma pressao de inalacdo (IPAP) e outra de exalacdo (EPAP).
Ademais, os estudos apontam, dependendo do critério de avaliacdo, controversas
no tocante a eficiéncia dessas intervencées no EAP. Quando € considerado, por
exemplo, o indice de intubacdo endotraqueal, em alguns estudos, o BIiPAP
apresenta maiores beneficios. Ja quando o critério € a sobrevivéncia de pacientes
que precisam de atendimento emergente, o CPAP é considerado mais adequado.
Outrossim, quando se compara os dois tipos de ventilacdo nao invasiva (CPAP e
BiPAP) com a oxigenoterapia, a ventilacdo nao invasiva garante que o0 paciente
exerca um menor trabalho respiratério. CONCLUSAO: Nota-se que, mesmo sendo o
CPAP apontado como a abordagem padrdo para o tratamento do EAP, ainda ha
inmeras divergéncias quanto a intervencéo mais eficaz, ndo sendo possivel afirmar
qguanto a superioridade de um método sobre o outro.

Palavras chave: Edema pulmonar. Tratamento. Ventilacdo ndo invasiva.
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resumo

RISCOS CARDIOVASCULARES DEVIDO AO USO
FREQUENTE DE HORMONIOS CONTRACEPTIVOS EM
MULHERES NO BRASIL: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

Artur Moreno de Andrade Vasconcelos*
Eduardo Guedes Kehrle Filgueira®
Francisco Weverton Carneiro Gomes®
Gabriel Pereira Fidelis*

Elisangela Vilar de Assis®

OBJETIVO: Em decorréncia do grande consumo de horménios anticoncepcionais
pela populagéo no Brasil e a associagdo desses com as doencgas cardiovasculares,
neste trabalho apresenta-se uma revisao bibliografica baseado em artigos recentes
sobre a tematica abordada no intuito de esclarecer a comunidade académica sobre
0 agravante uso abusivo de hormdnios anticoncepcionais e o0s riscos da
automedicacdo desses farmacos dentro da realidade da populacdo brasileira.
METODO: Utilizou-se ferramentas de busca nas plataformas de pesquisa Scielo,
PubMed, Google Académico e Peridédicos Capes, com as palavras-chaves
“Anticoncepcional” e “Doengas Cardiovasculares”, além de uma busca de trabalhos
publicados entre 2015 - 2018 pela Sociedade Brasileira de Cardiologia, foram
selecionados artigos que referenciavam estudos no Brasil. Foram incluidos artigo na
lingua portuguesa, com acesso gratuito e disponivel na integra. Excluidos a revisédo
de literatura, monografias e teses. RESULTADOS: Foram encontrados 391 artigos
associando as palavras-chaves direcionadas, entretanto, apenas oito trabalhos
recentes fazem relacdo direta entre as palavras-chave além de abordarem o tema
como uma problematica no Brasil. Encontra-se nos artigos selecionados dados
estatisticos os quais consideram os ricos de medicacdes anticoncepcionais a
inUmeros problemas vasculares, variando o risco de acordo com idade, habitos
alimentares, sedentarismo e dosagem dos farmacos, e assim, por ser comum a
automedicacao para anticoncepcionais, os riscos de problemas cardiovasculares
aumentam, visto a auséncia do acompanhamento médico. CONCLUSAO: Com base
em artigos atuais, ha um esfor¢co da comunidade cientifica nacional e internacional
em alertar o abuso da automedicacdo em diversas situacdes, dentre elas o uso de
anticoncepcional sem acompanhamento médico, utilizacdo essa que pode acarretar
em problemas cardiovasculares agravantes.

! Académico de Medicina 2° Periodo da Faculdade Santa Maria, Cajazeiras, Paraiba, Brasil.
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Palavras chave: Automedicacdo. Anticoncepcionais. Doencas cardiovasculares.
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resumo

SINDROME DA APNEIA OBSTRUTIVA DO SONO EM
CRIANCAS: ETIOLOGIAS E ALTERNATIVAS
TERAPEUTICAS

Joice Holanda Dias

Gabriela Pereira Soares Bezerra
Katheleen Santos Dantas Lopes
Lyndiane de Sousa Sampaio

Thaise de Abreu Brasileiro Sarmento®

A W DN P

OBJETIVO: Elucidar as causas funcionais e anatbmicas de Sindrome da Apneia
Obstrutiva do Sono (SAOS) em pediatria e identificar as formas de tratamento
disponiveis. METODO: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, sendo
baseada na seguinte questdo norteadora: “Quais as principais causas de SAOS em
criangas e as formas de tratamento disponiveis?”. A partir do questionamento citado,
foi conduzida uma busca nos bancos de dados: PUBMED, Scielo e Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), utilizando os descritores: Sindrome, apneia, pediatria, etiologia e
tratamento. Os critérios de inclusdo foram: estudos com delineamento analitico
sobre SAOS na infancia realizados nos ultimos 2 anos, com texto completo
disponivel. Foram excluidos artigos pagos e aqueles referentes a SAOS em adultos.
Foram encontrados 26 artigos, dos quais 6 preenchiam os critérios de incluséo.
RESULTADOS: A SAOS pode ser causada por fatores anatdomicos, basicamente
relacionados a alteracbes Osseas (atresia de coanas, micrognatia, hipoplasia
mandibular e alteragcdes da conformacédo da base do cranio) e de partes moles
(hipertrofia do tecido linfatico faringeo, laringomalacia, tumores e pélipos nasais)
bem como fatores funcionais, relacionados a hipotonia dos musculos intercostais e
dilatadores das vias aéreas. Nas criancas, os episédios de hipopneia sdo mais
comuns que os de apneia propriamente dita e a principal causa para isso € a
hipertrofia adenotonsilar (HAT). Embora ndo haja evidéncia de atraso significativo no
crescimento dos portadores de HAT, foi evidenciado ganho de peso e maior
crescimento nos pacientes submetidos a adenoamidalectomia apdés 3 meses de pos-
operatorio. Nos casos em que a HAT vem associada a comorbidades, a
adenoamidalectomia representa apenas 0 primeiro passo no tratamento, uma vez
gque esses pacientes muitas vezes necessitam de seguimento ortopédico-
ortodéntico, bem como acompanhamento de longo prazo pela otorrinolaringologia. O
risco de complicacdes no pos-operatorio € maior nos casos de SAOS gue nos casos
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de faringotonsilites recorrentes. Nos casos em que nao ha hipertrofia adenotonsilar,
quando a SAOS persiste apés adenoamidalectomia, ou esta € contraindicada, a
pressdo positiva continua de vias aéreas (CPAP nasal ou BiPAP) é uma alternativa
ao tratamento. Da mesma forma, a terapia miofuncional tem se mostrado eficaz em
criancas com apneia residual. CONCLUSAQ: Tendo em vista o papel do diagnostico
precoce e da adenotonsilectomia como modificadores do prognostico de SAOS na
pediatria, € fundamental que o médico generalista saiba reconhecer os fatores que
predispdem a essa patologia e as indica¢des cirurgicas. Nesse contexto, também é
importante prevenir e tratar fatores que intensificam os sintomas obstrutivos,
principalmente infecgbes de vias aéreas superiores, quadros alérgicos e obesidade.

Palavras chave: Apneia. Etiologia. Pediatria. Sindrome. Tratamento.
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SINDROME DE LOEFFLER CAUSADA POR
ENTEROPARASITAS: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

Fabiane Gomes Pereiral

Juliana Rodrigues Rolim?

Rizia Ferreira Ivo Cavalcante®
Kaio Fernandes Florencio®
Enoque Parente Pinheiro Miranda®

OBJETIVO: Revisar a literatura acerca da Sindrome de Loeffler causada por
parasitas intestinais, corrigueiros em paises tropicais e em desenvolvimento.
METODO: Os dados foram obtidos através de uma pesquisa de informacgdes na
literatura de livros e artigos cientificos selecionados nas bases de dados
PUBMED/MEDLINE e SciELO, priorizando-se os artigos mais recentes de lingua
portuguesa e inglesa. Foi realizada uma busca nos bancos de dados empregando as
terminologias cadastradas nos Descritores em Ciéncias da Salde o e o0 seu
correspondente em inglés (MESH). Artigos que surgiram no resultado da pesquisa,
nao condizentes com o0s objetivos desse trabalho foram desconsiderados.
RESULTADOS: Esta sindrome ocorre quando ha migracdo das larvas de
enteroparasitas para os capilares dos alvéolos pulmonares. E caracterizada por
infitrados pulmonares transitérios e migratdrios, causando uma pneumonia
eosinifilica, eosinofilia periférica e um quadro-clinico autolimitado que cursa com
tosse, febre e dispnéia asmatiforme. Os parasitas mais frequentemente envolvidos
com as manifestagbes pulmonares da Sindrome de Loeffler s&o Ascaris
lumbricoides, Strongyloides, Ancylostoma duodenale, Necator americanus e Filarias.
A pneumonia eosinofilica ocorre devido a uma resposta alérgica mediada por
eosinofilos do sangue periférico ao infiltrarem o parénquima pulmonar, gerando
alteracdes radiologicas importantes ao diagnoéstico da sindrome. O dano ao tecido
pulmonar na sindrome de Loeffler é causado pela liberacdo de citocinas dos
eosinofilos com resposta inflamatéria modulada por linfocitos Th2, que intercede a
ativacdo, diferenciagdo, sobrevivéncia e migracdo de mais eosindfilos, através de
interleucinas (IL-4, IL-5), provocando uma reacao de hipersensibilidade do tipo | em
resposta aos parasitas erraticos. CONCLUSAO: A infestaco parasitaria constitui a
principal causa de pneumonia eosinofilica no mundo. Portanto, a sintomatologia
inespecifica dificulta o diagndstico, que deve basear-se no quadro clinico-radioldgico
e em dados epidemiologicos para um correto manejo do paciente com a Sindrome
de Loeffler ocasionada por infestagéo por enteroparasitas.
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Palavras chave: Doencas Parasitarias. Eosinofilia Pulmonar. Parasitemia.
Pneumopatias parasitarias. Sindrome de Loeffler.
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resumo

SINDROME DO OVARIO POLICISTICO: TERAPIA
MEDICAMENTOSA COM METFORMINA E
ANTICONCEPCIONAIS ORAIS: UMA REVISAO
INTEGRATIVA DE LITERATURA

LIRA, Yolanda de Melo Omena
FONTENELE, Isa Andreia Alves
JUNIOR, Luiz Custddio Moreira
SAMPAIO, Paloma Maria Soares
BATISTA, Maria Stefania Nobrega
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OBJETIVO: Realizar uma reviséo integrativa sobre a sindrome do ovario policistico
com o0 uso da terapia medicamentosa com metformina e anticoncepcionais orais.
METODOS: foi realizada uma revisdo integrativa da literatura a partir das bases de
dados MEDLINE, PubMed, LILACS, SciELO e Biblioteca Cochrane. Incluidos artigos
cientificos publicados em inglés, espanhol ou portugués, entre os anos de 2014 a
2017, disponiveis na integra, com o0s descritores, “anticoncepcionais orais”,
“‘metformina” e “resisténcia a insulina” e suas respectivas tradugdes. Apos tal
procedimento e uma leitura analitica, foram selecionados aqueles que estavam de
acordo com o tema norteador. RESULTADOS: A Sindrome dos ovarios policisticos
(SOP) constitui uma das desordens enddécrinas mais comuns em mulheres com
idade fértil, e a grande maioria apresenta aumento da resisténcia a insulina e
hiperinsulinemia compensatéria. Praticamente todas as pacientes com SOP
desempenham papel central no desenvolvimento tanto do hiperandrogenismo como
da sindrome metabdlica (SM). Varios marcadores séricos, funcionais e estruturais de
disfuncdo endotelial e de aterosclerose subclinica foram descritos em pacientes com
SOP, mesmo nas jovens e ndo obesas. O tratamento apresenta uma ampla gama
de agentes terapéuticos incluindo os sensibilizadores de insulina, como a
metformina, e 0s anticoncepcionais. Sao relatados beneficios com o uso da
metformina, os objetivos classicos do tratamento da SOP s&o melhorar a fertilidade,
diminuir as complicagbes da gravidez (hiperestimulacdo ovariana, multiparidade,
toxemia, diabetes mellitus gestacional e abortamento), regularizar o ciclo menstrual,
combater o hiperandrogenismo e prevenir o carcinoma de endométrio. Entretanto,
atualmente, novos objetivos se impdem, visando a diminuir o risco de DM2 e,
possivelmente, de doenca cardiovascular. CONCLUSAOQ: Pode-se concluir a terapia
utilizando anticoncepcionais demonstrou-se mais amplamente aceita quando
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empregadas em pacientes que ndo desejavam a gravidez. Em contra partida a
metformina demostrou ser um excelente agente insulino-sensibilizador, o que
fomenta maiores estudos quanto a capacidade deste farmaco no tratamento ndo s6
do diabetes mellitus tipo 2 (DM2), mas também o seu emprego em outros distirbios
fisiologicos relacionados a SOP.

Palavras chave: Anticoncepcionais orais. Metformina. Resisténcia a insulina.
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TETRALOGIA DE FALLOT: DIAGNOSTICO E TRATAMENTO

Lillian Rodrigues Farias
Barbara Fernandes de Novais
Matheus Dantas Moraes
Elisangela Vilar de Assis
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OBJETIVO: o estudo visa explicar o diagnostico e o tratamento da Tetralogia de
Fallot. METODO: refere-se de uma revisdo de literatura, com base na Tetralogia de
Fallot. A revisao foi desenvolvida em outubro de 2018, com dados bibliogréficos da
Biblioteca Virtual em Saude (SCIELO), utilizando os descritores: Tetralogia de Fallot,
diagnostico e tratamento, tirados do Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS).
Foram incluidos artigos publicados na lingua portuguesa, gratuitos e disponiveis na
integra. Excluidos os artigos de revisdo de literatura, livros, monografias,
dissertacbes e teses. Foram utilizados 3 artigos relacionados com o objetivo.
RESULTADOS: esse estudo confirma que a Tetralogia de Fallot é uma patologia
congénita que possui quatro expressdes caracteristicas que sdo a hipertrofia do
ventriculo direito, comunicacao interventricular, aorta em dextroposicdo e obstrucdo
na via de saida do ventriculo direito. Essas expressdes fazem com que se tenha um
prejuizo na oxigenacao do corpo, causando cianose nos bebés. O seu diagnéstico
mais concreto é feito por exames de imagem, principalmente o ecocardiograma, em
gue chama a atencdo a presenca de uma grande comunicacao interventricular e
também aumento do calibre da aorta ascendente. A reparacdo cirlrgica dessa
patologia pode ser feita em recém-nascidos, conhecido como método paliativo, e em
adultos, conhecido como método corretivo. Ademais, o tratamento é feito por terapia
de reposicdo de ferro para evitar hipéxia. CONCLUSAO: o diagndstico é feito na
maioria das vezes nos primeiros anos de vida. O principalmente sinal é a cianose,
mas € preciso exames para a confirmagdo da patologia. Concluimos que a
terapéutica definitiva € a correcao cirurgia, que tem um bom prognostico, mas ainda
€ preciso alguns cuidados clinicos, como uso de remédios e intervencdes
fisioterapéuticas antes das cirurgias. A cirurgia deve ser feita o mais rapido,
preferencialmente entre 18 a 24 meses de idade, pois ndo tratada a maioria dos
pacientes vao a obito.

Palavras chave: Tetralogia de Fallot. Cirurgia. Patologia.
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TRANSTORNO DA !EXPRESSAO EMOCIONAL
INVOLUNTARIA: UM DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Wolsey Rodrigues Durand Sobrinho*
Gledson Kevin Ferreira de Medeiros?
Kaio Teixeira de Aradjo®

José Benicio Dantas*

Wemersson Neves Matias®

OBJETIVO: esclarecer sinais e sintomas do transtorno da expressdo emocional
involuntaria, e, promover facilitacdo no diagndstico diferencial com transtornos de
humor a exemplo da depressdo. METODO: trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, a qual foi desenvolvida no periodo de outubro de 2018, a partir da
pesquisa no banco de dados da PubMed, utilizando os seguintes Descritores em
Ciéncias da Saude(DeCS): Adjustment Disorders, depression e diagnosis,
differential. Apés a busca inicial foram encontrados 377 artigos, apés aplicacdo do
filtro “Free full text” restaram 27 artigos, e, apds o uso do filtro “last 10 years”
restaram 18 artigos onde foram selecionados e analisados minuciosamente e 5
artigos terminaram por atender os critérios da pesquisa. RESULTADOS: Uma
caracterizacdo especifica dos episédios, agudos ou crbnicos se faz bastante
necessaria, visto que obedecendo a critérios diagnosticos estabelecidos no Manual
de Diagnoéstico e Estatistico de Transtornos Mentais 5.2 edi¢cdo (DSM-V) transtornos
de humor tem como particulariedade sinais que persistem por um periodo minimo de
semanas. Ja o transtorno afetivo do qual estamos discorrendo parece ocorrer quase
gue obrigatoriamente de forma episddica, durando poucos minutos, e mostrando um
grau de relagdo com a ineficiéncia de reconhecimento de emocgdes, e de regular
como resposta sua propria emocdo. A variabilidade entre ansiedade, humor
deprimido, pior desempenho laboral ou educacional, se mostram como sintomas
comuns nas diversas doencas psiquiatricas, e nao diferente esta presente também
nas patologias afetivas. Uma anamnese bem feita é essencial ao estabelecimento
diagnéstico sabendo que alguns aspectos sdo bastante inerentes a patologias de
origem psicoldgica, a exemplo dos estados sociais, econémicos e biologicos. Nao ha
concretizada uma faixa etaria onde haja concentracdo da expressdo emocional
involuntaria, mas o diagnostico sem duavidas sofre complicacfes na faixa pediatrica,
onde o transtorno do déficit em aprendizagem e hiperatividade (TDAH) figura como
principal diagnéstico diferencial, e, a0 mesmo tempo principal hipétese. Sinais como
dificuldade para dormir, desenvolvimento de hipertensdo arterial, sintomas
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gastrintestinais, excesso ou perca de peso, uso em maior quantidade de alcool ou,
drogas ilicitas também contam para o direcionamento a linha de cronicidade,
contando pontos para os transtornos de humor. CONCLUSAOQ: Ha a necessidade
de reunir pistas clinicas que sejam favoraveis ao desfecho diagnostico em transtorno
afetivo, pois durante a maioria das pesquisas vimos uma rica manifestacdo de sinais
e sintomas sobre transtornos de humor, mas escassa quantidade de informacoes
sobre a linha de patologias afetivas. A junta de caracteres especificos e
preenchimentos de critérios diagndsticos presentes no DSM-V ainda séo
fundamentais a conclusdo diagnodstica, bem como a dupla de tratamento
psicoterapica e farmacoldgica séo cruciais no processo de cura ou mesmo controle
dos processos.

Palavras chave: Adjustment Disorders, depression, diagnosis, differential.
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TRATAMENTO DE QUELOIDES E CICATRIZES
HIPERTROFICAS: O QUE TEMOS DE PROMISSOR? -
REVISAO DE LITERATURA

Edilberto Costa Souza
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Paulo Arnon Moreira Bastos
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OBJETIVO: Verificar, através de uma revisdo sistematica, o que descreve a
literatura a respeito de novas propostas terapéuticas para pacientes que apresentam
queldides e/ou cicatrizes hipertréficas. METODO: Utilizou-se o método de revis&o
sistematica da literatura, com o objetivo de sintetizar resultados obtidos sobre um
tema determinado, de maneira ordenada e agrupada. Foram realizadas buscas nas
bases de dados SciELO, PubMed e LILACS, em lingua inglesa com as palavras-
chave: Treatment AND Keloid AND Hypertrophic scar no periodo de janeiro de 2017
a junho de 2018 e que trouxessem estudos realizados em seres humanos. Foram
critérios de exclusdo: artigos ndo originais ou duplicados ou que ndo versassem
sobre o tema proposto. RESULTADOS: A estratégia de busca resultou em 22
artigos, destes, 6 tratavam do tratamento de quelbides e cicatrizes hipertréficas.
CONCLUSAO: Os artigos selecionados abordavam as mais variadas formas de
tratamento, dentre as mais pertinentes destacamos 0 uso de esterbides
intralesionais, a crioterapia, a excisao cirargica mais radioterapia ou corticoterapia e
o uso de triancinolona e verapamil. Dentre as técnicas utilizadas, a crioterapia
mostrou-se segura, atingindo boa reducéo das cicatrizes com poucas intervencgoes,
todavia os estudos que a indicavam n&o contemplam grandes grupos de pessoas. A
excisao cirargica mostra-se com alta taxa de recidiva (entre 45% e 100%), e mesmo
guando associado a terapia adjuvante, ainda mantém baixa resolutividade, todavia,
0 uso de triancinolona e verapamil revelou uma melhoria rapida e duradoura das
cicatrizes queloidais e hipertréficas ap6s o tratamento com o terapia combinada
mostrando-se como promissor no que tange ao tratamento destas.

Palavras chave: Queldide, Cicatriz Hipertrofica, Tratamento.
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resumo

TRATAMENTO DA DOENCA DO REFLUXO
GASTROESOFAGICO POR MEIO DE RADIOFREQUENCIA

Alex Lucena de Aratjo’

italo Eduardo Nascimento de Andrade?
Isabela Santos Saraiva®

Isadora Macédo Nunes”

Igor Sousa®

OBJETIVO: analisar através de um estudo bibliografico a eficacia terapéutica de
novas técnicas de tratamento menos evasiva para a doenca do refluxo
gastroesofagico. METODO: O trabalho consiste de uma revis&o de literatura sobre a
terapia do refluxo gastroesofagico utilizando a radiofrequéncia (RF) a nivel da juncéo
gastroesofagica (JGE). A pesquisa foi feita no periodo de setembro de 2018, a partir
de um estudo bibliografico utilizando os bancos de dados (SCIELO e MEDLINE).
Foram selecionados 8 artigos que serviram como base para a realizacdo do estudo
literario. RESULTADOS: o novo procedimento é muito parecido com a endoscopia,
dura cerca de 30 a 40 minutos com o paciente sedado. O médico introduz a sonda
no paciente até o esdfago, em que ondas de radio frequéncia sdo emitidas, essas
ondas remodelam a musculatura do esfincter céardico para que ele funcione
corretamente e ndo ocorra o retorno dos acidos gastricos. Essa nova técnica tem
como principais vantagens ser minimamente evasiva, contribuir para a diminui¢cao ou
a abolicdo do uso continuo de medicamentos e das complicacdes pés cirdrgicos.
CONCLUSAOQ: a revisdo literaria mostrou que a radiofrequéncia (RF) realizada a
nivel da (JDE) reduz os sintomas da doenca do refluxo gastroesofagico e também a
medicacdo antissecretdria de HCL, aléem de promover uma melhoria global da
gualidade de vida destes doentes.

Palavras chave: Refluxo.Tratamento. Radiofrequéncia. Inovacao
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TRATAMENTO DE ASCITE EM PACIENTES COM CIRROSE

Rafaella de Abreu Candido*
Indara Lima Mota?
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OBJETIVO: Esclarecer a partir de um estudo bibliografico o tratamento adequado a
determinadas situacdes de ascite em pacientes cirréticos. METODO: trata-se de um
estudo de revisao integrativa da literatura por meio de pesquisa na Biblioteca Virtual
de Saude (BVS) com palavras-chave pré-selecionadas, obtendo-se estudos
indexados nas bases de dados: LILACS, SciELO e outros no periodo de 2009 a
2016. Foram localizados 4 estudos, publicados em portugués. Os estudos foram
classificados em trés categorias de tratamento da ascite em pacientes com cirrose:
restricdo de sdédio, diuréticos e paracenteses de grande volume. RESULTADOS:
Estudos apontam que em pacientes cirréticos, a ascite pode estar presente na
apresentacao em até 30% dos casos e, em pacientes com cirrose compensada sem
ascite, a chance de desenvolver a complicacdo em 10 anos é de 50 a 60%. Estudos
recentes mostram que, havendo ascite no paciente cirrético, a mortalidade € de 15%
em 1 ano e de 44% em 5 anos. O conceito de sucesso na terapéutica da ascite
envolve a reducao do volume do liquido ascitico e do edema periférico ao minimo
possivel. Essa reducdo pode ser realizada de diversas formas, como por exemplo, a
inducdo de balanco negativo de sodio, em que aproximadamente 10-20% dos
pacientes com ascite por cirrose tém suas ascites controladas apenas com essa
medida. Dietas contendo 2 g de sodio por dia (88 mEQg) sao factiveis
ambulatorialmente, entretanto dietas mais restritivas (0,5 a 1,0 g/dia) diminuem muito
a aderéncia e s6 conseguem ser atingidas em pacientes internados. Outra forma
caracteriza-se pelo uso de diuréticos, como a furosemida e a espironolactona. A
furosemida isoladamente, € menos eficaz que a espironolactona, que por sua vez,
pode ser usada em monoterapia ou, idealmente, associada a furosemida. Além
disso, pode-se realizar paracenteses de grandes volumes, caso haja a retirada de
mais de 5 litros, ha necessidade de infundir albumina, 8 a 10 g por litro de ascite
removida. CONCLUSAO: E perceptivel a necessidade de esclarecer a diversas
formas de tratamento a essa patologia que acomete 0s pacientes que apresentam
cirrose, sendo que a abordagem terapéutica depende basicamente da causa da
ascite e dos sintomas provocados por ela.
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Palavras chave: Ascite. Cirrose hepatica. Tratamento.
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TRICHOMONAS VAGINALIS: RESPOSTA IMUNOLOGICA E
MECANISMOS DE EVASAO A RESPOSTA IMUNE

Ana Luisa Gondim Pereira de Souza
Jaira Maria Martins Petrénio

Livia Rosana Coelho de Sousa
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Macerlane Lira
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OBJETIVOS: Compreender o0s mecanismos da resposta imunolégica em
decorréncia da exposicdo ao protozoario, bem como entender sua maquinaria de
resisténcia as agdes promovidas pelo sistema de defesa do organismo. METODO: O
presente estudo foi elaborado a partir de uma consulta feita no periodo que
compreende Setembro de 2018 aos artigos publicados na Biblioteca Virtual de
Saude (BVS), sendo selecionados cinco artigos, utilizando como critérios de incluséo
a modalidade texto completo e publicados no periodo de 2010 a 2018.
RESULTADOS: A tricomoniase é a doenca sexualmente transmissivel nao viral
mais comum em todo o mundo. O protozoério é recoberto por lifosfoglicano (GLP)
gue auxilia na aderéncia ao epitélio cervicovaginal e na evasédo da imunidade inata.
O trichomonas pode atravessar a camada de muco tanto pelo mecanismo
dependente de contato mediado por mucinas, quanto pela degradacao proteolitica
das células epiteliais, através das cisteinas-proteinases (CPs), que podem degradar
todas as subclasses de imunoglobulinas do hospedeiro produzidas em resposta a
infecgdo, que sao as IgA, IgM e IgG, bem como suprimir a expresséo do inibidor de
protease leucocitaria secretora (SLPI), o principal peptideo antimicrobiano da
mucosa. Outra vantagem interessante para o parasitismo é atuag&o sobre o sistema
de complemento no muco cervical e na vagina, ja que a maioria do complemento
disponivel € mantido pelos glébulos vermelhos apenas durante a menstruagéo,
desse modo, o T. vaginalis ativa essa via a0 mesmo tempo em evita a lise das
proteinas do complemento de modo a fugir das respostas imunologicas. O T.
Vaginalis também utiliza-se do mimetismo molecular, revestindo-se com proteinas
plasmaticas do hospedeiro, impedindo o reconhecimento dos padrdes moleculares
associados ao patégeno (PAMPs) e, conseqientemente, a ativagdo da resposta
imune, pois a apresentacdo de antigeno e lise mediada pelo complemento, néao
ocorrera. Ainda ha como vantagem a variacao fenotipica, como a do P230 que esta
presente na superficie dos parasitas, mas sofre alteracdes conformacionais que
impedem a acessibilidade do epitopo a liga¢do do anticorpo, evitando sua resposta.
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Também foi relatado que o T. Vaginalis pode induzir a apoptose de macréfagos
através da fosforilagdo da proteina quinase ativada por mitbgeno p38 MAP-quinase,
como ainda, a apoptose neutrofilica mediada pela ativacdo de caspase-3 e reducédo
da expressao da proteina antiapoptética neutrofilica (Mcl-1). Outro fator importante
na evasao a resposta imune é a possibilidade do trichomonas estimular macréfagos
e DCs levando a producdo de citocinas imunossupressoras, como IL-10 e TGFj,
bem como inibir a producdo de citocinas pré-inflamatérias. CONCLUSAO: O T.
Vaginalis tem grande relevancia na saude publica, pois engloba diferentes
mecanismos que conferem uma evasdo satisfatéria do parasita a resposta
imunolégica. Aléem disso, ha altos custos no sistema de saude associados a infecgédo
promovida por esse protozoario. Portanto, é importante a realizacdo de mais estudos
sobre o assunto, visando compreender os aspectos imunolégicos de combate ao
protozoario para a reducéo do T. vaginalis.

Palavras chave: Tricomoniase, Resposta Imune, Evasao do Protozoario.
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NEUROPATOLOGIA E ALTERA(}()ES COGNITIVAS DA
ENCEFALOPATIA TRAUMATICA CRONICA EM
PUGILISTAS: UMA REVISAO DE LITERATURA

Antdnio Levi Sampaio de Araujo*
Jairon José Tavares?
Alexandrina Silveira Neta®
Luciana Modesto Custodio®

OBJETIVO: Compreender a neuropatologia e as altera¢cées cognitivas advindas da
Encefalopatia Traumatica Crénica (ETC) ou Deméncia Pugilistica, na populacdo de
boxeadores. METODO: Trata-se de uma reviso integrativa de literatura nas bases
de dados SciElo e PubMed com os seguintes Descritores Controlados de Ciéncias
da Saude (DeCS): encefalopatia traumética cronica, deméncia pugilistica,
neuropatologias. Foram selecionados seis artigos de acordo com o objetivo da
pesquisa e o tema proposto, que se enquadravam nos critérios de incluséo: artigos
publicados em portugués, inglés e espanhol indexados nos referidos bancos de
dados. RESULTADOS: A Encefalopatia Traumética Cronica em pugilistas, oriunda
de Traumas Cranio Encefélicos (TCE) repetidos, pode ter consequéncias agudas
elou crénicas no Sistema Nervoso Central (SNC). Seu acometimento leva a
alteracdes no septo pelucido com presenca de fenestracbes e com cavum amplo
além de atrofia cerebelar, com perda de células de purkinje nessa regido,
degeneracdo e perda de células pigmentadas da substancia negra do cérebro,
presenca de Emaranhados Neurofibrilares (ENF) espalhados pelo cértex e tronco
encefalico, mas principalmente no Uncus, na parte cortico médial do nuicleo
amigdaloide, nos giros paraipocampal e fusiforme, além de cortéx temporal, lateral,
insular e frontal: é raridade ou na maioria dos casos, total auséncia de placas senis
(PS). Essas alteracdes levam a varias consequéncias: fraqueza de MMII, marcha
instavel, lentiddo dos movimentos, tremores das méos, hesitacdo da fala, raciocinio
lento, deméncia, alteracdes de personalidade com ataques de raiva e até sindrome
de ciimes moérbidos. O surgimento de tais complicagbes podem ocorrrer de forma
gradual, apés um golpe forte ou apés o término da carreira profissional.
CONCLUSAO: A Encefalopatia Traumatica Cronica (ETC) em pugilistas é uma
neuropatologia que possui importancia clinica devido as suas alteragdes
neurocognitivas que sao graves e irreversiveis e afetam fortemente a vida dessa
parcela da populacdo. Dessa forma é importante que se busque formas de
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prevencdo para que esses profissionais desempenhem suas atividades com
seguranca e nao sejam acometidos por tal enfermidade.

Palavras chave: Encefalopatia Traumatica Crbnica. Deméncia Pugilistica.
Neuropatologia.
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ULTRASSONOGRAFIA PELVICA VIA ABDOMINAL E VIA
TRANSVAGINAL IMPORTANCIA PARA DIAGNOSTICO DE
PATOLOGIAS GINECOLOGICAS

Maria Lidivania Batista Gomes
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OBJETIVO: analisar a partir de um estudo bibliografico os possiveis achados e seus
diagnosticos durante a realizagdo da ultrassonografia pélvica — via abdominal /via
transvaginal. METODO: trata-se de uma reviséo integrativa da literatura, com base
na pergunta norteadora: quais os possiveis diagnésticos identificados durante a
realizacdo do exame de ultrassonografia (USG) pélvica via abdominallvia
transvaginal? Sua sensibilidade (S) e especifidade (E)? Estudo realizado no periodo
de fevereiro a dezembro de 2017, a partir do levantamento bibliografico nos bancos
de dados da Biblioteca Virtual em Saude, Mediline, Pubmed, Sociedade Brasileira de
Ultrassonografia, utilizando os seguintes Descritores Controlados de Ciéncias da
Saude (DeCS):Ultrassonografia, patologias ginecolégicas, diagndstico por imagem.
Foram selecionados 15 artigos e 7 livros, de acordo com o objetivo da pesquisa e se
enquadravam nos critérios de inclusédo: publicados em portugués, inglés e espanhol;
indexados nos referidos bancos de dados. RESULTADOS: os estudos apontam que
a USG tem objetivo de mostrar uma viséo geral da pelve feminina, seguido de uma
minuciosa avaliacdo de cada 6rgdo da pelve e sua morfologia, com base nos
parametros ultrassonograficos (tamanho, profundidade de penetracédo, zona focal,
ganho e harmonia). Tendo como principais indicacdes: Avaliagdo do ciclo menstrual,
espessura endometrial, desenvolvimento folicular, sangramentos uterinos nao
fisiologicos; Avaliagdo de massas pélvicas: miomas, adenomas, cistos; Avaliacdo de
infeccbes pélvicas: abscessos tubo-ovarianos, hidrossalpinges; Avaliacdo de
anomalias uterinas congénitas; Rastreamento de malignidades; Localizacdo do DIU.
Malformagfes uterinas congénitas menos comum, com pouca casuistica sendo a
USG 3D importante para o diagnostico, porém a RNM tem maior precisdo; Na
miomatose a USG tem S-95 e E-100% podendo acometer 5,4% das mulheres;
Adenomiose distarbio ginecolégico comum em idade reprodutiva, a USG via
transvaginal tem S-72% e E-81% proximo a da RNM; Na polipose endometrial
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podendo ocorrer em 25% da populacdo feminina tem S-91% e E-90%; Na avalicdo
ovariana tem S-82,4%-89% e E-89%-97,7% diagnéstica, € um bom exame de
rastreamento das malignidades; Dentre os achados ovarianos os cisto funcionais
séo os prevalentes ( proximo de 60%, dado controverso pois ndo de uma evidéncia
real por ser uma alteracdo assintomatica); Ovarios micropolicisticos podem acometer
cerca de 16 a 22% de mulheres em idade feértil; 10% das massas anexiais sao cistos
paraovarianos, acometem cerca de 20-40 % das mulheres em idade reprodutiva; As
alteracdes tubarias tem relacdo com doenca inflamatoria pélvica e gravidez tubéaria
com diagnostica de 86 a 100% nas fases agudas pela. CONCLUSAOQO: Nenhuma
técnica de diagndstico por imagem isoladamente permite uma avaliagdo completa da
pelve feminina, visto que é operador, maquina e paciente dependente, entretanto a
ultrassonografia via abdominal e/ou via transvaginal, continua sendo o principal
meétodo de diagnostico por imagem para este fim.

Palavras chave: Ultrassonografia, pelve feminina, patologias ginecoldgicas.
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UM FATOR DE RISCO CHAMADO: DIABETES MELLITUS
GESTACIONAL (DMG)

Markus Vinicius de Sousa Santos*
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OBJETIVO: Consiste em avaliar os fatores de riscos para o desenvolvimento de
Diabetes Mellitus Gestacional (DMG). METODOS: Trata-se de uma reviséo
sistematica por meio da técnica de pesquisa exploratdria da literatura cujo objetivo
central foi reunir conhecimentos sobre um tema, ajudando na construcdo de um
estudo relevante para a medicina e a aplicabilidade deste para a vivéncia médica
obstétrica. As bases de dados utilizadas para essa pesquisa foram: PubMed, Scielo
e Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Foram utilizados, para o rastreio dos artigos, 0s
seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e suas contribuicdes na lingua
inglesa e portuguesa: “diabete melitus”, “Diabete Mellitus Gestacional” e “Diabete
Mellitus pré-gestacional”. Os critérios para inclusdo para a escolha dos artigos foram:
textos disponiveis na lingua inglesa e portuguesa, artigos completos que
abrangessem a tematica escolhida e artigos publicados entre o0 ano de 2012 e 2018.
Apés analise metddica foram selecionados 5 artigos, que correspondiam aos
critérios, para a producdo da revisdo sistematica. RESULTADOS: Diante dos
estudos relacionados pode-se confirmar que entre os fatores que podem ocasionar o
desenvolvimento de DMG estdo: o historico familiar de diabetes, ou antecedente
pessoal de intolerancia a glicose, gestante com peso pré-gestacional acima do ideal
esperado, gestantes que tenham idade maior que 25 anos, crescimento fetal
excessivo, presenca de glicosuria logo a primeira consulta do pré-natal, gestantes
com sindrome do ovario policistico, hipertensdo essencial ou relacionada a gravidez,
e também o uso constante de glicocorticoides e o sedentarismo. CONCLUSAO:
Essa pesquisa possibilitou 0 acesso e caracterizacéo do perfil de risco, da gestante,
e fatores de risco sobre o desenvolvimento do DMG, de grande importancia por ser
a patologia de maior prevaléncia no periodo gestacional. Mostra-se diferente da
Diabetes Mellitus, apenas, porque tém o seu inicio durante o periodo da gravidez,
detectando-se pontos que devem ser priorizados pelos profissionais na atencéo
basica alertando as gestantes sobre este estado patoldégico e mostrando a real
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importancia do pré-natal, dieta, exercicios e um acompanhamento nutricional e
clinico.

Palavras chave: Diabete Mellitus. Hiperglicemia. Pré-natal.
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USO DA CARDIOTOCOGRAFIA NA MONITORIZA(}AO DA
VITALIDADE FETAL E A SUAIMPORTANCIA

Luiz Custédio Moreira Junior!
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Isa Andreia Alves Fontinele®

Lucas Valério da Silva*

Maria Stefania Nébrega Batista®

OBJETIVO: Realizar uma revisdo bibliografica sobre o uso da Cardiotocografia
(CTG) para uma avaliacdo das situacdes e grupos especificos que se beneficiam
com esse método. METODO: Foram pesquisados nas bases de dados MedLine e
SciELO, e nos portais PubMed, BVSMS, a procura de artigos nacionais e
internacionais, completos, nos ultimos cinco anos. ApdOs excluir artigos nao originais
e, utilizando os descritores “Cardiotocography”, “Pregnancy”, “Hight-Risk”, sobraram
nove artigos. RESULTADOS: CTG € um teste de triagem comumente usado que
visa identificar na admissdo na unidade de parto o feto com risco aumentado de
hipoxia intraparto, nisso € utilizado para diferenciar entre gestantes, em quem é
necessario um monitoramento fetal continuo e aquelas que podem ser
administradas por auscultagdo intermitente. Como fator mais importante sobre seu
uso, sabe-se que os tracados cardiotocograficos sdo avaliados e classificados em
trés categorias: normais, suspeitos e patoldgicos, nisso, torna-se mais seguro a
identificacdo das gestantes de auto risco. Todavia, a CTG é uma tecnologia
associada a grande variabilidade intra e interobservador e diversos fatores limitativos
tém sido apontados na literatura. CONCLUSAO: N&o héa evidéncias claras de que o
CTG pré-natal melhore o desfecho perinatal, mas estudos adicionais com foco no
uso de CTG computadorizada em populacbes especificas de mulheres com maior
risco de complicacbes sao justificados, evidenciando, assim, a sua importancia
nesse grupo.

Palavras chave: Cardiotocografia. Vitalidade fetal. Alto risco.
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resumo

USO DA COLCHICINA NA PERICARDITE TUBERCULOSA
COMO FORMA DE PREVENCAO DE COMPLICAGOES
CARDIOLOGICAS

Neyanderson Gomes Landim
Markus Vinicius de Sousa Santos
Maira Pacheco Fraga

Abrado Oliveira Tavares
Elisangela Vilar de Assis

a A W N P

OBJETIVO: Discutir a influéncia, eficacia e prescricdo do uso da colchicina na
pericardite tuberculosa (PT), na pratica médica, mediante a expectativa na
prevencdo de complicacdes cardiologicas, tais como a pericardite constritiva, frente
a uma incidéncia da evolucédo da tuberculose a PT de 1-4%. METODOLOGIA: Trata-
se de uma revisao integrativa da literatura, no qual pesquisou-se nas bases de
dados PUBMED e MEDLINE, usando-se “"tuberculous pericarditis”, "clinic",
“colchicine" como as palavras-chave para a pesquisa, separados pelo conector AND,
com uma revisdo de artigos nos ultimos 10 anos da publicacdo deste, que
envolvessem humanos e que fosse artigos completos, totalizando 2 artigos que
relacionassem o0 uso da colchicina na PT como mecanismo preventivo de
complicacbes. RESULTADOS: Teoricamente, o tratamento da pericardite
tuberculosa da pela administracdo do esquema quadruplo antituberculose. A
colchicina, um antigotoso, € uma nova alternativa estudada no que se refere a
prevencdo de complicacbes, por ser um inibidor da polimerizacdo de microttbulos,
diminuem a taxa de recorréncia e persisténcia dos sintomas da pericardite néo
tuberculosa. Em relacdo a PT, o uso da colchicina, que foi avaliada em pacientes
com o virus da imunodeficiéncia adquirida, possibilitou dados que descartassem o
seu manejo em pacientes com PT, uma vez que foram insuficientes os beneficios
para ser considerado uma forma de prevencdo. CONCLUSAO: Logo, o tratamento
definitivo da PT é a pericardiectomia, embora seja um procedimento com 15% de
mortalidade perioperatoria e primeira opg¢ao para prevencéo de pericardite constritiva
como complicacdo de PT €& a pericardiocentese de rotina até a secura com
drenagem prolongada.

Palavras chave: Colchicina. Pericardite Tuberculosa. Clinico.

! Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.
2 Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.
% Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.
* Académico do Curso de Medicina da Faculdade Santa Maria - FSM.
®> Docente da Faculdade Santa Maria - FSM.

1214
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 5 (5), Out-18, (Edicdo Especial) ISSN: 2358-7490.



resumo

VACINA  ANTIRROTAVIRUS E INTUSSUSCEPCAO
INTESTINAL

1
2
3

Dassaev Cabral Falcao

Renée Dominik Carvalho Pereira Oso6rio
Juliana Rodrigues Rolim

Jamile Costa da Silva*

Almi Soares Cavalcanti®

OBJETIVO: O rotavirus continua sendo o principal agente causador de diarreia na
crianga, a despeito da ampla utilizacdo de vacinas nos programas publicos de
vacinagao em todo o mundo. Conhecer a existéncia de um problema e compreender
sua dimensdo torna-o identificavel e previsivel. Objetivou-se com este trabalho,
identificar a relagdo entre a vacina Rotavirus e a Intussuscepc¢do Intestinal em
criancas. METODO: Foi realizada uma reviséo bibliografica a partir das bases de
dados SCIELO, BIREME, PUBMED e BVS nos ultimos 10 anos. Para realizacédo
deste trabalho foi utilizado os seguintes descritores: Intussuscepcdo, Rotavirus.
Vacinas. RESULTADOS: estudo de vigilancia pos-vacinagédo no México e no Brasil,
demonstraram aumento dos casos de invaginacao intestinal apds a introducéo da
vacina monovalente, de 1 caso a cada 51.000-68.000 bebés vacinados. Houve uma
morte no México e duas no Brasil por invaginagao até 7 dias apdés a vacina,
principalmente apds a segunda dose. Porém, a vacina preveniu em torno de 80.000
hospitalizagdes e 1.300 mortes a cada ano nos dois paises, 0 que conclui que a sua
efetividade supera um eventual risco de invaginagéo intestinal ou morte entre os
vacinados. A intussuscepcao intestinal € um prolapso interno do intestino delgado
gue leva a obstrucéo e a interrup¢ao do peristaltismo e do fluxo de secrecao luminal,
resultando em processo inflamatério local e potencial isquemia da parede intestinal.
E uma forma de obstrucéo intestinal na qual um segmento do intestino invagina
sobre o outro segmento, localizado mais distalmente, causando obstrucéao intestinal
e compressao vascular da alga invaginada. Tem maior ocorréncia em criangas entre
guatro e nove meses de idade, sendo uma das causas mais freqientes de abdémen
agudo nesta faixa etaria. O lactente apresenta nausea, vomitos, dor abdominal e, as
vezes, pode apresentar fezes com muco e sangue. O tratamento pode ser
conservador, no entanto, em algumas situacdes, o tratamento cirargico é indicado.
CONCLUSAO: As Sociedades Brasileiras de Pediatria (SBP - Departamentos de
Imunizacbes e Alergia) reafirmam a eficacia e a seguranga das vacinas rotavirus e
recomendam o uso rotineiro no calendario vacinal da crianga, face a grande
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importancia e impacto que a doenga tem na saude infantil. Sendo assim, é
Importante ressaltar que o pediatra deve estar atento a essas consideragdes,
sempre avaliando o risco/beneficio.

Palavras chave: INTUSSUSCEPCAO, ROTAVIRUS, VACINAS.
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resumo

VALOR PREDITIVO PARA O USO DA ESCALA PRE-
HOSPITALAR DE CINCINNATI NO DIAGNOSTICO
PRECOCE DE AVC

Luiz Custodio Moreira Junior
Edilberto Costa Souza

Maira Fraga Pacheco

Raylha Farias Tavares

Thaise de Abreu Brasileiro sarmento®

A W DN P

OBJETIVO: Realizar uma revisao bibliografica integrativa sobre o uso da Escala
Pré-hospitalar de Cincinatti (CPSS) e a avaliar a sua eficicia no diagnéstico precoce
de pacientes portadores de Acidente Vascular Encefalico(AVC). METODOS: Foram
pesquisados nas bases de dados MedLine e SciELO, e nos portais PubMed,
BVSMS, a procura de artigos nacionais e internacionais, completos, nos ultimos
cinco anos. Apés excluir artigos ndo originais e, utilizando os descritores “Cincinnati
prehospital”’, “Stroke”, “Diagnosis”, sobraram seis artigos. RESULTADOS: A Escala
Pré-hospitalar de Cincinnati (CPSS) é uma ferramenta utilizada para identificar
algum acidente vascular cerebral, onde pesquisa por 3 alteracdes: Paralisia facial,
Debilidade dos bragcos e Anormalidade na fala. Exige apenas 30 a 60 segundos de
realizacdo do exame e que pode ser usada por profissionais médicos, demais
profissionais de servicos de salude e leigos, dependendo do grau de instrucdo. Tem
sua importancia no diagndéstico e tratamento precoce na tentativa de minimizar as
lesGes cerebrais e maximizar a recuperacdo do paciente. O CPSS mostrou
excelente reprodutibilidade entre prestadores de cuidados pré-hospitalares e pode
identificar com precisdo a necessidade de terapia trombolitica dentre os pacientes
com AVC isquémico. Embora o CPSS facilite o reconhecimento rapido de acidente
vascular cerebral, a sua capacidade de avaliar a gravidade do AVC né&o é clara.
Nesse contexto, o valor preditivo para a CPSS é de que ao aparecimento subito de
um dos trés achados, tem-se 73% de probabilidade para AVC, e, quando os trés
achados estdo presentes passa para 85%. CONCLUSAO: A eficacia da CPSS é de
valor consideravel sempre haja diagnostico diferencial descartado para os achados
pontuados. Além disso, a sensibilidade do escore quando usado por emergéncia de
servicos médicos em pacientes com doencas neurologicas ou doenca de causa
desconhecida pode ser pior, e portanto, uma validagdo adicional da pontuagédo é
necessaria antes.
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Palavras chave: Escala Pré-hospitalar de Cincinnati. Acidente Vascular Encefalico.
Diagnaostico.
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VARIACOES DA ARTERIA CORONARIA ESQUERDA E
SUAS IMPLICAGOES CLINICO CIRURGICAS

Neyanderson Gomes Landim
Markus Vinicius de Sousa Santos
Maira Pacheco Fraga

José Willames Araujo Ferreira
Elisangela Vilar de Assis
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OBJETIVO: Discutir os aspectos atuais da anatomia da ACE e suas variagdes de
acordo com desvio padrdo e correlaciona-las com os eventos clinico cirdrgicos de
pacientes. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, no
qual pesquisou-se nas bases de dados PUBMED e MEDLINE, usando-se "left
coronary artery", "variation", "anatomical" como as palavras-chave para a pesquisa,
separados pelo conector AND, com uma revisao de artigos nos ultimos 10 anos da
publicacdo deste, que envolvessem humanos e que fosse artigos completos,
totalizando 3 artigos que relacionassem as variacfes da anatomia com 0s aspectos
clinicos. RESULTADOS: Obteve-se uma exposicdo das principais variacdes
anatbmicas (qualquer caracteristica morfoldgica relativamente incomum observada
em mais de 1% da populacdo) e anomalias (alteracdes observadas em menos de
1% da populacdo) da ACE. Dentro das variagdes obteve-se a trifurcacdo da ACE em
RIA, RCX e ramo intermédio, que implica em significado especial de insuficiéncia
cardiaca, bem como do risco maior de aterosclerose devido ao aumento do
turbilhonamento regional do fluxo sanguineo, bem como a quadrifurcacdo da ACE
em RIA, RCX, e nas anomalias, obteve-se a origem anémala do RCX, em que a
ACE origina a RIA e o ramo intermédio, de cujo segmento inicial origina o0 RCX e a
origem an6mala da ACE que o seu inicio foi encontrado no seio coronario direito, o
gue acarretou uma excéntrica estenose de 80% no caule principal de ACE, antes da
origem da artéria marginal obtusa e artéria descendente posterior mostrou-se com
99% de estenose no seu segmento proximal. CONCLUSAO: Logo, tanto a
cardiologia como a cirurgia cardiovascular, tais informagdes possuem enorme valor
preditivo aos diagndsticos corretos e melhores prognosticos do paciente, uma vez
que as variacfes anatdbmicas desses vasos sdo comuns e representam um amplo
campo de pesquisa para conhecimento de causas embriolégicas e processos
patolégicos associados.

Palavras chave: Artéria. Cirurgia. Complicacfes. Coragéo. Variagdo Anatdomica.
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