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34° COMUABC — CONGRESSO MEDICO UNIVERSITARIO DO ABC

Programacao Cientifica

PALESTRAS

Segunda-feira (17/8/09)
19h: Cerimdnia de abertura e coquetel
Local:Anfiteatro do Hospital Estadual Mario Covas

Terca- feira (18/8/09)

8h: Importancia da satide gestacional no desenvolvimento fetal —
Prof. Dr. Mauro Sancovski
8h: Terapias complementares

Reflexologia: Prof®. Mestre Maria Eliza Ravagnani Gongalves Ramos
Floral: Prof?. Nidia Caivano
Acupuntura: Prof?. Adriana Zarzour Abou Hala Teixeira

9h30:  Como eu trato? HAS — Prof. Dr. Celso Ferreira

11h: Medicina baseada em evidéncias — Dr. Alvaro Atallah

14h: Impacto da mudanca do estilo de vida na satide — Dr®. Maria Odila Gomes Douglas
15h: Farmécia Hospitalar — Dr. José Ferreira Marcos
16h: Inovacdes na érea dermocosmética — Dr. Angel Lizérraga

18h: Farmécia Hospitalar — Dr. José Ferreira Marcos

Quarta- feira (19/8/09)
8h: Maus tratos e a influéncia no desenvolvimento da crianga — Dr. Alexandre Hirata
8h: Gerontologia: aspectos legais X recursos disponiveis na rede publica —
Prof?. Mestre Ana Paula Guarniere
Prof2. Mestre Maria Inés Rosseli Puccia
9h30: Discussao de caso clinico: depressao — Prof. Dr. Taki Cordas
11h: Estégio no exterior: uma opgao académica — Prof. Dr. Auro Del Giglio
14h: Médico e paciente: uma relagao de cumplicidade — Dr. Pablo Gonzalez Blasco
15h: Farmécia clinica — Dr®. Monica Cristina Santos Ricci
16h: Interacdes Medicamentosas — Dr®. Amouni M. Mourad
18h: Interagdes Medicamentosas — Dr®. Amouni M. Mourad

Quinta-feira (20/8/09)
8h: Manifestacdes oculares das doencas sistémicas — Dr?. Soraia Couto
8h: Libras: linguagem por sinais — Prof?. Vania de Aquino Abres Santiago
9h30: A questdo ética na modernidade: progresso X regresso — Prof. Dr. Caio Parente
11h: Doenga como forma de expressao: uma abordagem psicossomatica —
Dr. Alexandre Faisal
13h30:  Oncologia Peditrica — Prof. Marjorie Heloise e Prof. Dr. Jairo Cartun
14h:  Gestao de saude e influéncia no trabalho médico —
Prof2. Dr?. Vania Barbosa do Nascimento
15h: Diet x light — Dr®. Susi Lapa
16h30: Mesa redonda: transtorno de aprendizagem — Prof®. Teresa Ruas
e Prof. Mestre Rubens Wajnstejn
18h: Suplementos alimentares — Prof®. Aline Hervatin

Sexta- feira (21/8/09)
8h: Férum: o que se espera de um recém-formado?
Coordenador: Prof. Dr. Joao Antdnio Correia
Convidados: Prof. Dr. Juvéncio José Duailibe Furtado
Prof2. Dr?. Maria do Patrocinio Tendrio Nunes
Prof. Dr. Joaquim Edson Vieira
9h30:  Exercicio fisico: uma alternativa para o tratamento de doengas — Dr. Paulo Zogaib
11h30: Exposicéo de posteres em Comemoragao aos 10 anos do Curso de Enfermagem
da FMABC
13h30: Integragéo sensorial — Prof?. Luciana Perroud Seixas Amaral
16h30: Sadde mental: “Grupos” — Prof®. Karol Cassagrande
Sabado (22/8/09)
21h:  Premiacéo e Festa de Encerramento
Local: Spaco Quata

APRESENTAGAO DE TRABALHOS
Segunda-feira (17/8/09)
8h-16h: Entrega dos pdsteres
Terca-feira (18/8/09)
8h: Escrito clinico
9h: Bésico experimental
14h: Escrito relato de caso
Quarta-feira (19/8/09)
8h: Monografia
8h: IV Simpésio de Iniciacao Cientifica (a confirmar)
14h: Pdster clinico/pdster cirlrgico
Quinta-feira (20/8/09)
8h: Péster relato de caso clinico
14h: Escrito epidemioldgico/Pdster relato de caso cirdrgico

Sexta-feira (21/8/09)

8h: Video

9h: Poster epidemioldgico

14h: Escrito cirtrgico
CURSOS TEORICOS

Atualizagao profissional e produgao cientifica (analise de literatura,

estatistica, comité de ética)
Coordenadora geral: Dr®. Eliana S. Tibana Samano

Terca-feira (18/8/09)
15h30: Histdria da pesquisa clinica — Prof. Dr. Juvéncio José Duailibe Furtado
16h30: Instancias regulatdrias e submisséao ao CEP — Enf®. Renata Andrade Santos
17h30: Metodologia em pesquisa — Dra. Eliana S. Tibana Samano
18h30: Coffee break

Quarta-feira (19/8/09)
15h30: Boas praticas clinicas — Dra. Andréa K. Shimada
16h30: Termo de consentimento-como escrever e como aplicar —
Dra Brenda Gumz
17h30: Pesquisa na graduacéo — Prof. Dr. Auro Del Giglio
18h30: Coffee break

Quinta-feira (20/8/09)
15h30: Centro de pesquisa e papel de diferentes profissionais na pesquisa clinica —
Dr?. Eliana S. Tibana Samano
16h30: Como submeter o artigo para um periédico — Prof. Ms Daniel de I. G. Cubero
17h30: Coffee break

Emergéncias clinicas e cirargicas
Coordenadores gerais: Prof. Dr. Mario Paulo Faro Junior e Prof®. Dr®. Maria Cecilia de
Toledo Damasceno

Terca-feira (18/8/09)
15h30: Como estruturar um grupo para atendimento de catastrofes e calamidades —
Dr?. Pedro Rozolen
16h30: SICOE (Sistema Integrado em Emergéncia) e produtos perigosos —
Tenente Coronel Hamilton Coelho da Silva
17h30: Coffee break

Quarta-feira (19/8/09)
15h30:  Experiéncia do resgate em Santa Catarina — Dr. Jorge Ribera
16h30: Atuando em deslizamentos — Engenheiro Marcelo Gramani
17h30: Acidente de transporte com mdiltiplas vitimas — Dr. Marcelo Teixeira
18h30: Coffee break

Quinta-feira (20/8/09)
15h30: Experiéncia do resgate na queda do telhado da igreja —
Prof?. Dr?. Junia Shisue Sueoka
16h30: O papel da Enfermagem nos incidentes com midltiplas vitimas —
Enf?. Antonio Claudio de Oliveira
17h30: 0 atendimento intra-hospitalar —Prof?. Dr?, Maria Cecilia de Toledo Damasceno
18h30: Coffee break

Sexualidade
Coordenadores Gerais: Prof. Dr. Sérgio Peixoto — Prof. Dr. Eliano Pellini

Terca-feira (18/8/09)
15h30: Sexualidade masculina — Prof. Dr. Celso Marzano
16h30:  Sexualidade feminina
Prof. Dr. Eliano Pellini
Dr. Nelson Vespa Junior
17h30: Coffee break

Quarta-feira (19/8/09)
15h30: Sexualidade e Pediatria — Prof. Dr. Drauzio Viegas
16h30: Sexualidade e adolescente — Prof2. Dr?. Ligia de Fatima Nobrega Reato
17h30: Sexualidade e internet — Prof®. Dr. Arlete M. Girello Tavares Gavranic
18h30: Coffee break
Quinta-feira (20/8/09)
15h30: Sexualidade e Psiquiatria — Prof. Dr. Fernando Maua
16h30: Identidade do género: interface entre a lei e a Psiquiatria —
Prof2. Dr®. Fernanda Cestaro Prado Cortez
17h30: Os agressores sexuais dos fundamentos ao tratamento — Prof. Dr. Danilo Baltieri
18h30: Coffee break

Cuidados paliativos
Coordenador Geral: Prof. Mestre Daniel |. G. Cubero
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Terca-feira (18/8/09)
15h30: Conceitos e fundamentos dos cuidados paliativos —
Prof?. Dr®. Tania Vannucci Vaz Guimaraes
16h30: Tratamento da dor — Dr®. Marcia Higashi
17h30: Cuidados paramédicos —
Enf2. Marcia Regina Mazotti e Equipe Cacon Hospital Anchieta
18h30: Coffee break

Quarta-feira (19/8/09)
15h30: Cuidados paliativos no domicilio — Profé. Dr?. Célia Maria Kira
16h30: Cuidados paliativos no idoso — Dr. Marcelo Valente
17h30: Cuidados paliativos no portador de SIDA — Prof. Dr. Munir Akar Ayub
18h30: Coffee break

Quinta-feira (20/8/09)
15h30: Cuidados paliativos no paciente oncoldgico —Prof. Mestre Daniel de I. G. Cubero
16h30: O final da vida — Prof?. Dr®. Renata Rego Lins Fumis
17h30: Eutanasia, distandsia e ortotanasia — Dr®. Ana Claudia Lepori
18h30: Coffee break

Oncologia Pediatrica
Coordenador: Prof®. Mestre Maria Eliza Ravagnani Gongalves Ramos

Terca-feira (18/8/09)
10h: Bases fisiopatoldgicas para compreensao da Oncologia — Prof. Dr. Jairo Cartum
11h: Coffee break
11h30: Tipos de tratamento para a Oncologia Pediétrica — Prof. Dr. Jairo Cartum

Quarta-feira (19/8/09)
10h: Como lidar com as emogdes do paciente oncolégico e seus cuidadores —
Psicéloga Zélia Fatima de Castro Franco
11h:  Coffee break
11h30: 0 papel do enfermeiro na assisténcia a crianca em tratamento oncolégico —
Enf?. Natalia Cristina Liubartas

Quinta-feira (20/8/09)
10h: Homeopatia no tratamento complementar da Oncologia Pediatrica —
Enf2. Thais Morales Carraro
11h: Coffee break
11h30: A prética lidica no atendimento ao paciente oncoldgico (Oficina) —
Prof?. Mestre Simone Garcia Lopes

Probidticos e fermentagao lactica
Coordenador: Prof®. Ana Beatriz Ramos de Oliveira Pinn

Terca-feira (18/8/09)
17h: Probiéticos |
19h: Coffee break (I e Il)
19h30: Probidticos Il

Quarta-feira (19/8/09)
17h:  Fermentagao lactica |
19h: Coffee break (I e Il)
19h30: Fermentagéo lactica Il

CURSOS PRATICOS (R$ 15,00)

Terca-feira (18/8/09)
Avaliagao pratica do estudante de Medicina: 0SCE
Coordenadoras: Prof®. Dr?. Lourdes Conceicao Martins e
Prof?. Dr2. Ligia de Fatima Nobrega Reato
Vagas: 60
Local: FMABC
Horério: 8h-12h

Vascular

Coordenadores: Prof. Dr. Ohannes Kafejian
Prof. Dr. Jodo Antonio Correia

Prof. Dr. Sidnei José Galego

Dr. Rafael Furst

Vagas: 16

Local: FMABC

Horério 8h-12h

Reflexologia podal

Coordenadora: Prof?. Fernanda Castilho Leite
Vagas: 15

Local: FMABC

Horério: 13h30-18h

Observacao: curso tedrico-prético por apostila

Quarta-feira (19/8/09)
Osteossintese
Coordenador: Dr. Walter Yoshinori Fukushima
Vagas: 25
Local: FMABC
Horério: 8h

Equoterapia

Coordenador: Ana Luiza Lara Uzun
Vagas: 15

Local: FMABC

Horario: 13h30-18h
Observacao: 15h30 — saida para Equoterapia Coragao Valente (SBC)

Quinta- feira (20/8/09)
4° Hands on de videolaparoscopia
Coordenadora: Prof?. Dr2. I:\ngela Mara Bentes de Souza
Vagas: 16
Local: Técnica Cirdrgica/FMABC
Horario: 8h-12h/14h-15h

Principios de ull grafia
Coordenador: Prof. Dr. Claudio Campi
Vagas: 10

Local: FMABC

Horério: 8h

Sexta- feira (21/8/09)
Lesoes de pele: curativos e debridamento
Coordenador: Enf2. Deise Barreiro Archila
Vagas: 20
Local: Técnica Cirdrgica/FMABC
Horério: 8h-11h

CURSOS PRATICOS (Gratuitos)
Probiéticos e fermentacgao lactica
Coordenador: Prof?. Ana Beatriz Ramos de Oliveira Pinn
Vagas: 40 tardes/40 noites
Local: FMABC
Data e horario:
Terca-feira (18/8)
— tarde (I): 18h — Probiéticos
— noite (I1): 20h30 — Probidticos

Quarta-feira (19/8)
—tarde (I): 18h — Fermentagao l4ctica
- noite (I): 20h30 — Fermentagéo lactica

Quinta-feira (20/8)

— tarde (1): 16h — Fim Probidticos

—tarde (I): 17h — Fim Fermentacéo lactica
—noite (l1): 19h30 — Fim Probiéticos

- noite (I): 20h30 — Fim Fermentacéo lactica

OFICINAS (R$ 5,00)

Terca-feira (18/8/09)
Exames de colonoscopia e endoscopia (5 vagas)
Coordenador: Dr. Claudio Rufino
Vagas: 5
Local: FMABC
Horério: 8h-12h
Atividade: vivenciar o funcionamento e as técnicas de exames como colonoscopia
e endoscopia.

Quarta-feira (19/8/09)

Cotidiano obstétrico (8 vagas)

Coordenador: Dr. Mauro Sancovski

Vagas: 8

Local: HMUSBC/HEMC/Hospital da Mulher

Horério: 8h-12h

Atividade: acompanhar a rotina da obstetricia permitindo a visualizagao de cesérias e
partos normais.

Quinta-feira (20/8/09)

Atividade com resgate

Coordenadores: Prof. Dr®. Jinia Shisue Sueoka e Dr. Mario Fuhrmann

Vagas: 16

Local: Encontro em frente ao Prédio do Cepes/FMABC

Horério: 8h-12h

Atividade: serao realizadas técnicas de salvamento em plano inclinado, no bosque do
estacionamento da Fundagéo Santo André. A oficina serd realizada em
conjunto com a Autoban.

Implante de silicone

Coordenador: Prof. Dr. Gerson Vilhena Pereira Filho

Vagas:10

Local: Centro de Cirurgia Plastica da FMABC

Horério: 8h-12h

Atividade: assistir procedimentos de técnicas de cirurgia plastica com enfoque em
implante de silicone

SIMULADO DE RESIDENCIA

Coordenador: Prof. Dr. Jodo Antonio Correa

Vagas exclusivas para o sexto ano

Quarta-feira (19/8): 8h — Prova

Quinta-feira (20/8): 8h — Correcao

Observagao: premiagao para a melhor nota! )

S6 poderdo assistir a corregéo os alunos que realizarem a prova. 34 C:OMUAQC
2009
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34° COMUABC
2009

Congresso Médico Universitario do ABC (COMUABC) chega a sua

34? edi¢do com uma cara completamente nova! Este ano, o congres-
so tem um site proprio, que permitiu divulgar toda nossa histéria, além de
tornar inteiramente digital o processo de inscrigdes. Por meio do enderego
www.comuabc.com.br, é possivel conhecer toda a programagio deste ano,
realizar as inscrigdes de congressistas e de participagdo em cursos e oficinas,
emitir certificados no préprio site, além de submeter trabalhos cientificos.
Tentamos, dessa maneira, igualar nosso evento aos grandes congressos mé-
dicos nacionais e internacionais.

Seguindo a tradi¢do dos anos anteriores, criamos uma programagio
objetivando complementar a grade curricular bésica e apresentar o que ha
de novo na drea da Satide. Manteve-se o espago para discussdes de Educa-
¢do Médica — esse ano com um férum de discussdo sobre o recém-formado
e um curso pratico para os alunos do sexto ano sobre a prova do exame
clinico objetivo estruturado (OSCE). Ainda ha cursos e palestras volta-
dos para a relagdo médico-paciente, questdes éticas e medicina baseada em
evidéncia — temas tdo importantes e que devem ser discutidos ao longo de
nossa formagio.

Na drea cientifica, tivemos 177 trabalhos inscritos, entre posteres,
videos, trabalhos escritos e apresentagdes do simpésio do Programa Ins-
titucional de Bolsas de Iniciagdo Cientifica/Nucleo de Estudo, Pesquisa

os tltimos meses, tenho me dedicado 2 organizagdo do meu curriculo
N e a redagio do meu memorial. Atividades e exigéncias da vida acadé-
mica. O memoriar é uma viagem no tempo e, com ela, surgem as possibi-
lidades do reviver instantineo de muitas das nossas emogdes evocadas do
passado remoto ou mais recente.

Dividi minhas passagens pela Faculdade de Medicina do ABC em
trés periodos: o da Graduagdo, de 1970 a 1975; o de Professor Auxiliar de
Ensino da Disciplina de Fundamentos de Cirurgia, de 1983 a 1987; o atu-
al, inicialmente como chefe do Servigo de Cirurgia Geral e de Urgéncia e,
posteriormente, como Professor Regente desta disciplina, de maio de 2006
até a minha distante aposentadoria — assim espero. Muitas lembrangas, mui-
tas saudades dos tempos de estudante e de recém-formado, aplacadas pelo
fato de estar aqui, na nossa faculdade, novamente. Entre estas lembrangas,
a minha primeira participagdo no COMUABC. Foi no 8° Congresso, de 15
a 19 de agosto de 1983, na qualidade de organizador do Curso Paralelo de
Temas Gerais em Urgéncias Médicas e como jurado, em uma atividade mais
ladica, porém nio menos importante na 5° Amostra Fotogréfica. Ja naquela
época, era fabuloso o empenho da comunidade académica, dos alunos, dos
professores e dos organizadores do congresso. O sucesso era sempre ga-
rantido. E, ano a ano, em um crescendo continuo, chegamos neste estagio:
um evento que extrapola os limites da faculdade de Medicina e do préprio
ABC, repercutindo nacionalmente. £ o maior congresso médico universi-
tério e dizemos isto com orgulho.

Em 2006, por sugestdo do saudoso professor Eric Roger Wroclawski,
grande colaborador e entusiasta deste congresso, tive a honra de ser convi-
dado a participar do 31° COMUABC, como palestrante do tema Cirurgido

ssumi a coordenagio do Curso de Medicina no inicio do ano passado,

mas ja fago parte do corpo docente da Faculdade de Medicina do ABC
(FMABC) hé mais de 20 anos. Durante todo esse periodo, participei diversas
vezes do nosso congresso: orientando trabalhos, integrando bancas julgado-
ras, realizando palestras e até como responsavel por conferéncia de abertura.
No entanto, essa é a primeira vez que tenho a honra de ser escolhida para
Professora Homenageada do COMUABC.

e Assessoria a Satide (Pibic/NEPAS) da Faculdade de Medicina do ABC
(FMABC). E com muito orgulho que divulgamos esse niimero, pois en-
tendemos que o congresso é uma oportunidade — geralmente a primeira
— dos académicos da FMABC para ingressarem na vida cientifica, o que é
importante para a formagio do profissional e para elevar o nome de nossa
instituigdo. Para incentivar ainda mais a produgdo em nossa faculdade, te-
remos, este ano, em nossa programagdo, um curso tedrico de atualizagio
profissional e pesquisa cientifica, além da premiagio para os melhores tra-
balhos apresentados.

Tudo isso s6 foi possivel devido a dedicagdo de nossa equipe! Ao
longo de um ano trabalhoso, cada departamento realizou suas fungdes,
buscou inovagdes e melhorias para oferecer a todos um excelente con-
gresso e elevar o nivel dessa organizagio estudantil que nio para de cres-
cer. Esperamos que nossa programagio e a nossa tradicional festa de en-
cerramento sejam desfrutadas ao maximo! Desejamos a todos um étimo
congresso!

Livia Grigoriitchuk Herbst
Presidente do 34° COMUABC

Rafael Rodrigues de Miranda
Vice-Presidente do 34°COMUABC

Geral: 0 Desafio da Modernidade. Posso dizer que, desde entdo, comecei a
partilhar do mesmo entusiasmo, empenho e carinho que o professor Eric nu-
tria por este evento, tdo importante e impar na vida académica. A partir dai,
meu envolvimento e minha participagio no COMUABC tornaram-se cada
vez maior. Gragas ao respeito e ao carinho com que sou tratado pelos alunos
e pelas comissdes organizadoras, tenho o prazer de, a cada ano, ser convida-
do para virias atividades cientificas, pedagbgicas, culturais e sociais no nosso
(posso chama-lo assim, pois me sinto agora parte dele) Congresso.

A emogio, sentida por ocasido do convite feito pela diretoria do 34°
COMUABC para participar de suas atividades como Presidente de Honra,
foi, sem dvida, intensa, tnica e singular. Quero, nesta oportunidade, com-
partilhd-la também com todos os meus colegas professores colaboradores
do congresso — muitos dos quais ha mais tempo do que eu nesta jornada.
Quero parabenizé-los por sua dedicagdo constante, que contribui para man-
ter esta chama de saber e de tradigio acesa. Quero também, a0 mesmo tem-
po, pedir que continuemos juntos nesta empreitada, para que, anualmente,
compartilhemos com os nossos alunos a satisfagio de atingir os objetivos.
A nossa responsabilidade é grande. Continuemos com o nosso apoio. Isto
é parte da nossa missdo.

Aos alunos, s6 me resta agradecer por tio honroso convite e ines-
quecivel homenagem e dizer que, independente de qualquer titulo ou
honraria, estarei sempre a disposigdo para continuar trabalhando para o
COMUABC.

Muito obrigado,

Professor Mario Paulo Faro Jr.

Por isso, a 34* edigio tem um significado especial para mim. A minha
expectativa é que este COMUABC se destaque pela organizagio, qualidade
cientifica e integragio de seus participantes. Assim, continuaremos fazendo
jus ao titulo de maior congresso médico universitirio do pais e, por que
ndo, o melhor?

Professora Doutora Ligia de Fitima N6brega Reato
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Basico Experimental
Avaliagao da enzima paraoxonase (PON1) em
individuos que praticam atividade fisica e sua

influéncia no perfil lipidico

Bragatto FB, Henrigues A, Gabriel LM, Vilares L, Hix S, Sato MA, Reis F

Introdugao: O estilo de vida urbano torna as pessoas cada vez mais sedentrias, o que
é fator de risco para diversas doengas, em particular, a doenga cardiovascular. A pratica
de atividade fisica altera positivamente o perfil lipidico dos praticantes e reduz o risco de
desenvolvimento de varias patologias. Objetive: Avaliar em individuos treinados a atividade
sérica da paraoxonase e relaciona-la com o perfil lipidico. Métodos: Foram avaliados 33
individuos, entre 22 e 36 anos, sendo 19 do sexo feminino e 14 do sexo masculino, praticantes
de exercicios resistidos ha mais de quatro meses. Resultados: A atividade da paraoxonase
em individuos que praticam exercicios de resisténcia variou entre 29 U/mL e 415 U/mL na
auséncia de cloreto de sédio na reagio, e entre 46 U/mL e 553 U/mL na presenga do sal. A
atividade arilesterase da PONI1 variou de 54 U/ml a 165 U/ml. Os valores de atividade da
paraoxonase sem NaCl apresentaram correlagdo significativa negativa com o HDL, mas a
atividade da paraoxonase na presenga do sal demonstrou correlagio positiva com o HDL.
Houve correlagio positiva significante também entre os niveis de HDL e LDL. Conclusao:
Apesar de nio terem sido encontradas correlagdes claras entre a atividade da paraoxonase
e valores séricos de HDL colesterol em pessoas que realizam atividade fisica regular, essa
relagdo também nio foi encontrada em estudos similares. Isso indica que qualidade da
HDL talvez seja alterada positivamente pela atividade fisica. A comparagdo com um grupo
sedentdrio poderd mostrar com clareza os efeitos benéficos da pratica esportiva com relagdo

a atividade da paraoxonase e a qualidade da HDL.

Descritores: Paraoxonase, HDL, Exercicio, Aterosclerose.

Expressao do dominio extracelular do receptor
do fator de crescimento epidérmico humano 2
(ECD-HER-2/neu) em pacientes portadores de
adenocarcinoma prostatico

03

Serpa Neto A, Melkan RV, Peixoto GA, Esteves MAP, Daniel MB, Senra MD, del Giglio A,
Fonseca FLA

Introdug@o: O céncer de préstata é a segunda neoplasia mais comum entre homens em
todo o mundo. Os tnicos tratamentos potencialmente curativos sdo a prostatectomia
radical e/ ou a radioterapia. Diversas vias estdo envolvidas no desenvolvimento de tumores
mais agressivos, dentre elas, a superexpressdo dos receptores dos fatores de crescimento
epidérmico (HER-1 e HER-2/neu). Objetivo: Comparar os niveis plasméticos do dominio
extracelular do HER-2/neu em pacientes portadores de adenocarcinoma prostatico com
pacientes saudaveis. Métodos: Foram estudados 30 pacientes portadores de adenocarcinoma
prostético: 5 com doenga avangada e 25 com doenga localizada (grupo A) e 20 homens
com niveis de antigeno prostatico especifico (PSA) inferior a 1,5 ng/mL e sem histéria de
doenga prostatica foram usados como controle (grupo B). A dosagem do DEC-HER-2/neu
foi realizada por meio da técnica de quimioluminescéncia. Resultados: Os niveis de PSA
(A versus B: 31,4 & 47,5 versus 0,68 + 0,3; p 12 ng/mL, apresentam alta especificidade para
o diagnéstico de doenga prostatica (sensibilidade 65,2%; especificidade 93,3%; AUC 0,77;
p = 0,0004). Conclusao: Pode-se concluir que pacientes portadores de adenocarcinoma
prostatico apresentam niveis plasmaticos significativamente mais altos de DEC-HER-2/

neu do que controles saudaveis e que esse marcador se relaciona ao diagnéstico da doenga.

Descritores: Neoplasias de préstata, Genes HER-2, Marcador biolégico de tumor,

Diagnéstico.

Comparacao de duas técnicas de retirada do
precipitado apds processamento seminal por meio
de gradiente de diferentes densidades para analisar
o grau de recuperacao dos espermatozoides
quanto a concentragéo, motilidade e morfologia

02

Ferreira AACM, Hirai CCG, Pelaggi ER, Barbosa CP, Lopes L, Rodrigues D

Objetivo: Comparar dois métodos de recuperagio espermética avaliando concentragio,
motilidade e morfologia. Métodos: Foram analisadas cem amostras com volume maior ou igual
a3 mL e concentragio espermdtica superior a 20 milhdes/mL. Apés passar por estufa a 37°C para
liquefagdio, s3o analisadas macroscopicamente (volume, viscosidade, pH e cor) e microscopicamente
(concentragdo, motilidade e morfologia), pré e pés-processamento. Divide-se a amostra em duas
aliquotas iguais e estas s3o submetidas a técnica do gradiente descontinuo de densidade. Os gradientes
foram preparados sobrepondo trés camadas de diferentes densidades: Percoll 95, 70 e 50%, finalizando
com 1 mL da amostra. As camadas de gradientes sdo centrifugadas e separam os espermatozoides do
plasma seminal de elementos celulares e debris. A recuperagio do precipitado pode ser feita por dois
métodos diferentes: retira-se o sobrenadante e mantém o precipitado através de uma pipeta pasteur.
No outro método retira-se o precipitado através de uma pipeta de vidro que atravessa as camadas do
gradiente e s3o transferidos para um eppendorf. Ambas sao ressuspendidas com 1 mL de HAM-SSS
(soro sintético substituido). Em cada uma das técnicas foram realizadas anélises microscopicas para
analisar motilidade, concentragio e morfologia. Resultados: Ambos os métodos apresentam redugio
na concentragao de espermatozoides com baixa ou nenhuma motilidade e aumento da concentragio
de espermatozoides de grau A e B. O método do sobrenadante apresentou maior recuperagio de
espermatozoides na concentragéio, e menor recuperagio de espermatozoides com baixa ou nenhuma
motilidade e de morfologia adequada, quando comparado aos valores do precipitado. Concluséao:
A conclusio desse estudo depende de uma analise multifatorial. Quando o precipitado é recolhido
primeiramente, embora apresente menor concentragio, recupera maior niimero de espermatozoides
com grau A e melhor morfologia. Também reduz o nimero de espermatozoides com baixa ou
nenhuma motilidade, mostrando ser o método mais eficaz.

Descritores: Recuperagio espermética, Utilizagdo, Estudo comparativo, Centrifugagdo com

gradientes de concentragio, Métodos, Infertilidade masculina.
Estudo da fungéo e das alteracoes histoldgicas
do figado de ratos tratados com cha verde

04
Herbalife®

Feder CKR, Forsait S, Godoy LV, Fonseca FLA, Feder D

Introdugao: Iniimeros medicamentos, particularmente fitoterédpicos, podem provocar lesdo
hepitica por toxicidade intrinseca ou por reagdo idiossincratica. A literatura cientifica que
trata da ocorréncia de hepatopatias pelo uso de suplementos naturais de venda livre e sem
controle é pequena. Em muitos paises sdo considerados suplementos dietéticos ou herbérios,
ndo sendo submetidos aos estudos de seguranga ou eficicia para sua comercializagio. Os
produtos Herbalife® sdo usados principalmente para redugio do peso. Os produtos a base
de ervas sdo considerados seguros pela populagio, ja que sdo oferecidos como produtos
naturais. Um estudo realizado na Suiga encontrou 13 casos de hepatite téxica ocasionados
pelos suplementos da empresa Herbalife® entre os anos 1998 e 2004. Em dez desses casos
existiam dados suficientes para poder avaliar com seguranga que se enquadravam nos
critérios de hepatotoxicidade da Organizagio Mundial da Satde. Objetivo: Verificar as
alteragdes histolégicas e funcionais hepaticas de ratos tratados com suplementos Herbalife®.
Métodos: 14 ratos machos adultos foram mantidos com 4gua e ragio ad libitum. Sete
animais (controle) receberam 0,5 mL/ dia de soro fisiologico e 7 receberam 100 mg/kg/ dia
de ché verde Herbalife®, via oral, por gavagem, durante dois meses. Apés esse periodo, foi
realizada anilise laboratorial de uma amostra de sangue e anatomo-patolégica do figado.
A anilise estatistica foi realizada por meio do teste ¢, sendo considerado estatisticamente
significante quando p < 0,05. Resultados: Ambos os grupos ganharam significantemente
peso e ndo houve diferenga em relagio a esse ganho. Ndo ocorreram alteragdes significativas
das provas de fungdo hepatica (AST, ALT, Gama GT, fosfatase alcalina, eletroforese de
proteinas) em ambos os grupos. Dois animais do grupo controle e trés animais do grupo
Herbalife apresentaram balonizagdo hepatocitaria discreta da zona 3. Ndo houve alteragdes
macroscopicas. Gonelusdo: Nao observamos alteragdes funcionais ou patolégicas em ratos

tratados com chd verde Herbalife®.

Descritores: Herbalife, Suplementos naturais, Alteragdes hepaticas, Cha verde.
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Padronizagao de um modelo de estudo da
angiogénese e estudo da agao da doxiciclina
sobre a angiogénese

05

Forsait S, Feder CKR, Junqueira PEBS, Fonseca FLA, Feder D

Introdugdo: Estimulos apropriados podem ativar o crescimento de novos capilares em
certa regido do organismo. Em adultos, na maioria das vezes, a angiogénese é controlada
por situagdes patolégicas, como crescimento tumoral, devido a necessidade de suprimento
sanguineo para a proliferaio celular, tanto in sizu quanto a distdncia. Apesar dos
diferentes métodos ja descritos, buscamos um método de estudo da angiogénese que fosse
reproduzivel e que ndo dependesse da experiéncia do observador. Assim, optou-se pela
introdugdo de esponjas no subcutineo e o estudo da hemoglobina (Hb) na esponja e sérica.
A talidomida possui propriedades anti-inflamatérias, imunossupressora e antiangiogénicas.
A doxicilina inibe as metaloproteinases, impedindo a proliferagio de células tumorais.
Objetivo: Padronizar um método para o estudo da angiogénese utilizando a talidomida por
sua conhecida agdo antiangiogénica e verificar a agdo da doxiciclina sobre a angiogénese.
Método: Na primeira fase foram implantadas esponjas estéreis de 0,5 x 0,5 x 0,5 cm, no
dorso de camundongos BALB-C, divididos aleatoriamente em grupo controle (n = 7) e
experimental (n = 7; talidomida 200 mg/kg/dia, por gavagem). Apos sete dias as esponjas
foram retiradas. A dosagem da hemoglobina na esponja e sérica foi realizada e a relagio dos
valores foi submetida ao teste z. A segunda fase do experimento foi semelhante a primeira
utilizando-se no grupo experimental (n = 6) a doxiciclina 100mg/kg/ dia, por gavagem, em
comparagdo ao grupo controle (n = 6). Resultados: Os animais tratados com talidomida
apresentaram menor relagio Hb esponja/sérica significativa, o que demonstrou a validade
do modelo em estudo. Os animais tratados com doxicilina também apresentaram redugio
significativa da relagio Hb esponja/ sérica. Conclus@o: A implantagio de esponjas no
subcutineo de ratos com a dosagem da relagio Hb esponja/sérica demonstrou ser um
modelo vidvel de estudo da angiogénse. A doxiciclina demonstrou agdo antiangiogénica

nesse modelo.

Descritores: Angiogénese, Talidomida, Doxiciclina, Esponjas.

Cirdrgicos

Reducéo de TGF-beta 1 em camundongos com
distrofia muscular tratados com inibidor oral

06
do TNF-alfa

Brito LH, Oliveira V, Saad LS, Barros EAC, Feder D, Carvalho AAS, RA Santos,

Guimardes L

Introdugéo: O fator de necrose tumoral (TNF-alfa) encontra-se elevado nas miopatias
inflamatdrias, como distrofia muscular de Duchene. Embora ndo esclarecido totalmente,
o papel do TNF-alfa parece relacionar-se a patogénese da fibrose em musculos distréficos.
O bloqueio do TNF-alfa pode auxiliar a prevengdo de fibrose muscular. Objetive: Avaliar
0 uso BKT-104, um inibidor oral de TNF-alfa, em camundongos mdx. Métedos: Foram
comparados dois grupos de camundongos mdx machos com quatro semanas de vida. Em
um dos grupos estudados, cinco camundongos receberam 30mcg/kg de BKT-104 trés vezes
por semana. Em outro, seis animais receberam solugdo salina. Os animais foram submetidos
a exercicios em esteira cinco vezes por semana, numa velocidade de 20 cm/s, durante dez
minutos. Foram realizadas semanalmente medidas da forga global por meio da ligagio da
cauda a um transdutor acoplado ao computador. Apds 12 semanas, foram realizadas bidpsias
musculares dos quadriceps e gastrocnémicos. As amostras foram processadas para estudo
histolégico com coloragio para fosfatase alcalina e acida. Amostras musculares foram
utilizadas para medir m-RNA da miostatina, TNF-alfa; e TGF-beta 1 por meio do PCR real-
time. Resultados: Os estudos ndo demonstraram aumento da forga muscular ou alteragdes
histolgicas significativas nos grupos avaliados. A analise nio revelou diferenga genética na
expressdo de miostatina, porém, houve redugio significante dos niveis de TNF-alfa e TGF-
beta I no grupo tratado com BKT-104. Conclus@o: Atualmente, os inibidores de TNF-alfa
5 sdo encontrados apenas na forma injetdvel. BKT-104 é um dissacarideo sulfatado que por
via oral é capaz de inibir TNF-alfa e, consequentemente, inibir a produgio de IL-8. Nesse
estudo piloto, 0 BKT-104 em modelo animal mostrou-se altamente efetivo em modular
principalmente a resposta inflamatéria regulada por TNF-alfa. As redugdes de TNF-alfa e
TGF-beta 1 demonstraram o potencial da droga em reduzir a fibrose presente na distrofia

muscular.

Descritores: Distrofia muscular de Duchene, TNF-alfa, TGF-beta 1, Mdx.

Andlise das reoperacodes e de seu impacto nos
resultados dos transplantes de pancreas

07

Towata F, Monteiro AY, Brabo JL, Yonamine RY, Sakuma HT, Ferreira FAY, Miranda MP,
Gengini T

Introdugdo: A imunossupressio, os avangos da técnica cirtirgica, e diversos outros
fatores tém trazido significativa melhora nos resultados da sobrevivéncia do enxerto e
dos pacientes submetidos ao transplante de pancreas (TP). No entanto, um terco desses
pacientes ¢ submetido a reoperagdes (ReOps). Objetivo: Avaliar a distribuigio das ReOps
nas categorias de TP, no perfodo pés-operatério (precoce ou tardio) e analisar o impacto
das mesmas nas sobrevidas dos pacientes e enxertos. Métodos: Estudo unicéntrico,
retrospectivo, realizado por meio da coleta de dados dos prontuarios dos 182 pacientes
submetidos ao TP, de janeiro de 2000 a dezembro de 2007. Resultados: Oitenta e oito
reoperagdes foram realizadas em 73 pacientes, 47 precoces e 41 tardias. O grupo TPRS
apresentou maior incidéncia de ReOps precoces em relagdo aos demais grupos. O grupo
submetido a ReOp precoce apresentou menor sobrevida (87,2%) quando comparado ao
grupo nio reoperado e sobrevida semelhante ao grupo submetido 4 ReOp tardia (97,5%).
Em relagdo a sobrevida, em um ano do enxerto pancreitico, verificamos que o grupo ReOp
precoce foi inferior quando comparado ao grupo de ReOp tardia. Ambos apresentaram
resultados significativamente piores ao grupo sem ReOp. Conclusdo: Apés o TP, as
ReOps estdo diretamente relacionadas ao sucesso do procedimento. Quando realizadas nos
primeiros trés meses apés o TP determinaram impacto negativo de um ano na sobrevida

do paciente e enxerto.

Descritores: Diabetes mellitus tipo 1, Imunossupressio, Rejeigdo, Transplante de pancreas.

Avaliagao da qualidade de vida em pacientes
com escoliose idiopatica do adolescente apds
tratamento cirlirgico por meio do questionario
SF-36

Motter BV, Abbas RZ, Vangin AM, Biondi BG, de Fina R, Valesin Filho ES, Ueno FH,
Rodrigues LMR

038

Introdug@o: A prevaléncia global da escoliose é entre 1 e 2% e a escoliose idiopética do
adolescente (EIA) é o subgrupo mais comum. As consequéncias clinicas para os pacientes
sdo predominantemente cosméticas e em pacientes com curvas mais severas, disfungdo
respiratoria e progressio da curva ao envelhecer tém um papel de fundamental importincia.
O objetivo da cirurgia é impedir a progressio, corre¢io da curva e manter o balango da
coluna vertebral com a menor fusdo possivel. Questionarios foram desenvolvidos para
avaliagio da qualidade de vida relacionada a satide. Objetivo: Avaliar os pacientes com
escoliose idiopatica do adolescente apds tratamento cirdrgico, por meio do questiondrio
SF-36, e comparando-os com questionario realizado no pré-operatério. Métodos:
Entre fevereiro de 2004 e marco de 2006 foram selecionados 28 pacientes com escoliose
idiopética do adolescente tratados pela equipe de cirurgia da coluna do Hospital Estadual
Mario Covas, Santo André. Todos os pacientes foram submetidos ao tratamento cirtrgico
por via posterior e artrodese com instrumentagdo de terceira geragdo. Esses pacientes
possufam descompensagido do tronco e mensuragio do angulo de Cobb maior que 50 graus
para indicagdo cirtirgica. Todos os pacientes foram submetidos ao questionario SF-36 no
pré-operatério e repetidos com um més, seis meses, um ano e dois anos apés a cirurgia.
Usamos o programa SPSS (Statistical Package for Social Sciences), em sua versdo 13.0,
para anlise estatistica dos casos. Resultados: Houve diferenga estatistica significante
em quatro dominios do SF-36: capacidade funcional, dor, aspecto social e limitagdo por
aspectos fisicos. Nos dominios satide mental, limitagdo por aspectos emocionais, vitalidade
e estado geral ndo houve diferenga estatistica entre os momentos observados. Conclusao:
Os pacientes com escoliose idiopatica do adolescente submetidos ao tratamento cirtirgico
da deformidade obtiveram uma melhora da qualidade de vida em aspectos avaliados por

meio do questionario SF-36.

Descritores: Qualidade de vida, Escoliose idiopética do adolescente, Cirurgia, SF-36.

I 120

Arq Bras Cién Satide, Santo André, v.34, n.2, p.119-41, Mai/Ago 2009




R /- cs-t2ces Orais I

Comparagao entre as técnicas de cesarea
minimamente invasiva e a técnica cesarea
tradicional

09

Secches DML, Paulo DS, Pecoroni PG, Cardim LN, Orellana CL, Marino RT, Palma VA,
Sevrin CE

Efeito da circulagéo extracorpdrea (CEC)

no clearance de creatinina de pacientes
submetidos a cirurgia de revascularizagéo do
miocardio com e sem CEC

10

Franco VF, Piagge MFD, do Amaral APM, Aratjo ES, Pires AC, Breda JR, Horiuti L, Pires AS

Trata-se de uma revisdo bibliogrifica de artigos que apresentam técnicas de cesdrea
minimamente invasiva ou que discutem tais técnicas quando comparadas a cesdrea
tradicional. Por meio da anilise desses artigos, foi possivel comparar a técnica cesdrea
tradicional com os métodos minimamente invasivos demonstrando suas vantagens e
desvantagens. Devido a falta de artigos que comparassem as técnicas minimamente invasivas
entre si, nenhuma conclusio foi obtida a respeito da técnica mais vantajosa. Portanto, esta
revisdo visa discriminar as diferengas clinicas e cirtirgicas existentes entre a técnica cesérea

tradicional e as trés principais técnicas de cesirea minimamente invasiva.

Descritores: Cesérea, Procedimentos cirtirgicos obstétricos, Complicagdes do trabalho de

parto, Revisao.

Estudo prospectivo de avaliagéo da dor e
incapacidade dos pacientes operados de
estenose de canal lombar com seguimento
minimo de dois anos

Motter BV, Peixoto GA, Longuino LFF, Barronovo DGNS, Fernandes HPA, Rodrigues LMR,
Valesin Filho ES, Ueno FH

11

Introdugdo: A disfungdio renal é uma das complicagdes mais importantes associada
cirurgia cardiaca com circulagio extracorpérea (CEC). Pontes ez al., 2007, relatam uma
incidéncia de 0,7 a 31% de insuficiéncia renal aguda (IRA) pés-revascularizagdo miocardica
com circulagdo extracorpérea e com taxas de mortalidade de 1,3 a 90%. Trabalhos recentes
sugerem que uma avaliagdo da fungio renal de maior acurdcia poderia ser obtida pela
mensuragio do clearance de creatinina (Cl Cr). Objetive: Avaliar o efeito da CEC sobre
a fungio renal de pacientes submetidos a revascularizagdo cirtirgica do miocardio (RCM),
com e sem CEC, por meio do clearance de creatinina. Método: No periodo de abril de 2007
a abril de 2009, 119 pacientes de RCM com e sem CEC foram submetidos a avaliagio da
fungo renal no pré-operatorio e no momento da alta, calculado o clearance de creatinina
(Cl Cr). Para tal, utilizamos a férmula de Cockroft e Gault. Resultado: No encontramos
diferenga estatistica em nenhuma das correlagdes feitas: Cl Cr entrada x Cl Cr alta em cada
grupo, com e sem CEC. (p = 0,383 e p = 0,534); Cl Cr alta no grupo sem CEC x Cl Cr alta
no grupo com CEC. (média = 75,73; desvio-padrdo = 35,07/ média = 79,07; desvio-padrio
= 34,71, respectivamente): p = 0,609; Cl Cr alta x comorbidades no grupo com e sem CEC.
(p=0,977 e p = 0,567); Cl Cr x tempo de perfusio e tempo de andxia (p= 0,703 e p=0,591).
Cl Cr na alta x ntimero vasos com lesio (p = 0,275 e p = 0,718). Conclus@o: Baseado nos
resultados obtidos em nosso estudo e na literatura podemos concluir que a RCM pode ser
realizada com minimos efeitos sobre a fun¢do renal pés-operatéria e o uso da CEC ndo afeta

significativamente o CI Cr no pés-operatorio.

Descritores: Revascularizagio do miocérdio, Circulagdo extracorpérea, Insuficiéncia

renal, Clearance de creatinina.

Linfadenectomia inguinal videoendoscdpica
(VEIL): uma técnica minimamente invasiva para
resseccao de linfonodos inguinais desenvolvida
na Faculdade de Medicina do ABC

Serpa Neto A, Valle LGM, Esteves MAP, Daniel MB, Longuino LFF, Melkan RV, Senra
MD, Machado MT

12

Introducéo: A estenose de canal vertebral foi descrita em 1954 por Verbiest, sendo definida
como um estreitamento do canal vertebral, do recesso lateral ou dos forames neurais.
O diagnéstico ¢é realizado por meio de histéria, exame fisico, radiografias de coluna em
incidéncia antero-posterior e perfil, avaliagdes radiogrificas dindmicas e ressonancia
magnética. O tratamento cirtrgico objetiva descomprimir e, de acordo com a necessidade,
estabilizar a drea estenosada, visando alivio de sintomas e estabilizagio da progressdo desta
afec¢do em pacientes com alteragdo neurolégica progressiva e refratariedade ao tratamento
clinico ou terapias minimamente invasivas. Objetive: Realizar uma analise prospectiva
da dor e incapacidade em pacientes operados de estenose de canal lombar, dois anos apds
o procedimento, por meio da escala visual analégica (EVA) e o questionario de Roland-
Morris. Métodos: Trinta e oito pacientes foram avaliados por meio dos questionarios
em um momento pré-operatério, pés-operatorio um més, seis meses, um ano e dois anos,
realizada descompressio e artrodese com instrumentagio pedicular associada. Resultados:
Observamos melhora nas analises comparativas de dor e incapacidade com o decorrer
do seguimento em relagdo aos valores iniciais, porém, hi uma tendéncia a estabilizagdo
do quadro com sua evolugio. Conclusdo: O tratamento cirtirgico da estenose do canal
lombar, quando criteriosamente indicado, melhora a dor e a incapacidade apés dois anos

de seguimento.

Descritores: Procedimentos cirdrgicos operatérios/métodos, Doengas da coluna

vertebral, Fusio vertebral, Resultados.

Introdugao: O cincer de pénis é uma doenga rara e a linfadenectomia radical melhora o seu
progndstico, porém, a cirurgia convencional aberta apresenta alta morbidade, chegando a
50%. Nosso objetivo é descrever uma nova técnica minimamente invasiva desenvolvida na
Faculdade de Medicina do ABC para ressecgdo de linfonodos inguinais. Métodos: Foram
incluidos 15 pacientes. Dez foram submetidos a linfadenectomia inguinal bilateral para
a dissecgdo de linfonodos ndo palpaveis. Em uma perna foi realizada a técnica de VEIL
e na outra o procedimento convencional aberto. Uma segunda coorte de cinco pacientes
foi submetida ao VEIL bilateralmente. Foram avaliados parimetros cirtrgicos e pds-
cirtirgicos. A técnica convencional aberta e a VEIL foram comparadas. Resultados: Vinte
membros foram submetidos 4 VEIL e dez ao procedimento aberto. O tempo cirtrgico
médio para a VEIL foi de 126 minutos e para a técnica convencional aberta, 92 minutos.
Nio houve diferenga no niimero de linfonodos removidos ou na positividade de linfonodos
metastaticos. Complicagdes foram observadas em 70% dos membros submetidos ao
procedimento convencional e em 20% submetidos a VEIL (p = 0,015). Pacientes submetidos
a VEIL bilateralmente receberam alta hospitalar apés uma média de 24 h, enquanto
pacientes submetidos ao procedimento convencional em uma perna receberam alta em 6,4
dias, em média. No houve recidiva em um follow-up médio de 31,9 meses. Concluséo:
Estes resultados preliminares sugerem que a técnica de VEIL pode reduzir a morbidade,
incluindo o tempo de internagio hospitalar quando comparado ao procedimento padrio.
Os resultados oncolégicos sdo prematuros, mas parecem ser similares aos observados na

cirurgia convencional.

Descritores: Neoplasias de pénis, Excisio de linfonodo, Laparoscopia, Procedimentos

cirtirgicos minimamente invasivos.
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Retalho pediculado témporo-frontal para
reconstrugao de defeitos em cabeca e
pescogo

13

Castro R, Cestari RCP, Barros EAC, Mattos RTB, Kanda JL, Pinto FR, Vanni CMS

Introdugdo: Os retalhos livres, considerados o padrio-ouro na cirurgia reparadora, nio
podem ser utilizados na reconstrugdo de todos os defeitos pds-excisionais cérvico-faciais,
principalmente em pacientes portadores de severas comorbidades clinicas. Desta forma,
retalhos pediculados cléssicos como o retalho témporo-frontal ainda representam uma
alternativa ao cirurgido de cabega e pescogo. Objetivo: Este trabalho objetiva descrever
nossa experiéncia com a utilizagdo do retalho témporo-frontal baseado na artéria temporal
superficial para a reconstrugio de defeitos pés-excisionais em cabega e pescogo. Métodos:
Foi realizado um estudo retrospectivo de quatro casos consecutivos de pacientes portadores
de neoplasias malignas do territério da cabega e pescogo, tratados entre 2000 e 2008, nos
quais foi utilizado o retalho témporo-frontal. Nos quatro pacientes os retalhos livres
estavam contraindicados devido a comorbidades clinicas ou a falta de condigdes técnicas
para a realizagio de microcirurgia. Resultados: Nio foi observada perda total do retalho
em nenhum caso. Houve integragio completa do enxerto de pele na drea doadora nos quatro
casos. Todos os pacientes receberam alta precoce, sem complicagdes imediatas. Os objetivos
da reconstrugdo foram alcangados em trés dos quatro pacientes. Conclus@o: Analisando
nossos resultados, observamos que o retalho témporo-frontal apresentou boa evolugio
na maioria dos casos, com reabilitagdo funcional satisfatéria em trés dos quatro pacientes.
Em fungio das limitagdes da microcirurgia em nosso meio, a utilizagdo de retalhos loco-
regionais pediculados como o retalho témporo-frontal deve fazer parte da formagio do

cirurgido de cabega e pescogo.

Descritores: Retalhos cirtirgicos, Artéria temporal, Neoplasias de cabega e pescogo,
Retalho témporo-frontal.

A qualidade de vida do paciente diabético
antes e ap0s a participagdo em um grupo de

T

Teixeira BM, Yoshihara RN, Tarabay GC, Kawakami KM, Rodrigues NP, Castellanos MEP

Técnica do “parashoot” para penectomia
parcial

14

Burlamagqui JCF, de Campos MC, Juc RU, Melkan RV, Daniel MB, Korkes F, Korkes F,
Wroclawski ML, Wroclawsky CK

Introdugao: Carcinoma peniano é um tumor maligno raro, mas mutilante. Penectomia
parcial é o mais comumente aplicado para a melhor abordagem oncolégica. Resultados:
Propor simples modificagio da técnica cldssica de penectomia parcial para melhorar os
resultados estéticos e funcionais. Técnica cirdirgica: Parashoor — técnica cirdrgica para
penectomia parcial: uma luva cirlirgica garante distalmente a proposta de uma linha de
amputagio e torniquete é aplicado nabase do pénis. A pele é incisada circularmente em torno
do pénis para aprofundamento da fiscia de Buck. A uretra é isolada dos corpos cavernosos
ventralmente. O torniquete é removido por meio de sutura continua com 2,0 Vycril e a
hemostasia adequada ¢ obtida. Sutura é realizada com 4,0 Vicryl em um “parashoot” moda,
comegando a partir da porgio ventral da uretra e do “V” flap, seguido pelo “V” flap dngulos
e ndo pela posigio dorsal do pénis. Observagées: O objetivo da presente técnica é preservar
o aspecto morfolégico do pénis mais perto de uma situagdo normal e adicionalmente um
permeével meato. No entanto, a técnica proposta nesse trabalho é uma alternativa simples

que pode ser aplicada a todos os homens apds uma penectomia parcial.

Descritores: Pénis, Cancer peniano, Procedimentos cirtirgicos, Procedimento cirtirgico

reconstrutivo.

1 6 Avaliagao dos niveis de homocisteina
em pacientes com cancer de mama em
tratamento quimioterapico

Teixeira BM, Yoshihara RN, Fonseca FLA, Yamashita EK

Introdug@o: Diabetes mellitus tem incidéncia crescente em ambito mundial, e no Brasil
observam-se poucas politicas de satide voltadas para essa problematica. As maiores agdes
concentram-se na atengdo primaria por meio de medidas pouco eficientes, tanto para
prevengdo e detecgdo precoce, como no tratamento da doenga. Assim, ha necessidade de
os pacientes procurarem instituigdes alternativas, como a Associagdo de Diabetes do ABC
(ADIABC). Objetivo: Procurou-se entender os motivos pelos quais os pacientes diabéticos
procuram um grupo de apoio, levando em consideragio a influéncia que o grupo tem sobre
o gerenciamento da enfermidade e as medidas adotadas para melhorar a sua qualidade
de vida. Métodos: Foi utilizada uma abordagem qualitativa por meio de entrevistas
semiestruturadas, realizadas com os associados da ADIABC. As entrevistas foram gravadas
em 4udio e posteriormente transcritas. Foram transcritas, na integra, seis dessas entrevistas.
A técnica de anlise tematica do contetido foi utilizada para separagio de temas e subtemas
dentro dos trechos analisados. Resultados: Constatou-se que a participagdo num grupo
de apoio influencia positivamente o controle da doenga, agregando conhecimentos que
acabam por facilitar a convivéncia com a enfermidade. Observou-se também a importancia
dada pelos entrevistados a possibilidade de socializagio com outros membros, com os
proprios funciondrios da ADIABC, e com profissionais de satde, que representam um
papel importante no esclarecimento da doenga. Foram observados outros elementos
importantes para o convivio com essa patologia, como a influéncia familiar e a aceitagio ou
ndo do diabetes. Conclus@o: Notaram-se algumas deficiéncias relacionadas as atividades
da associago, cujas sugestdes de melhora sdo: maior convivéncia entre os associados, maior
flexibilidade do horario e local onde sdo realizadas as atividades fisicas, além da elaboragio

de atividades que envolvam a participagio dos familiares dos associados.

Descritores: Diabetes mellitus, Grupo associado, Qualidade de vida, Aceitagio social.

No Brasil, as estimativas para o ano de 2009 apontam que ocorrerdo 466.730 casos novos de
cancer: 231.860 em homens e 234.870 em mulheres. O tipo mais incidente serd melanoma,
seguido por cinceres de pulmao e préstatano sexo masculino, e cincer de mama e colo de titero
no sexo feminino. O cincer de mama é provavelmente o mais temido pelas mulheres, devido
a sua alta frequéncia e seus efeitos psicologicos, que afetam a percepgio da sexualidade e a
propriaimagem pessoal. Ele é relativamente raro antes dos 35 anos de idade, mas acima desta
faixa etdria sua incidéncia cresce rdpida e progressivamente. Muitos estudos demonstram a
correlagdo de hiper-homocisteinemia em mulheres com cincer de mama. Esta observagio
pode explicar a elevada taxa de trombose venosa nessas mulheres. A homocisteina é um
aminoécido com grupos sulfidricos derivado da metionina. Seu metabolismo envolve vérias
vias de sintese e de degradagdo, com participagio de importantes cofatores como vitamina
B6, B12 e folatos. Esse trabalho teve por finalidade avaliar os niveis de homocisteina em
pacientes com cancer de mama, pois este esta relacionado com risco de tromboembolismo
venoso. Essa investigagio foi feita por meio da avaliagio da concentragdo plasmatica
de homocisteina de 30 pacientes com céncer de mama por ensaio imunoenzimatico e
completado pelo método automatizado de quimioluminescéncia, realizados no Laboratério
de Anilises Clinicas da Faculdade de Medicina do ABC. Verificou-se que houve diferenga
entre os valores obtidos ao diagndstico e trés meses apds inicio do tratamento (p = 0,0162).
Isso também foi verificado quando se relacionou ao diagndstico e seis meses apos inicio do
tratamento (p = 0,0331). Observamos que, ao diagnéstico, a média dos valores obtidos para
concentragdo plasmatica de homocisteina estd dentro dos valores de normalidade. Porém,
quando comparamos aos valores obtidos apés trés e seis meses do inicio do tratamento

quimioterapico verificamos que hd um aumento dessa média.

Descritores: Homocisteina, Cancer de mama, Quimioluminescéncia, Tromboembolismo

VEeNoso.
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Concentracoes plasmaticas de vitaminas A e
E em criancas e adolescentes com obesidade
grave e sua relagéo com inflamagéo e
disfuncao endotelial

17

Bacan APA, Sarni ROS

Introdug@o: A obesidade na infancia associada a deficiéncia de vitaminas antioxidantes
pode contribuir para desenvolvimento futuro de outras doengas cronicas, como as
cardiovasculares, pois a exacerbagio do estresse oxidativo é um dos mecanismos
fisiopatolégicos de grande importincia na génese destas doengas. Objetivo: Avaliar em
criangas com obesidade grave as concentragdes plasméticas de vitaminas A (retinol, beta-
caroteno e licopeno) e E (alfa-tocoferol) e relaciona-las com: perfil lipidico, resisténcia
insulinica, protefna c-reativa e disfungdo endotelial. Métodos: Avaliou-se, por estudo
transversal, 37 criangas com obesidade exdgena grave. Foram coletados por venopungao
periférica: vitaminas A e E (HPLC); perfil lipidico; teste de tolerdncia oral a glicose
(jejum e 120 minutos), proteina c-reativa. Ultrassonografia Doppler de artérias carétida
e braquial para medigio do complexo médio-intimal. Resultados: Mediana de 11 anos
de idade (5,0;15,0), 54% masculino e 44,4% pré-piberes. Houve inadequagdo de beta-
caroteno, licopeno e alfa-tocoferol em 27,3, 15,2 e 42,4%, respectivamente. Inadequagdo de
HDL-c, LDL-c e trigliceridios em 15,1, 18,1 e 39,4%. Proteina c-reativa elevada em 23%.
Glicemia elevada em 27,3%. Curva glicémica normal em 100%. Insulina elevada em 40%.
Glicemia de jejum < 100mg/ dL associou-se com niveis adequados de beta-caroteno (Risco
relativo = 0,11; 1C95% 0,02-0,73; p = 0,005). Nio se observou associagdo significante entre
as vitaminas com as demais varidveis estudadas. Conclus@o: A amostra estudada aponta
para elevada frequéncia de morbidades associadas a obesidade, em criangas e adolescentes
muito jovens, e de expressiva frequéncia de deficiéncia de beta-caroteno e alfa-tocoferol.
A deficiéncia dessas vitaminas, envolvidas na defesa antioxidante e aliadas & obesidade,
potencializam o risco para o desenvolvimento de doengas como a aterosclerdtica, principal

causa de morbimortalidade na populagio adulta brasileira.

Descritores: Obesidade, Criangas, Vitamina A, Vitamina E.

Expressao do HER-2/neu em pacientes
portadores de adenocarcinoma prostatico:
Uma revisdo sistematica e metanalise

19

Esteves MAPF, Melkan RV, Longuino LFF, Amarante RDM, Teixeira GK, Serpa Neto A, Machado
MT, del Giglio A

Introdugdo: O HER-2/neu tem sido relacionado a evolugdo clinica do paciente com
cancer de prostata horménio-dependente. Conduzimos uma metandlise para investigar o
impacto progndstico da expressio do HER-2/neu em pacientes com adenocarcinoma de
prostata e suas correlagdes com outras varidveis clinicas e patolégicas. Métodos: Bases
de dados do Medline, Embase, Cancerlit e Sociedade Americana de Oncologia Clinica
foram pesquisadas a procura de estudos publicados avaliando a expressdo da proteina do
HER-2/neu em tecidos de cAncer primério de prostata, com follow-up médio > 2 anos e que
forneciam dados de sobrevida dos pacientes com e sem a superexpressio de HER-2/neu.
Também foi realizada uma analise separada de estudos reportando os niveis do dominio
extracelular do HER-2/neu em pacientes com neoplasia de préstata. Resultados: Trinta e
oito artigos (5.976 pacientes) foram incluidos. O risco relativo (RR) de morte em pacientes
com superexpressio do HER-2/neu foi de 1,63 (IC 95%, 1,47-1,82; p < 0,0001). O RR
para recidiva foi de 1,87 (IC 95%, 1,59-2,21; p < 0,0001) na presenga de superexpressio.
Altos niveis do dominio extracelular do HER-2/neu também foram correlacionados com
um risco elevado de morte (RR: 2,01; 1C95%, 1,21-3,35; p = 0,007) e de recidiva (RR:
1,74; 1C95%, 1,41-2,15; p < 0,0001). Interpretagao: Ha uma consistente associagio entre
a superexpressdo do HER-2/neu e maior RR de morte e recidiva em pacientes com cancer
de prostata. Outras pesquisas clinicas devem testar a hipétese de que o HER-2/neu é um
marcador de piora clinica em pacientes com neoplasia de préstata, assim como um potencial

alvo para terapia.

Descritores: Neoplasias de prostata, Genes HER-2, Marcador biolégico de tumor,

Diagnéstico.

Ensaio prospectivo duplo-cego aleatorizado:
uma oportunidade educacional cientifica para
alunos de graduacao

18

Fede BS, Miranda MC, Lera AT, Taranto P, Vieira MC, del Giglio A, Crug FJSM, Cubero D

Introdugdo: Estudos aleatorizados sdo fundamentos da medicina baseada em evidéncias.
Conduzir estudos deste tipo na graduagio é uma oportunidade educacional de alto valor
cientifico para estudantes de medicina. Nausea e vomito induzidos por quimioterapia
(NVIQ) representam sintomas temidos por pacientes oncolégicos. Nesse contexto, a
gabapentina tem sido citada como medicagio promissora no controle da NVIQ em
vérios artigos de revisdo. Objetivo: Conduzir um estudo com académicos de medicina
buscando avaliar a eficicia da adigdo de gabapentina a ondansetron e dexametasona em
comparagio com o placebo na prevengio de NVIQ. Pacientes e métodos: Este é um
ensaio clinico prospectivo, duplo-cego, aleatorizado e placebo- controlado, cujo objetivo
primério é avaliar a redugdo da severidade da ndusea e do niimero de episédios de vomito
com a adigdo da gabapentina ao esquema de prevengido de NVIQ. Estdo sendo avaliados
pacientes atendidos no ambulatério de Oncologia do Hospital Estadual Méario Covas de
Santo André e no Centro de Alta Complexidade em Oncologia do Hospital Anchieta.
Resultados: Até o momento, 23 pacientes completaram o estudo sendo aleatorizados
para os grupos A e B. Como ainda ndo atingimos o niimero de pacientes estipulado para a
primeira analise interina, reportaremos os resultados ainda sem identificagdo dos grupos.
Na comparagio entre 0s grupos, com relagio a resposta antiemética, o grupo A apresentou
resposta completa de 90% enquanto o grupo B apresentou 53,8% de resposta (p = 0,08).
Em relagdo ao controle de ndusea, os valores foram 40% de controle para o grupo A e
53,8% para o grupo B (p = 1,00). Conclus@o: Estudos como este representam uma enorme
oportunidade educacional para alunos de medicina. A participagdo dos académicos em
todas as fases deste estudo lhes ensinaré os principios metodolégicos para conduzir e avaliar

estudos semelhantes no futuro.

Descritores: Cancer, Quimioterapia, Nausea, Vomito.

Medicagoes desnecessarias em pacientes
oncolégicos terminais

20

Miranda MC, Antonangelo DV, Trevizan LLB, Hamermesy B, Schaffhausser HL, del Giglio 4,
Cubero D, Riechelmann R

Introdug@o: £ muito frequente o acompanhamento ambulatorial de pacientes com reduzida
expectativa de vida na pratica oncol6gica. Neste contexto, surgem questionamentos sobre
quais tratamentos, farmacol6gicos ou ndo, s3o necessarios para esses individuos — e se algum
pode ser considerado desnecessério (néo oferece beneficio em longo prazo ou sem objetivos
significativos). Objetive: Quantificar a proporgio de pacientes com neoplasia terminal que
estejam utilizando medicamentos considerados desnecessarios, descrever tais drogas e
buscar possiveis razdes para tal pratica. Pacientes e métodos: Realizou-se o levantamento
prospectivo e aleatorio das medicagdes de pacientes com neoplasias terminais (expectativa
inferior a seis meses) nos ambulatérios de Oncologia das Instituigdes ligadas a Faculdade
de Medicina do ABC. Medicagdes desnecessarias foram categorizadas em quatro grupos:
hipoglicemiantes, anti-hipertensivos, protetores géstricos e estatinas. Resultados: Dos 87
pacientes que participaram 20 (23%; IC 95% 15,4-32,8) pacientes faziam uso de pelo menos
uma droga considerada desnecessaria. Dentre todas as medicagdes utilizadas pelos pacientes
(375), 21 (5%) foram consideradas desnecessérias, sendo os protetores gastricos os mais
frequentes. Foram fatores independentes para o uso de medicagdes desnecessarias nessa
populagio: a ndo revisdo das medicagdes pelo oncologista na ultima consulta (OR 6,38;
1C95% 1,21-33,40; p = 0,02) e o indice de Charlson menor que 1 (OR 4,49 1C 95% 1,32-
15,26; p = 0,01), que se mostraram como varidveis independentes para o uso de medicagdes
desnecessarias nessa populagio. Conclus@o: Aproximadamente um quinto de pacientes
oncolégicos em fase terminal utilizam medicagdes desnecessarias, que trazem beneficios em
curto prazo. Este achado est intimamente relacionado ao fato de o oncologista ndo revisar

a lista de medicagdes dos pacientes.

Descritores: Cancer, Paciente terminal, Procedimentos desnecessdrios, Prescrigdes de

medicamentos.
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0 que os oncologistas e seus pacientes
pensam sobre receber placebo em estudos
clinicos?

21

Fede ABS, Lera AT, Prestes POP, Schaffhausser HL, Matushita DKO, del Giglio A, Cubero D,
Riechelmann R

Introdugao: Uma das questdes éticas mais discutidas atualmente em pesquisa oncolégica
é 0 uso de placebo em estudos clinicos. Médicos e pacientes se incluem em um contexto de
dilemas éticos que envolvem esta questdo. Objetive: Avaliar a opinido de oncologistas e
pacientes oncoldgicos sobre o uso de placebo em estudos clinicos, assim como identificar
possiveis fatores relacionados 2 adesdo a estes estudos por parte dos pacientes e oncologistas.
Métodos: Utilizamos dois questionérios, um para oncologistas e um para os pacientes.
Selecionamos 30 oncologistas dos mais importantes centros de referéncia do pais e 104
pacientes oncol6gicos com expectativa de vida inferior a 12 meses dos ambulatérios ligados
a Faculdade de Medicina do ABC. Resultados: Quanto ao conhecimento de uso de placebo
em estudos clinicos, 98% dos pacientes entrevistados desconheciam tal pratica. Apés breve
explanagio sobre placebos e pesquisa clinica, 59% aceitariam participar de um estudo clinico
que envolvesse o uso de placebo. Os principais motivos para participar foram: “obter algum
tratamento” e “ajudar a medicina”. E para ndo participagio foram: “ndo querer mais tratar”
ou “por causa do placebo”. Maior grau de escolaridade demonstrou ser fator independente
para o conhecimento sobre placebo (p = 0,01). Nenhuma variavel estudada relacionou-se
independentemente quanto a adesdo a estudos clinicos com placebo. 52% dos oncologistas
ndo tiveram qualquer obje¢do em randomizar um paciente parabrago com placebo. A maioria
dos oncologistas que relataram objegdo 2 inclusdo de um paciente em estudos com placebo
o fez por “achar que os pacientes ndo iriam aceitar” ou porque se sentem desconfortaveis
quanto a “ndo oferecer tratamento”. Nenhuma variavel estudada demonstrou associagdo
com maior adesdo do médico a este modelo de estudo. Conclusao: O uso de placebos em
estudos clinicos de oncologia é percebido como uma barreira importante  participagio nos

estudos, tanto pelos pacientes como pelos médicos.

Descritores: Céncer, Placebo, Ensaio clinico, Oncologia.

Uso do esquema triplice: omeprazol,
furazolidona e tetraciclina na erradicacéao do
Helicobacter pylori

23

Begerra EA, Rodrigues CAM, de Souza CHST, Chehter EZ

O Helicobacter pylori infecta mais que 50% da populagdo mundial, sendo a sua prevaléncia
maior em paises com baixas condigdes de saneamento basico, mais comum em populagGes
de baixas condigdes socioecondmicas. O diagndstico de infecgdo por H. pylori pode ser
realizado por meio de métodos invasivos (endoscopia e bidpsia) e ndo invasivos (sorologia,
teste respiratorio, exame de urina ou sangue e detecgio do antigeno H. pylori nas fezes).
O objetivo desse estudo consiste em avaliar a eficicia e possiveis efeitos colaterais do
tratamento: omeprazol (30 mg/dia) fracionado antes das refeigdes; furazolidona (600
mg/dia) apds as refeigdes e tetraciclina (1,5 g/dia) fracionada apos as refeigdes, por sete
dias, na erradicagdo do H. pylori. O estudo iniciou-se com 68 pacientes em estudo aberto,
prospectivo, sequencial e ndo randomizado, todos com diagndstico endoscopico de doenga
ulcerosa péptica ativa ou cicatrizada e diagnéstico do H.pylori por meio de dois métodos:
pesquisa de urease, histologia, sorologia ou teste respiratério. Desses, 34 retornaram
para controle final da erradicagio. O esquema posolégico foi: omeprazol (10 mg 3x/dia)
fracionado antes das refei¢des, furazolidona (200 mg 3x/dia) fracionada apés as refeigdes
e tetraciclina (500 mg 3x/dia) fracionada apés as refei¢des, durante sete dias. O controle
endoscopico serd realizado 12 semanas apds o término do tratamento com endoscopia e
bi6psia de antro para realizagio de teste rapido da urease, assim como exame histol6gico ou
teste respiratorio. A cura é definida como auséncia de evidéncia de infecgdo pelo H. pylori na
histologia e teste rapido da urease negativo. Dos 34 pacientes que retornaram para controle
da doenga, todos apresentaram erradicagdo (100%), sendo este resultado mais promissor do

que o trabalho anterior, que relatou 75% na taxa de eliminagio do microrganismo.

Descritores: Helicobacter pylori, Doenga ulcerosa péptica, Furazolidona, Tetraciclina.

Relato de caso: comunicagao interventricular
pés-infarto do miocardio

22

Franco VF, do Amaral APM, Araiijo ES, Piagge MFD, Pires AC, Breda JR, Freitas AO,
Machado LN

Introducéo: A comunicagio interventricular (CIV) é uma possivel complicagdo do infarto
do miocérdio e, embora rara, sua alta taxa de mortalidade justifica os estudos sobre seu
tratamento, basicamente cirtirgico. Relato de caso: Paciente feminina, 70 anos, portadora
de diabetes mellitus (DM) e hipertensio arterial sistémica (HAS), apresentou um infarto
agudo do miocirdio (IAM), tratada devidamente e encaminhada a unidade de terapia
intensiva. Suas condigdes hemodinimicas pioraram no terceiro dia pés-infarto, com
diminui¢do da pressdo arterial (PA), do débito urinario e sinais de congestdo pulmonar. Tanto
o ecocardiograma transtordcico como a cineangiocoronariografia confirmaram a hipétese
de CIV. Foi submetida a revascularizagio cirtrgica do miocérdio e ventriculosseptoplastia,
com pericérdio bovino. Houve boa evolugio até o 3° PO, quando foi extubada, até 0 5° PO,
sendo necessaria reentubagdo por complicages renais e pulmonares. Apesar das medidas de
suporte intensivo, evolui a 6bito no 45° PO. Comentarios: A isquemia sofrida pelo misculo
cardiaco no IAM pode causar seu rompimento, levando a CIV. Entre os sinais e sintomas
apresentados estdo: sopro sistdlico e precordialgia recorrente. Seus diagnésticos diferenciais
sd0 insuficiéncia mitral ou ruptura da parede do ventriculo esquerdo. O melhor exame para
um diagndstico preciso é o ecocardiograma bidimensional com Doppler e mapeamento de
fluxo a cores, que pode localizar a regido defeituosa do septo. A grande polémica quanto
ao tratamento da CIV é o momento em que se deve intervir, ja que, tanto precoce como
tardiamente realizada pode resultar em 6bito. A técnica de reparo do septo se baseia em
reconstituir a integridade da parede, interrompendo o fluxo. A importincia de relatar um
caso de CIV pés-infarto e estudar essa patologia mais a fundo reside ndo s6 no seu alto grau
de mortalidade como na dificuldade apresentada pelos cirurgides em encontrar o momento

mais oportuno para realizar a intervengio cirlrgica e restabelecer a satide do paciente.

Descritores: Comunicagio interventricular (CIV), Infarto agudo do miocérdio (IAM),

Ecocardiograma, Mapeamento de fluxo a cores.

Epidemioldgico

2 4 A sindrome de burnout em atletas

Begerra EA, Lara PHS, Garcia T}, Yonamine RY, Martins LC, Ferreira Filho C

O burnout trata-se de uma sindrome, fruto do estresse laboral cronico, que afeta o profissional
e sua relagdo com o trabalho. Este perde o sentido e os eventos dele provenientes passam
a ndo importar; esforcos sdo intteis para modificar esta situagdo. O objetivo do estudo é
avaliar a sindrome de burnout em atletas profissionais de natagio e atletismo, e sua relagdo
com fatores ambientais e pessoais. Foi realizado um estudo do tipo transversal, através
de questionario autoaplicado e autoexplicativo. A populagdo estudada foi composta por
atletas profissionais, e por dois instrumentos, o questiondrio Maslach Burnout Inventory, e
0 questionario sociodemogriafico, elaborado especialmente para esse fim. Foi realizada a
anilise descritiva e o teste de ’. A amostra foi composta por 70 atletas divididos em duas
categorias: natagdo e atletismo. Pode-se observar que a maioria pratica atletismo (52,8%),
é do género feminino (54,3%), tem menos de 19 anos (64,3%) e é solteira (92,9%) Pode-
se observar pelo teste do )’ que hd uma associagio significativa entre realizacio pessoal e
género, sendo esta baixa entre os homens (p = 0,04). Em ambas as modalidades esportivas, o
nivel de cansago emocional foi baixo, nota-se que no atletismo houve uma maior incidéncia
de niveis moderados e altos comparados 4 natagdo (p < 0,05). A conclusio foi de que,
embora os treinos constantes e as competigdes determinem estresse importante, ocorre
realizagdo pessoal significativa. As vérias modalidades esportivas proporcionam diferentes

niveis de realizagdo pessoal.

Descritores: Sindrome de burnout, Atletas, Atletismo, Natagio.
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2 5 Associacao entre cancer e Aids em adultos:
estudo da casuistica do Hospital A.C.
Camargo de 1978 a 1997

Valerim PRS, Ribeiro KC

Introdugéo: A incidéncia de cincer em pacientes com Aids tem sido avaliada em diversos
paises, como Estados Unidos e Australia. Estes estudos identificaram uma incidéncia
aumentada de tipos especificos de neoplasias nos pacientes infectados pelo virus da
imunodeficiéncia humana (HIV) e, algumas delas — sarcoma de Kaposi, linfoma ndo
Hodgkin e carcinoma do colo do ttero — ja sdo consideradas como canceres associados
a Aids. Objetivo: Analisar os casos de cincer em pacientes com HIV/Aids atendidos no
Hospital A.C. Camargo. Métodos: Foi realizado um estudo retrospectivo, cuja amostra
foi constituida por 50 individuos maiores de 18 anos. Foram analisados prontuarios de
individuos com diagnéstico definitivo de cincer e Aids, admitidos no periodo de 1978 a 1997.
Resultados: Dos 50 individuos analisados, 78,4% eram do sexo masculino. A idade variou
de 19 a 69 anos (média = 37,96 anos). A neoplasia mais frequente foi o Sarcoma de Kaposi
(29,4%), seguido pelo linfoma ndo Hodgkin (27,3%). Os tratamentos mais frequentemente
empregados foram a quimioterapia e a radioterapia. Desses individuos, apenas 13 faziam uso
de terapia antirretroviral e 10 apresentaram outro tipo de doenga oportunista que ndo fosse
o cancer. As doengas oportunistas mais prevalentes foram a tuberculose e a toxoplasmose.
Entre os pacientes, 54% evoluiram a 6bito. O diagnéstico do cincer ocorreu na maioria
dos casos no periodo de 60 meses antes ou depois do diagnéstico da Aids (52%), enquanto
em somente 18% dos casos houve diagnéstico simultdneo das duas doengas. Conclusao:
Observamos a alta frequéncia de Sarcoma de Kaposi, linfoma ndo Hodgkin e carcinoma do
colo do ttero, ou seja, 0 mesmo perfil das neoplasias associadas a Aids descrito na literatura.
Desta forma, como em outros estudos retrospectivos, concluimos que o cincer deve ser
considerado uma das doengas oportunistas relacionadas a Aids e, em muitas vezes, sua

manifestagio é um dos primeiros sintomas da imunossupressdo.

Descritores: Neoplasia, Sarcoma de Kaposi, Linfoma ndo Hodgkin, Sindrome da

Imunodeficiéncia adquirida.

Disfuncao cognitiva relacionada ao tratamento
quimioterapico em pacientes portadoras de
cancer de mama: uma metanalise

27

Fede ABS, Miranda MC, Ueda A, Lerner TG, Okawara M, Cordeiro RA, del Giglio A,
Fumis RRL

Introdug@o: O cincer de mama ¢ uma das patologias mais frequentes no mundo. O termo
chemobrain define-se como alteragdes cognitivas experimentadas por pacientes submetidos
ao tratamento quimioterdpico, principalmente nos aspectos de memoria visual e verbal,
atengdo e fungdes psicomotoras. Tais déficits cognitivos apresentam impacto substancial na
vida destes pacientes, implicando prejuizos em suas atividades diarias e, consequentemente,
uma piora da qualidade de vida. Objetive: Realizar uma revisdo sistematica e posterior
metandlise dos dados de estudos, referentes as alteragdes cognitivas em pacientes com
neoplasia maligna de mama submetidas 4 quimioterapia adjuvante, buscando caracterizar
a epidemiologia destas disfungdes. Métodos: Revisdo e anilise dos artigos que abordam
o tema das disfungdes cognitivas relacionadas & quimioterapia antineoplésica (chemobrain),
em pacientes portadoras de cincer de mama, publicados no Pubmed e em base de dados
nos tltimos dez anos. Resultados: Dez artigos preencheram os critérios de elegibilidade
e seguiram para a analise. Entretanto, apenas sete estudos incluiram informagdes que
permitiram o célculo do risco relativo de disfungdo cognitiva entre casos e controles. Apos
o célculo da metanilise, a porcentagem de disfungdo cognitiva global nas pacientes que
receberam quimioterapia foi de 34%, enquanto que no Grupo Controle foi de 9% (RR
= 3,03; 1C95%=2,21-4,16; p < 0,00001). Houve homogeneidade na amostra (p = 0,16
e 12 = 36%). A alteragdo cognitiva mais comumente referida foi o comprometimento
da meméria, sendo identificado em seis estudos incluidos na anélise. Conclus@o: Os
resultados apresentados neste estudo revelam que as pacientes com cincer de mama,
expostas ao tratamento quimioterapico adjuvante, podem apresentar alteragdes cognitivas,

principalmente déficit de meméria.

Descritores: Cancer, Meta-anélise, Quimioterapia adjuvante, Céncer de mama.

Avaliagao da circunferéncia da cintura e
do indice de massa corpdrea em criancas
e adolescentes de escolas estaduais do
municipio de Santo André

26

de Chiachio MJ, Zanellato RM, Menezes SG, Balderi TZ, Marino MAZ, Amorim CSG,
Pessotti FE, Marumo S

Introdugdo: A obesidade infantil é considerada atualmente verdadeira epidemia, e no Brasil
houve redugdo da prevaléncia de desnutrigio infantil de 19,8 para 7,6%. Nos adolescentes
houve aumento da prevaléncia de obesidade de 4,1 para 13,9%. Objetivo: Verificar a
circunferéncia da cintura (CC) e avaliar a sua correlagio com o indice de massa corpérea
(IMC) em criangas e adolescentes com obesidade, sobrepeso, peso normal e baixo peso.
Métodos: Foram avaliadas 678 criangas e adolescentes, de ambos os sexos, com idades entre
11 e 17 anos, pelo peso (kg), da altura (m), e da CC (cm). O indice de massa corporea
(IMC = kg/m?) com percentis (PIMC) foi classificado de acordo com a idade e sexo, a
partir do padrdo de referéncia da National Center Health Statistics in Colaboration with the
National Center for Chronic Disease Prevention and Health Promotion 2000. Resultados: Dos
678 estudantes, observamos 125 (18,43%) com obesidade, 62 (9,14%) do sexo feminino e 63
(9,29%) do sexo masculino; 119 (17,55%) com sobrepeso, 64 (9,43%) do sexo feminino e 55
(8,11%) do sexo masculino; 427 (62,97%) com peso normal, 218 (32,15%) do sexo feminino
e 209 (30,82%) do sexo masculino; e 7 (1,03%) com baixo peso, 0 (0,00%) do sexo feminino
e 7 (1,03%) do sexo masculino e média da CC (cm) de 77,37 + 12,9 (M £ DP) e do IMC de
21,24 + 4,1(M = DP). Conclusao: As avaliagdes do PIMC e, principalmente, a medida da
circunferéncia da cintura s3o métodos de facil execugio e que ndo necessitam de material
especializado, sendo pouco dispendiosos para avaliar os riscos de individuos com sobrepeso,
obesidade e peso normal com adiposidade abdominal e os riscos para a sindrome metabélica
e prevenir a resisténcia a insulina e o aparecimento de diabetes tipo 2 nas criangas e nos

adolescentes.

Descritores: Adolescentes, Circunferéncia da cintura, indice de massa corpérea, Santo
André.

0 consumo de alcool e outras drogas,
sintomas depressivos, impulsividade e
aspectos dimensionais de personalidade entre
homens bioldgicos profissionais do sexo na
cidade de Santo André

Sesar I, Baltieri DA

28

Introdugdo: Os homens profissionais do sexo integram uma populagio bastante
heterogénea. No entanto, pesquisadores os tém classificado em diferentes grupos, buscando
aprimorar o acesso e o desenvolvimento de programas publicos de satde a eles destinados.
Embora existam diversos tipos de classificagdes para os profissionais do sexo que trabalham
nas ruas, poucos estudos avaliam-nos quanto 2 identidade de género. Objetive: O intuito
de nosso estudo é verificar possiveis diferengas entre homens biolégicos profissionais do
sexo com e sem transtornos de identidade de género, no que tange a aspectos dimensionais
da personalidade, impulsividade, problemas com alcool e drogas e envolvimento com
préticas criminosas. Métodos: Este estudo seccional e observacional foi conduzido pelo
Ambulatério para Tratamento de Transtornos Sexuais da Faculdade de Medicina do ABC
— Santo André, Brasil. Foram avaliados 54 homens biolégicos que praticam sexo em troca
de dinheiro através de questiondrios autoaplicativos e de entrevistas realizadas nas ruas
onde atuam. Resultados: Tragos de temperamento, tentativas de suicidio e alguns aspectos
sociodemogrificos distinguiram o grupo de prostitutos com transtorno de identidade de
género daquele sem o transtorno. Obtivemos, por exemplo, que os profissionais do sexo sem
TIG possuem aproximadamente nove vezes mais chance de cometerem suicidio quando
comparados ao grupo daqueles com TIG. Conclusé@o: A prostituigdo masculina nido é um
fendmeno tnico, mas sim uma situagdo com diversas peculiaridades. As motivagdes, os
modos de pensar e os padrdes de vida de nossos entrevistados variaram de tal modo que
foi possivel dividi-los em mais categorias do que apenas as duas anteriores. Além disso, as
diferengas entre ambos os grupos poderio nos ajudar a desenvolver propostas mais efetivas

para o manejo dessa populagio tio complexa.

Descritores: Prostituigio, Homens, Identidade de género, Personalidade.
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Placebo em estudos clinicos em Oncologia:
metanélise sobre seus efeitos versus drogas
de alvos moleculares

29

Fede ABS, Magalhdes NP, Fraile NMP, Ayres V], dos Santos MBB, Gonzaga SFR, Brunetti K,
Riechelmann R.

3 0 Producéo cientifica de alunos de graduagao
em Congresso Médico Universitario: impacto
para a ciéncia nacional e internacional

Fede ABS, Miranda MC, Lera AT, Ueda A, Antonangelo DV, Schaffhausser HL, del Giglio A,
Cubero D

Introdugao: O aumento dos conhecimentos de biologia molecular permitiu o surgimento
de novos arsenais terapéuticos na drea da Oncologia. Surgem neste contexto as terapias
de alvo molecular que tém por objetivos fundamentais prolongar a vida do paciente e
promover a estabilizagdo da doenga. Porém, muitos estudos com estas drogas utilizam
placebo como brago comparador, o que leva a questionamentos éticos. Objetive: Avaliar
e comparar, por uma metanilise, a eficicia e seguranga do brago placebo contra o brago
experimental reportadas em estudos clinicos randomizados, de fase II/11I, em oncologia
e que usam drogas de alvos moleculares. Métodos: O presente estudo foi uma revisio
sistematica e posterior metanalise de estudos randomizados, fase 11/11I, com agentes
moleculares cujo brago comparador fosse “melhor tratamento de suporte” (best supportive
care) e/ou “placebo”, publicados no Pubmed entre o periodo de janeiro de 2000 a janeiro
de 2009. Resultados: Foram 24 estudos que preencheram os critérios de elegibilidade e
seguiram para a analise proposta. Na comparagdo no que se refere a sobrevida global (n =
14), observou-se aumento de sobrevida global (HR: 0,87; 1C95%=0,85-0,88; p < 0,00001)
e de sobrevida livre de progressdo de doenga (n = 11; HR: 0,74; 1C95%=0,73-0,75; p <
0,00001) nos pacientes que utilizam droga de alvo molecular em relagio aos bragos controles
(placebo ou melhor terapia de suporte). No brago com drogas de alvo molecular, houve
32,1% de eventos adversos graus 3 e 4, enquanto que no brago controle foi de 23,7% (OR:
1,42; 1C95%=1,32-1,53; p < 0,00001). Conclus@o: Esta metanélise demonstrou que o uso
de placebos em comparagdo a drogas de alvos moleculares em oncologia, esta associado a

inferiores sobrevida global e livre de doenga.

Descritores: Céncer, Meta-analise, Biologia molecular, Placebo.

Relacéo entre a poluicao do ar e doenga
respiratoria em criangas no municipio de

Santo André

Ferreira Filho C, Manso MM, Martins LC

Introdugdo: Estudos mostram que apesar dos niveis de poluigio do ar estarem abaixo
dos niveis de qualidade do ar permitidos, ainda observam-se efeitos nocivos a satide da
populagdo. As duas faixas etdrias mais suscetiveis aos efeitos da polui¢do do ar sdo os idosos
e as criangas. Por isso, foi feita uma andlise entre a relagio das internagdes por doencas
respiratorias em criangas com polui¢do do ar no municipio de Santo André, no periodo de
2000 a 2002. Objetivo: Verificar a relagio entre internagdes por doengas respiratérias em
criangas e poluigdo do ar na regido do grande ABC, explorando estruturas de defasagens,
para o perfodo de 2000 a 2002. Métodos: Este ¢ um estudo ecolégico de séries temporais.
As informagdes sobre internagdes de criangas com doengas respiratérias foram obtidas do
banco de dados de internagdes hospitalares do Datasus. As informagdes sobre PM10, CO,
temperatura e umidade foram fornecidas pela Companhia de Tecnologia de Saneamento
Ambiental (Cetesb). Foi utilizado o modelo linear generalizado polinomial de regressdo
de Poisson, tendo como varidvel dependente as internagdes; como variaveis independentes
os poluentes do ar e varidveis climéticas; e como varidveis de controle os dias da semana,
niimero de dias transcorridos e feriados. O nivel de significincia foi de 5%. Resultados:
Variagdes interquartis no SO, (10,7 pg/m’) e NO, (54,6 ug/m’) elevaram as internagdes
por problemas respiratérios em 2,8% (1C95%=1,3-4,0) e 1,6% (0,4-2,8), respectivamente.
Os efeitos foram predominantemente agudos, mas se prolongaram até trés dias apds a
exposigdo. Conclusdo: Este estudo é o primeiro a explorar a estrutura de defasagem
entre poluentes do ar e doengas respiratérias em criangas na regido do ABC, mostrando a

associagdo entre poluentes do ar e internagdes por problemas respiratérios.

Descritores: Poluigio do ar, Séries temporais, Doengas respiratérias, Criangas.

Introdug@o: Ao longo dos anos, os Congressos Médicos Universitdrios ganharam o
reconhecimento da comunidade académica e passaram a fazer parte do calendério escolar de
diversas faculdades brasileiras de medicina, tendo como objetivo principal a apresentagio e
premiagdo dos trabalhos cientificos desenvolvidos por alunos e orientadores. Na literatura
especializada ndo constam artigos que avaliem ou comprovem quais os beneficios concretos
da realizagio desses eventos, nem a qualidade da produgdo por eles divulgada. Objetivo:
Quantificar e descrever o niimero de estudos que foram premiados no Congresso Médico
Universitario do ABC (COMUABC), no periodo de 32 anos e que obtiveram publicagio
e, deste modo, avaliar a qualidade deste evento académico. Métodos: Na primeira etapa,
uma anélise retrospectiva de 32 anos de registros do COMUABC buscando publicagdes nas
bases de dados Medline (Pubmed) e Lilacs dos trabalhos premiados em apresentagio oral.
Na segunda etapa, houve uma busca retrospectiva de todos os trabalhos inscritos em seis
anos (2002 a 2007) que obtiveram publicagio. Resultados: Dos 21 anos analisados, 194
trabalhos foram premiados e 64 (33%) foram publicados. Dezoito (9,3%) foram publicados
em revistas indexadas no Medline e 46 (23,7%) em periddicos indexados no Lilacs. Na
busca retrospectiva dos tltimos seis anos de COMUABC, 408 trabalhos foram inscritos; 71
(17,4%), premiados e 138 (33,8%) foram publicados. Foram publicados 33 (23,9%) na base
de dados Medline e 57 (41,3%) no Lilacs. A premiagio pela banca examinadora foi variavel
independente para publicagio (OR: 2,05; 1C95%=1,22-3,46; p = 0,006), assim como para
publicagdo na base de dados Medline (OR: 2,62; 1C95%=1,21-5,69; p = 0,01). Conclusao:
O papel dos alunos de graduagdo na produgio cientifica institucional, refletido na produgio

de um Congresso Médico Universitario é relevante e deve continuar a ser estimulado.

Descritores: Cancer, Congressos, Publicagdes cientificas e técnicas, Medicina.

Uso de benzodiazepinicos e o risco na direcéo
veicular

32

Teles JS, Fukuda EY, Chiovatto RD, Adura FE, Feder D

Introdug@o: Os acidentes de transito sio a décima causa de todas as mortes e a nona
causa de morbidade em todo o mundo. Em 2005, ocorreram 35.673 mortes por acidente
de tréansito no Brasil, correspondendo a uma média de 98 mortes por dia. Uma potencial
causa de acidente de trinsito, que ainda nio mereceu suficiente atengdo, é o efeito sedativo
e outros efeitos colaterais de medicamentos que afetam a habilidade de dirigir com
seguranga. Os benzodiazepinicos sdo responsaveis por cerca de 50% de toda a prescri¢do de
psicotrépicos. Objetivo: Avaliar o risco de pessoas em tratamento com benzodiazepinicos
de se envolverem em acidentes de trnsito, identificar os fatores associados que possam
afetar a seguranga ao dirigir e definir como os médicos devem avaliar e orientar usuarios
de benzodiazepinicos que dirigem veiculos automotores. Métodos: Os dados que serviram
de base para a elaboragdo desta diretriz foram obtidos através da revisdo bibliogréfica de
artigos cientificos publicados entre 1979 e 2009, utilizando as bases de dados Medline e
Lilacs, livros-texto e recomendagdes fruto do debate entre especialistas em Medicina de
Trifego. Resultados: A anlise dos estudos clinicos, epidemiolégicos e experimentais
demonstrou um aumento do risco de acidentes na diregdo veicular principalmente no
inicio do tratamento com benzodiazepinicos, principalmente nas drogas que apresentam
meia-vida longa. Conclus@o: A legislagio brasileira ndo estabelece critérios para avaliagio
quanto a quantidade segura de benzodiazepinicos para dirigir. O especialista em Medicina
do Trinsito depende do parecer do psiquiatra para autorizar a renovagio da carteira de
habilitagdo, solicitado somente quando o paciente menciona estar em tratamento. £ de
extrema importancia a orientagdo do médico quanto aos riscos de dirigir no inicio do
tratamento, além de acompanhar o paciente até que esteja seguro quanto a minimizagdo
dos efeitos adversos dos benzodiazepinicos, tornando-se assim um importante meio para

prevengdo de acidentes automobilisticos.

Descritores: Benzodiazepinicos, Diregdo, Risco, Trafego.
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Valor diagndstico da cardiotocografia basal e
da presenca de meconio como indicadores de
anoxia fetal

33

Saad LS, de Souza AJF, Colini RN, Barros EAC, de Brito LH, Fede ABS, de Oliveira V,
Sevrin CE.

Introdugé@o: A cardiotocografia basal (CTB) e a avaliagdo do mecdnio no exame fisico
sdo métodos de avaliagdo da vitalidade fetal e determinantes para indicagdo de cesarea.
Objetivo: Relacionar os casos de cesarea cuja indicagdo foi sofrimento fetal por mecdnio ou
CTB nio tranquilizadora com o Apgar de primeiro e quinto minutos encontrados, de modo
a indicar a sensibilidade e especificidade dos testes de vitalidade vital. Métodos: Estudo
coorte retrospectivo dos casos de cesarea cuja indicagdo foi sofrimento fetal por mec6nio ou
CTB nillo trangiiilizadora, registrados no ano de 2007 no Hospital Municipal Universitario
de Sdo Bernardo do Campo. Buscou-se a relagio entre a CTB e/ou a presenga de meconio
de modo a caracterizar a boa indicagdo do parto cesdrea por sofrimento fetal. Resultados:
Foram analisados 202 casos de partos cesarea, cuja indicagio foi sofrimento fetal por
meconio ou CTB néo tranquilizadora ou ambos, e 201 casos no Grupo Controle. Na
avaliagdo da sensibilidade e especificidade do mec6nio na detecgdo de anéxia fetal, observou-
se no primeiro minuto uma sensibilidade de 56% e no quinto minuto de 50%. Em relagdo
a especificidade, em ambos os tempos a presenga de mec6nio obteve um valor de 41%, o
valor preditivo negativo foi de 81% no primeiro minuto e 96% no quinto. Na avaliagdo da
sensibilidade e especificidade da CTB na detecgdo de andxia fetal, observou-se no primeiro
minuto sensibilidade de 43% e no quinto minuto de 50%. Em relagdo a especificidade, em
ambos os tempos a CTB obteve um valor de 58%. O valor preditivo negativo da CTB foi de
82% para o primeiro minuto e 97% para o quinto minuto. Conelusdo: A cardiotocografia
e 0 mecdnio apresentaram alto valor preditivo negativo para anéxia fetal neste estudo. No
entanto, demais estudos deverdo ser conduzidos para avaliagio de andxia fetal por tais

métodos diagndsticos.

Descritores: Cardiotocografia, Sofrimento fetal, Valor preditivo dos testes, Meconio.

Monografia

Perfil dos pacientes submetidos a cirurgia
endoscdpica endonasal no Ambulatério de
Otorrinolaringologia da Faculdade de Medicina

34

Samencatti GL, Ortega ACR, Angelino Junior FV

Introdugdo: A cirurgia endoscopica endonasal (CEE), desenvolvida por Messerklinger
e Stammberger, é uma excelente técnica para a manipulagdo da parede lateral do nariz e
seios paranasais, que visa uma mobilizagio mais fisiologica dos seios através de acessos
mais anatémicos e com preservagido da mucosa. Objetive: Relatar a experiéncia do nosso
servigo na indica¢do da CEE como método diagndstico e de tratamento na Disciplina de
Otorrinolaringologia da Faculdade de Medicinado ABC (FMABC). Casuistica e métodos:
Estudo retrospectivo no qual foram analisados os prontuarios de 314 pacientes submetidos
a CEE durante o periodo de janeiro de 2005 a abril de 2009. Com base no levantamento,
catalogamos os dados conforme idade, sexo, doenga otorrinolaringologica, tipo de
cirurgia(s) realizada(s) e complicagdes, e a partir desses realizamos uma andlise descritiva.
Conclusdo: Em nossa experiéncia, a cirurgia endoscopica endonasal é um método eficaz,
pois além de permitir abordar uma grande diversidade de doengas, possibilita preservar ao

maximo a anatomia e fisiologia nasal, apresentando baixos indices de complicagdes.

Descritores: Cirurgia endoscépica endonasal, Seios paranasais, Complicagdes, Doengas.

Novos aspectos na fisiopatologia do diabetes
mellitus

35

Batistela VCS, Kawakami KM, Kayaki EA, Tarabay GC, Fraige Filho F

3 6 A influéncia do HAART na pancreatite aguda

Ferreira FAY, de Oliveira MN, Yonamine RY, Chehter EZ

Introdugao: As terapias utilizadas atualmente no controle glicémico tém apresentado falhas
na manutengdo de controle metabdlico adequado nos pacientes com diabetes mellitus tipo
2. As incretinas surgem como alternativa para a terapia atual, pois além de diminuir as
glicemias de jejum e pés-prandial, aumentam a liberagdo de insulina, reduzem a liberagio de
glucagon, os niveis de HbAlc. O advento dos incretinomiméticos e dos inibidores da DPP-
IV esta relacionado a recente descoberta da fisiopatologia das incretinas nos diabéticos,
quando se descobriu que nesses pacientes as incretinas apresentam menor meia vida.
Ainda sdo efeitos dos incretinomiméticos a ndo indugdo de hipoglicemia, a redugdo de peso
corporal, a promogdo da saciedade e a redugio de apoptose das células beta pancredticas.
Discussdo: O DM2 apresenta-se atualmente como uma epidemia mundial, representando
um problema de satide piblica em todo o globo. Desta forma, o controle glicémico intensivo
pode reduzir a morbidade e a mortalidade dos portadores de diabetes. A Sociedade Brasileira
de Diabetes preconiza uso combinado dos incretinomiméticos e dos inibidores da DPP-
IV com terapia padrdo atual. Os inibidores da DPP-IV sio indicados para o tratamento
em monoterapia, em terapia combinada com a metformina ou com as glitazonas. Nestas
condigdes, estudos clinicos mostram que a incidéncia de hipoglicemia é comparavel ao
grupo placebo. Conclus@o: Os incretinomiméticos e inibidores da DPP-IV constituem
classes inovadoras para o tratamento do diabetes tipo 2. A tolerabilidade e a seguranga dos
incretinomiméticos e inibidores da DPP-IV parecem ser as principais vantagens do seu
uso. Os eventos adversos mais comuns verificados nos ensaios clinicos foram: faringite,
ndusea, cefaleia e alteragdes gastrointestinais. A eficicia e a seguranga destas novas drogas
com outras combinagdes terapéuticas ainda ndo estdo bem estabelecidas. Faz-se necessério,

portanto, realizagdo de estudos a longo prazo.

Descritores: Incretinas, Diabetes mellitus, Inibidores da dipeptidil-peptidase IV, Peptideo

1 semelhante ao glucagon.

Introdugdo: Pancreatite aguda (PA) é associada a dor abdominal e elevagdes dos niveis
séricos das enzimas pancredticas, além do rompimento da arquitetura e fungdo pancredticas
normais, confirmando-se o diagnéstico com ultrassonografia transabdominal (USG) ou
tomografia computadorizada (TC). Entretanto, de acordo com os parimetros utilizados,
pode haver variagdes na sua incidéncia, visto que nio existe definigio universal para
PA. Também se questiona muito a respeito da agdo das drogas que compdem a terapia
antirretroviral dealtaatividade (HAART) sobre o pancreas dos pacientes HIV soropositivos.
Desenvolvimento: Estudos mostram nio haver diferengas significativas entre a incidéncia
de PA na era pré-HAART e na era HAART, visto que com a introdugio do HAART, um
amplo espectro de fatores de risco desapareceu, enquanto outros surgiram, tais como o
uso de andlogos nucleosideos e a administragio de agentes antirretrovirais pertencentes ao
esquema HAART. Além disso, anormalidades metabdlicas como a esteatose hepitica e a
acidose lactica, decorrentes do uso dos antirretrovirais, despontaram como novas condigdes
que podem acometer o pancreas. A combinagdo de inibidores da transcriptase reversa
(NRTIs) selecionados e a definigdo escolhida para pancreatite mostraram ter impacto na
incidéncia da doenga. A associagdo DDI/DAT apresentou o maior risco de pancreatite,
estando ou néio combinada com hidroxiurease (HU). A frequéncia de pancreatite induzida
por DDI parece ser dose dependente. Entretanto, as outras drogas mais comumente usadas
no HAART nio demonstraram ter relagio com o desenvolvimento de PA. Comentarios: A
auséncia de consenso para a definigdo de pancreatite, a variagio na maneira como os dados
clinicos e laboratoriais sdo coletados e analisados, bem como a falta de acompanhamento
dos pacientes a longo prazo geram uma grande variabilidade na incidéncia da doenga,
impedindo a determinagio dos reais fatores preditores da pancreatite em pacientes com
HIV. Nesses pacientes a presenga de inimeras comorbidades também é um obsticulo na

avaliagdo dos efeitos téxicos do HAART sobre o pincreas.

Descritores: Pancreatite aguda/etiologia, Pancreatite aguda/epidemiologia, Terapia
antirretroviral de alta atividade/métodos, Terapia antirretroviral de alta atividade/ efeitos

colaterais.
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Acupuntura como método alternativo no
atendimento de emergéncias sem suporte —
uma revisao literaria

37

Amadeu NA, Bellotto Jiinior N

Criada héd cerca de 5.000 anos na China, a acupuntura disseminou-se rapidamente pelo
oriente e hoje ¢ aceita em todo o mundo. O objetivo deste trabalho é avaliar o uso da
acupuntura no tratamento e cura em situagdes de emergéncias sem suporte, por meio de
uma revisdo bibliografica sobre o assunto. Realizou-se uma pesquisa literaria nas linguas
portuguesa, espanhola e inglesa com os termos “acupuntura” e “emergéncia”, entre os
meses de margo e maio de 2009, considerando-se como critério de inclusdo o perfodo de
publicagdo entre 0 ano de 2005 e 2009 e a indexagdo da revista nos bancos de dados Medline
e Lilacs. Somente dois relatos de casos foram encontrados e nenhum trabalho de pesquisa
sobre o tema foi realizado no periodo. Por meio da anilise de dois relatos de casos pode-se
observar o efeito benéfico da acupuntura na reversdo de coma psicogénico e choque no
atendimento de emergéncia sem suporte, sobretudo, pela estimulagio do ponto VG-26 em
situagdes de auséncia ou esgotamento de técnicas de atendimento ao paciente. Se nenhum

suporte 2 vida dos pacientes fosse feito, o resultado seria o 6bito.

Descritores: Acupuntura, Emergéncia, Choque, Coma.

Efeito da acupuntura no tratamento da

3 9 sindrome fibromiélgica

Silveira MM, Bellotto Jinior N

Introdugdo: A fibromialgia é uma sindrome de causa desconhecida, prevalente no sexo
feminino, especialmente na faixa etdria entre 35 e 60 anos. Cursa com uma diversidade de
sintomas, além de ndo ter tratamento farmacolégico eficaz. Objetive: Estabelecer a eficicia
da acupuntura no tratamento da sintomatologia da sindrome fibromiélgica por meio
de uma anilise de literatura Métodos: Busca de literaturas nas bases Lilacs, Scielo e na
Biblioteca Digital Brasileira de Teses Dissertagdes que discorressem concomitantemente
sobre fibromialgia e acupuntura, com enfoque a acupuntura baseada apenas na inser¢do de
agulhas. Desenvolvimento: A acupuntura é uma “arma” interessante para o tratamento
da fibromialgia, j& que ela pode ser utilizada nos pontos dolorosos caracteristicos dessa
patologia. Conclusdo: Apés a anilise da literatura selecionada conclui-se que ha melhora
significativa dos sintomas da sindrome fibromialgica o que proporciona uma melhor

qualidade de vida para os pacientes.

Descritores: Acupuntura, Fibromialgia, Tratamento, Prevalente.

Consideragoes sobre salde da populacao
negra e HIV/Aids no Brasil

38

Person NC, Prestes POP, Marcatto CT, Fernandes HPA, de Sousa LEA, Lui; OC

Introdugdo: O objetivo central deste trabalho é apresentar os principais dados e
informagdes sobre a satide dos brasileiros negros, dando enfoque 4 epidemia HIV/Aids,
sendo de suma importancia devido a escassez de trabalhos que abordam essa temética.
Desenvolvimento: Para apresentarmos dados relativos 4 epidemia é necessario refletir
sobre a inser¢do da populagdo negra na sociedade brasileira: Antecedentes histéricos:
fatos historicos se relacionam a situagio socioecondmica dos negros no Brasil, como a
colonizagdo europeia e correntes de pensamento de intelectuais brasileiros do século 19, que
divulgavam a ideia de inferioridade dos negros em relagdo aos brancos. Condigdes de vida
do negro no Brasil: piores indicadores socioeconémicos e culturais do pais, pertencendo as
camadas menos favorecidas da sociedade. Satide da populagio negra brasileira: pior acesso
a prevengio e assisténcia em todas as dreas da satide em prejuizo dos negros em relagio aos
brancos, além da discriminagdo sofrida. Quanto a epidemia, verifica-se que os nimeros
de mortes dos homens negros por HIV/Aids é praticamente o dobro da dos brancos.
Satide da mulher negra: hi um aumento do niimero de casos de HIV/Aids. Indicam sua
maior vulnerabilidade a epidemia: menor poder nas decisdes que envolvem vida sexual
e reprodutiva e sua propria exclusdo do grupo de risco, por crerem que a epidemia estd
restrita a homossexuais e profissionais do sexo. Comentarios: Ressalta-se a importancia da
abordagem de um tema inédito na Faculdade de Medicina do ABC, dando oportunidade a
todos de tomar conhecimento desta discussdo, atribuindo maior enfoque ao estudo dessa
temética, interesse e repercussdo na medicina. O trabalho mostra que desigualdades raciais
tém grande impacto na satde da populagdo negra, fato que ndo pode ser somente explicado
pela posigdo social que o grupo ocupa majoritariamente, ja que a populagdo branca, nas

mesmas condigdes, ndo apresenta indicadores tio baixos.

Descritores: Satide, Populagdo negra, Racismo institucional, HIV/Aids.

Insuficiéncia ovariana precoce em mulheres
submetidas ao tratamento contra cancer
de mama: alternativas para preservacao da
fertilidade

Brandes A, Teles ]S, Bianco B, Barbosa CP

40

Introdugao: O cancer de mama é o segundo tipo de cancer mais frequente no mundo e o
mais comum entre as mulheres, sendo responsavel, a cada ano, por cerca de 22% dos novos
casos de cancer em mulheres, além de representar 30% dos tumores malignos que ocorrem
naidade reprodutiva. Nas iiltimas décadas, houve um aprimoramento nas taxas de sobrevida
devido ao aumento de consciéncia sobre doengas da mama e programas de triagem bem
estabelecidos. Isso leva a detecgdo precoce e melhor tratamento, que inclui o uso liberal
de quimioterapia citotoxica adjuvante. Entretanto, o uso de regimes quimioterdpicos
adjuvantes juntamente com o aumento do nimero de mulheres que retardam o primeiro
filho para além dos 35 anos tem resultado numa ampla proporgio de pacientes com cincer
de mama em idade reprodutiva enfrentando a infertilidade. Esses dois fatores resultaram
na maior procura de ajuda para preservagdo da fertilidade, que se reflete na proliferagdo
de técnicas para preservar a fertilidade por meio de técnicas de reprodugio assistida, que
vio desde as bem estabelecidas clinicamente, como a criopreservagdo de embrides, até as
mais experimentais, como a criopreservagio de obcitos e de tecido ovariano. Objetivo:
Levantamento bibliografico da incidéncia de insuficiéncia ovariana precoce em mulheres
submetidas ao tratamento contra cncer de mama e das técnicas disponiveis para preservagdo
da fertilidade nessas mulheres. Conclus@o: Os oncologistas devem informar as pacientes
sobre os prejuizos do tratamento oncolégico na fertilidade e encaminha-las a centros de
reprodugdo assistida desde o diagndstico, a fim de que as opgdes para preservar a fertilidade

sejam discutidas.

Descritores: Céncer de mama, Preservagio da fertilidade, Técnicas de reprodugio

assistida, Insuficiéncia ovariana precoce.
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0 uso da acupuntura nas doengas
inflamatarias intestinais — revisao da literatura

41

Silveira BS, Bellotto Jinior N

Nomundo ocidental, um niimero crescente de pessoas, principalmente portadores de doengas
crdnicas, estd sendo atraido pelos métodos complementares de cura. Esta é a tendéncia dos
portadores de Doengas Inflamatérias Intestinais (DII), especialmente no que diz respeito
a acupuntura. As DII s3o doengas crdnicas, de causa ainda desconhecida, representadas
basicamente pela Doenga de Crohn (DC) e pela Retocolite Ulcerativa (RCU), tém um
importante impacto na vida social, ocupacional e afetiva dos pacientes. Os pacientes de DII
procuram a acupuntura para o alivio dos sintomas ou quando a medicina convencional nio
satisfaz completamente suas necessidades ou falha na promogao de algum controle da doenga.
O objetivo deste atual estudo é a verificagio da eficicia da Acupuntura no tratamento das
DII. Para isso, foi feita uma revisio de literatura por meio da busca sistematica no banco de
dados Medline, de 1994 a 2009. Os titulos e as palavras-chave usadas foram: “combinagdes
de acupuntura”, “medicina tradicional chinesa”, “doencas inflamatérias intestinais”,
“retocolite ulcerativa” e “doenga de Crohn”. Evidéncias suficientes mostram a eficicia das
interveng®es por acupuntura, e em geral, uma melhora relevante da atividade da doenga.
De fato, a acupuntura promove vantagens notaveis tais como a auséncia de efeitos colaterais
e a alta complacéncia de pacientes, se comparadas as outras estratégias terapéuticas ja
investigadas no tratamento de DII. Indice: 1. Introdugdo; 2. Desenvolvimento — relato
do caso; 2. a) Materiais e métodos; 2. b) As doengas inflamatérias intestinais (DII); 2. )
Medicina tradicional chinesa (MTC) e Acupuntura (AC); 2. d) Acupuntura e as doengas

inflamatdrias intestinais; 3. Resultados; 4. Comentérios; 5. Bibliografia.

Descritores: Acupuntura, Medicina tradicional chinesa, Doengas inflamatérias intestinais,

Retocolite ulcerativa, Doenga de Crohn.

Tumores simultaneos de cabega e pescoco —
dois relatos de caso e reviséao da literatura

43

Marcon TA, Marcatto CT, Brunelli /B, Prestes POP, Kanda JL

Tratamento com acupuntura em pacientes
com zumbido — revisao da literatura

42

Abdalla S, Bellotto Jinior N

Introdugao: O zumbido representa atualmente um grande desafio para médicos e pacientes
em relagdo a sua etiologia e tratamento. Ele é definido como uma percepgio consciente de
um som originado nas orelhas, ou no sistema nervoso, sem a influéncia de um estimulo
externo. Possui uma prevaléncia alta na populagio, sendo maior em mulheres e adultos mais
velhos. Esse distirbio pode trazer prejuizos variados para o paciente, como: irritabilidade,
insdnia, e dificuldade de concentragdo. O tratamento com acupuntura é uma das opgdes mais
estudadas para o alivio dos sintomas do zumbido. Baseado na introdugio de uma agulha
que possui uma diferenga de potencial elétrico em sua ponta, a acupuntura desencadeia a
despolarizagio de fibras nervosas e outras reagdes bioquimicas no local do agulhamento.
Objetivo: Avaliar a eficicia do tratamento com acupuntura em pacientes que sofrem de
zumbido por meio da literatura existente. Métodos: Foram pesquisados artigos nas fontes
de busca Medline, Scielo, Bireme e Pubmed e selecionados oito artigos, de acordo com os
critérios: disponibilidade na lingua inglesa ou portuguesa, serem publicados a partir do ano
de 1998 e analisarem a eficicia da acupuntura no tratamento do zumbido. Comentarios:
Nio foi possivel obter conclusdes significativas sobre a eficicia da acupuntura no tratamento

do zumbido.

Descritores: Acupuntura, Zumbido, Terapéutica, Revisao.

Relato de caso

4 4 Abscesso glético de cordas vocais

Castro R, Cestari RCP, Barros EAC, Mattos RTB, Kanda JL, Santos AB, Vanni CMS

Introdugdo: O carcinoma espinocelular (CEC) de cabeca e pescogo apresenta
elevada incidéncia no Brasil e no mundo. Nesses pacientes observa-se um alto risco de
desenvolvimento de segundo tumor primdrio, principalmente nas regides do esdfago e
pulmio. O cancer de es6fago tem um carater muito agressivo, o que evidencia a importincia
de um diagndstico precoce e preconiza a endoscopia digestiva alta (EDA) com solugdo de
Lugol. A EDA com solugo de Lugol permite a visualizagdo de lesdes suspeitas. Relato de
€aso: Caso 1 — Homem, 65 anos, negro, soldador, com queixa de rouquidao progressiva
hé 30 dias, acompanhada de abaulamento cervical 4 direita, de crescimento progressivo.
Tabagista e etilista. A laringoscopia indireta diagnosticou-se leso tilcero-infiltrativa em
regido supraglética direita. Linfonodomegalia cervical revelada como CEC em bidpsia.
Durante o estadiamento pré-operatério 3 EDA visibilizou-se area iodo clara a 35 cm da
arcada dentéria superior (ADS), cuja biépsia diagnosticou CEC. Optou-se pelo tratamento
cirtirgico das lesdes. Caso 2 — Homem, 69 anos, negro, etilista e tabagista, com queixa
de dor em gengiva inferior esquerda hd dez meses, emagrecimento de 11 kg no periodo
e pirose retroesternal pés-alimentar. A oroscopia, notou-se lesio de reborda alveolar,
tlcero-infiltrativa, cuja biépsia diagnosticou CEC. A EDA, identificada lesio esofigica a 36
cm da ADS e diagnosticada como adenocarcinoma ao anatomopatolégico. O paciente foi
submetido ao tratamento cirtirgico. Comentarios: Os casos relatados exemplificam a alta
incidéncia de maltiplos tumores primérios em pacientes com neoplasias de cabega e pescogo.
Dessa forma, salienta-se a importincia da realizagio precoce de EDA com Lugol nesses

pacientes a fim de determinar um melhor prognéstico.

Descritores: Carcinoma espinocelular, Tumores simultineos, Cabega e pescogo, Segundo

cancer primério de esbfago.

Introdugdo: Os abscessos laringeos podem ser considerados uma raridade clinica
atualmente, devido principalmente ao aumento do espectro de agdo dos antibiticos. No
passado, era um problema relativamente comum, com uma taxa de mortalidade préxima
aos 100%. A localizagio mais frequente dos abscessos na laringe é a regido supraglética
periepigldtica, sendo extremamente infrequentes em outras regides. Na revisdo literaria,
nio foi encontrado nenhum caso de abscesso laringeo em cordas vocais. Relato de caso:
Paciente do sexo masculino, 31 anos, cantor, apresenta afonia, disfagia e odinofagia hd um
dia. Refere tabagismo e etilismo social. Na tomografia computadorizada, foi verificado
um abscesso de banda ventricular direita e um edema importante da regido. As imagens
da laringoscopia confirmaram o diagnéstico. Comentarios: Na maioria dos pacientes com
abscesso laringeo, o tratamento clinico resolve o caso. Muitos destes pacientes evoluem para
a paralisia parcial ou total das cordas vocais. O nosso paciente apresentou boa evolugio com

a antibioticoterapia e a drenagem do abscesso, evoluindo sem a paralisia das cordas vocais.

Descritores: Abscesso, Laringe, Corda vocal, Laringoscopia.
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Adenocarcinoma endometrioide de ovario em
parede abdominal

45

Castro R, Marino RT, Barros EAC, Cestari RCP, Sperangini MB, Pegzolo S, Martinelli RB,
Lemes MPL

Balanite plasmocitaria de Zoon: relato de caso
e revisao de literatura

46

Bes PC, Cordenonsst JT, Burlamaqui JCF, de Lima LP, da Silva RCB, Julio AD, da Silva Il JL,
Pompeo ACL

Introdugdo: A transformagio maligna da endometriose pode ocorrer em 0,7 a 1%
das pacientes e 78,7% destes casos ocorrem nos ovarios. Este trabalho relata o caso de
um adenocarcinoma endometrioide de ovério em parede abdominal apés dois partos
cesirea. Relato de caso: Paciente de 52 anos apresenta dor bem localizada em regido de
hipoggstrio, com presenga de tumoragio em mesmo local hi um ano, que piora no periodo
menstrual, relata ainda, aumento do niimero de ciclos menstruais (duas vezes por més). A
realizagio de exames de imagem evidenciou formagdo nodular heterogénea, medindo 45 x
45 mm subjacente 2 cicatriz cirdrgica na extremidade direita (Pfannestiel), com auséncia
de linfoadenopatias. Foi realizada a exérese do tumor da parede abdominal que revelou
apés anatomopatolégico, ser um adenocarcinoma endometrioide de ovario. Comentarios:
A manipulagdo cirtrgica da cavidade pélvica pode ser considerada um fator de risco no
desenvolvimento da endometriose extragonadal. Além disso, o hiperestrogenismo, seja
endégeno ou exdgeno, tem sido considerado como um fator de risco no desenvolvimento
do cncer originado da endometriose. A malignizagdo extragonadal da endometriose deve
ser considerada como um diagnéstico diferencial em qualquer mulher com massa em parede
abdominal, com dor pélvica e/ou abdominal, em uso de terapia de reposigio hormonal,

histérico de manipulagdo cirtirgica da cavidade pélvica e sangramentos vaginais.

Descritores: Adenocarcinoma endometrioide, Ovério, Endometriose, Parede abdominal.

Correcao de cifose secundéria a
mielomeningocele através de osteotomia
vertebral

47

Okada MMS, Yamamoto AYP, Silva BDKM, Baccaro BM, Michaelis LF, Valesin Filho ES,
Rodrigues LMR, Ueno FH

Introdugao: A mielomeningocele é umaafecgio que com frequéncia evolui com deformidade
vertebral, sendo a cifose secundéria & mielomeningocele, a qual é uma manifestagdo grave
e que compromete a qualidade de vida do paciente. A dificuldade para manter o tronco
equilibrado exigindo necessidade de apoio das mios, lesdes de pele recorrentes no apice da
deformidade e dificuldade para adaptagio em cadeiras de rodas requerem corregio cirtirgica
da deformidade. O tratamento cirtrgico possui uma ampla variedade de técnicas descritas.
Relato de caso: Realizamos neste estudo uma osteotomia vertebral através de acesso tinico
posterior, associado a vertebrectomia com fixagio pedicular e haste de ancoragem distal
no forame sacral em uma crianga de 10 anos de idade portadora de mielomeningocele de
nivel tordcico. Obtivemos corregdo significativa da deformidade inicial com regressio de
110 para menos de 15° Cobb, com melhora significativa do aspecto funcional e estético,
restabelecimento de tronco ereto e independéncia para utilizagio das mios por parte da
paciente para praticas de atividade de vida adaptadas. Comentarios: A osteotomia vertebral,
por acesso tnico posterior, associada 3 vertebrectomia e artrodese ampla para corregdo de
cifose secundaria 4 mielomeningocele, é um procedimento tecnicamente complexo, porém é

uma possibilidade vidvel para pacientes com grave comprometimento vertebral.

Descritores: Mielomeningocele, Osteotomia, Curvaturas da coluna vertebral, Cifose.

Introduc@o: A balanite plasmocitiria é uma condigdo rara, benigna e idiopética da
genitalia masculina, que acomete homens néo circuncisados de meia-idade ou mais velhos.
Ela costuma apresentar-se como uma placa eritematosa assintomatica, discreta, timida
e bem circunscrita, de superficie brilhosa e lisa, frequentemente localizada na glande,
pénis e prepucio, causando prurido ou desconforto ocasionais. Sua etiologia e patogenia
permanecem desconhecidas. Relato de caso: Apresentamos o caso de um homem de
46 anos, previamente assintomdtico, com queixa de lesdo esbranqui¢ada e prurido em
pénis por 18 meses. Foi proposta a circuncisdo ao paciente, que se recusou a aderir ao
tratamento cirdrgico como primeira opgdo de terapia. Optou-se, entdo, pela terapia clinica
local com propionato de clobetasol 0,5 mg, resultando no alivio parcial dos sintomas, que
retornaram apés a interrupgdo do tratamento. Como uma segunda linha a terapia com
corticosteroides, foi utilizado tacrolimus 0,03% t6pico, com resultados aceitaveis em uma
observagdo preliminar. Apesar da boa resposta inicial, as lesGes recidivaram com o decorrer
do tratamento, e o paciente motivou-se a se submeter ao tratamento cirtirgico. Foi realizada
a circunciso, ressecando-se a drea da placa. A analise histopatolégica da pega confirmou o
achado prévio da bi6psia incisional de balanite plasmocitaria. Decorridos quatro meses de
seguimento ambulatorial pés-operatorio, a lesdo da glande apresentou redugdo significativa
de tamanho e o prurido desapareceu. O paciente encontra-se atualmente assintomatico, sem
sinal clinico de progressdo do processo inflamatério cronico e com resolugio do prurido.
Comentarios: A circuncisdo parece ser o atual “padrio-ouro” no tratamento da balanite de
Zoon, sendo que é necessario um atendimento clinico cuidadoso nas alteragdes da genitélia

externa masculina.

Descritores: Balanite, Balanite de Zoon, Circuncisio, Balanite plasmocitaria.

Fistula biliodigestiva em um diverticulo
duodenal: um caso raro

43

Castro R, Gregdrio LL, Samencatti GL, Henrigues AC, Ducatti LSS, Lemes MPL

Introdugédo: Fistulas espontineas entre a vesicula biliar e o trato gastrointestinal sio
complicagdes cronicas das colecistites calculosas, sendo decorrentes de processos
inflamatérios ou infecciosos que ocorrem nas vias biliares, incluindo colédoco e ducto
cistico. Pelo menos 90% das fistulas sdo colécodo-duodenais. A patofisiologia desta condigao
tem sido associada ao aumento pressorico na vesicula biliar, secundério a uma obstrugio do
ducto cistico ou a um tumor. Somente um niimero pequeno de casos na literatura reporta
aerobilia, devido as bactérias produtoras de gas, como algumas anaerdbicas e coliformes
fecais. Relatamos um caso de um paciente de 72 anos, sexo masculino, oriental, que chega
a0 nosso servigo referindo dor epigdstrica, de moderada intensidade. Acompanhando esta
dor, refere tremores e mal estar generalizado. Nega ictericia no perfodo. Ao exame fisico,
apresentava ictericia leve e abddémen pouco doloroso a palpagio profunda na regido de
epigastrio. Realizada colonoscopia, descartando a possibilidade de fistula col6nica; contudo
na colangiopancreatografia endoscépica retrograda foi visto uma fistula entre o ducto
colédoco e um diverticulo do duodeno, além da retirada de um célculo das vias biliares.
Na tomografia computadorizada de abdémen, foi evidenciado aerobilia. Com estes dados,
foi proposta a circlagem do piloro com gastroenteroanastomose e derivagao biliodigestiva
em Y de Roux com colecistectomia e coledocolitiase. Ndo houve nenhuma complicagdo
intraoperatéria e o paciente evolui satisfatoriamente, até a alta hospitalar. Conclusao:
As fistulas bilioentéricas sdo reportadas frequentemente como um achado incidental,
devido aos raros sintomas clinicos. E uma complicagdo cada vez mais rara de processos
inflamatérios ou infecciosos do trato colecistobiliar, sendo o tratamento cirtirgico o mais

efetivos para estes casos.

Descritores: Fistula bilioentéricas, Diverticulo duodenal, Vesicula biliar, Colédoco.
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Fistula colecistocutanea espontanea: a rara
complicagdo da doenca calculosa da vesicula
biliar

49

Castro R, Cestari RCP, Barros EAC, Mattos RTB, Sperangini MB, Pegzolo S, Martinelli RB,
Ducatti LSS

Introdugao: As fistulas colecistocutineas sio complicagdes infrequentes decorrentes de
processos inflamatérios ou infecciosos, que ocorrem envolvendo a vesicula biliar ou vias
biliares incluindo colédoco e ducto cistico. O primeiro relato data de 1640 por Tilesius, e
sua incidéncia vem diminuindo provavelmente devido 2 melhora dos métodos diagnésticos
de imagem e tratamentos medicamentosos. Relato de caso: Relatamos aqui um caso de
um paciente do sexo masculino, de 65 anos de idade que apresentou como queixa inicial
uma dor em hipocondrio direito do tipo cdlica, ha cerca de quatro meses, a qual evoluiu
com abscesso local, drenado em outro servigo. Seguiu-se a drenagem débito bilioso
persistente. Paciente foi submetido 3 colangiopancreatografia retrograda endoscépica,
com retirada de miltiplos célculos do colédoco. Apés 30 dias o paciente foi operado, sendo
realizada colecistectomia com exploragio radiolégica das vias biliares que evidenciou
normalidade das vias biliares intra e extra-hepiticas, obstrugdo do ducto cistico, estenose
de colédoco proximal de cerca de 2 cm e auséncia de calculos biliares. Realizou-se, ainda,
a ressecgdo da porgdo estenosada do colédoco com anastomose primdria término-terminal
e drenagem a Kher. O paciente evoluiu com fistula biliar pés-operatéria orientada por
dreno cavitario, evoluindo com baixo débito de cerca de 150 mL até o 15° p6s-operatério.
Comentarios: As fistulas colecistocutineas sio uma complicagio cada vez mais rara de
processos inflamat6rios ou infecciosos do trato colecisto-biliar, os quais exigem tratamento
cirtirgico efetivo envolvendo a colecistectomia com restabelecimento do trajeto fisiologico
de drenagem biliar.

Descritores: Fistula colecistocutinea, Coledocolitiase, Fistula biliar, Colecistectomia.

Hematoma epidural espinhal com déficit
neuroldgico tardio

51

Lage AV, Ferreira GF, Bisson G, Michaelis LF, Baccaro BM, Rodrigues LMR, Ueno FH,
Valesin Filho ES

Introdugdo: Hematoma epidural espinhal é uma condigdio incomum, mas é uma causa
importante de compressdo medular. Hematoma epidural espinhal é uma entidade rara e
seu tratamento continua um desafio. O melhor exame diagndstico é a ressonéncia nuclear
magnética e o melhor tempo para ressecgo foi discutido anteriormente. Relato de caso:
Apresentamos aqui um homem de 62 anos, com hematoma espinhal pés-traumético da
coluna cervicotoracica, que desenvolveu sintomas neurolégicos progressivos, os quais
eventualmente levaram a paralisia completa abaixo de T1. Durante ressecgio cirtrgica,
encontramos uma significativa compressdo medular devido a um hematoma organizado.
Apés a cirurgia, a capacidade motora do paciente melhorou significativamente.
Comentarios: Os hematomas epidurais espinhais sdo complicagdes raras de lesdes
traumaticas da coluna. Evacuagdo cirtrgica de emergéncia deve ser realizada para aumentar

a probabilidade de melhora neurolégica

Descritores: Imagem por ressonincia magnética, Cirurgia, Traumatismo da medula

espinhal, Hematoma epidural espinal/ complicagdes.

5 O Fratura por stress do sacro em corredora

Roberto FAR, Bisson G, Yamamoto AYP, Ferreira GF, Silva BDKM, Ueno FH, Rodrigues LMR,
Valesin Filho ES

Introdugdo: Com a pritica esportiva crescente, principalmente a corrida, temos
observado um aumento nas lesdes por esforgo repetitivo. A fratura por stress do sacro é
uma entidade rara e seu diagnéstico muitas vezes é tardio. Relato de caso: Relatamos
uma paciente corredora de 34 anos, com fratura sacral que inicialmente apresentava dor
lombar e que evoluiu com incapacidade de deambulagio. Comentarios: As fraturas por
stress sacral podem ser subdivididas em fraturas por insuficiéncia e por fadiga, de acordo
com a populagdo nas quais ocorrem. Tanto em fraturas por insuficiéncia quanto naquelas
por fadiga, um importante fator etiolégico é o stress da dissipagdo das forgas verticais do
tronco no sacro e asa sacral. A ressonincia magnética é o método diagnéstico de escolha
para fraturas desta natureza por grande parte dos autores. O objetivo do tratamento é uma
redugdo da pritica de atividade fisica vigorosa, especialmente exercicios de sustentagdo de

carga repetida conforme foi realizado no presente caso.

Descritores: Fratura por estresse, Sacro, Ressonincia magnética, Tratamento.

Parto cesarea na resolucéo de gravidez
decorrente de estupro: relato de caso

52

de Souza JVL, Vertamatti MA

Introdugdo: A violéncia sexual é um dos mais ultrajantes tipos de violagdo dos direitos
humanos, e além de suas consequéncias psicologicas, expde a vitima ao risco de traumatismos
genitais, extragenitais, doengas sexualmente transmissiveis e gravidez. Esta ultima traz
um fardo ainda maior a mulher vitimada, que se depara com a dificil decisdo sobre a
manutengio ou nio da gestagdo. A prética médica tem demonstrado que na maioria dos
casos que evoluem para o parto, a via mais recorrente tem sido a cesirea, o que nos motiva
a discutir as razdes envolvidas nesta prética. Relato de caso: M.C.F.L., 32 anos, natural
de Pernambuco, procedente de Sdo Bernardo do Campo, quatro gestagdes anteriores (trés
partos vaginais e um cesdrea). Vitima de agressdes fisicas e sexuais pelo pai de seus filhos,
ap6s o ultimo parto fugiu para morar com parentes em Pernambuco, onde foi estuprada por
homem desconhecido. Retornou entdo para Sdo Bernardo, descobrindo estar gravida do
agressor, e passou a ser perseguida pelo ex-marido. Neste cenario, a paciente na 37 semana
de gestagdo é atendida pelo Programa de Atengdo a Violéncia e Abuso Sexual da Faculdade
de Medicina do ABC (PAVAS-SBC), manifestando o desejo de ndo enfrentar o processo de
parto por via vaginal mesmo tendo condigdes fisicas para tal, visto tratar-se de um filho que
néo consegue aceitar como seu. Comentarios: Segundo a literatura, a maioria dos casos
de gestagio decorrente de abuso sexual ocorre em adolescentes, sendo indicada a cesirea
pela desproporgio cefalopélvica e imaturidade para compreensdo do trabalho de parto.
A evolugdo de uma gestagdo, incluindo o momento do parto, exige grande estabilidade
emocional da mulher, condigio esta minimizada ou mesmo ausente naquela agredida
sexualmente. £ preciso valorizar o contexto social e psicolégico em que essa paciente estd

inserida, a fim de compreender suas angtstias e frustragdes.

Descritores: Violéncia sexual, Estupro, Gravidez, Cesérea.

34° COMUABC
2000

q Bras Cién Satde, Santo André,

19-41, Mai/Ago 200

131




I / presentacoes Orais [

34" COMUABC
2009

Retalho témporo-frontal para reconstrugao de
um tumor de face

53

Castro R, Cestari RCP, Barros EAC, Mattos RTB, Kanda JL, Pinto FR, Vanni CMS

Introdugao: Os retalhos livres, considerados como padrdo-ouro na cirurgia reparadora,
ndo podem ser utilizados na reconstrugdo de todos os defeitos pés-excisionais cérvico-
faciais, principalmente naqueles pacientes portadores de severas comorbidades clinicas.
Desta forma, retalhos pediculados classicos como o retalho témporo-frontal ainda
representam uma alternativa ao cirurgiio de cabega e pescoco. Relato de caso: O
paciente foi encaminhado de outro servigo, apés sete cirurgias para ressecgio de carcinoma
espinocelular de face esquerda em regido malar e apés 32 sessdes de radioterapia e
emagrecimento de 10 kg em um ano. Lesdo de pele em regido malar esquerda com sinais
de fistulizagdo, que infiltra a regido jugal na altura do seio maxilar. Foi submetido a
maxilectomia meso e infraestrutural, com traqueostomia pela impossibilidade de intubagdo
oro ou nasotraqueal, tarsorrafia por infiltragio dos ramos oftdlmicos do nervo facial. Para
a reconstrugio, utilizou-se o retalho frontal de McGregor e enxerto de drea de pele da coxa
esquerda. Comentarios: A cirurgia reconstrutiva modernizou-se para corrigir os defeitos
e sequelas causadas pelas operagdes ablativas radicais das neoplasias malignas do segmento
de cabega e pescogo. Das reconstrugdes em multiplos estagios, a partir de retalhos locais
descritos na década de 1940 até os vérios retalhos microcirtirgicos atualmente empregados,
foi possivel observar uma grande evolugio técnica em um periodo relativamente curto. O
RTF pode ser utilizado para o revestimento externo de cavidades, como 6rbita e maxila, e

para outros defeitos do territério da cabega e pescogo.

Descritores: Retalhos cirtirgicos, Artéria temporal, Neoplasias de cabega e pescogo,
Retalho témporo-frontal.

5 5 Tumor miofibroblastico inflamatdrio de duodeno

de Souza CK, Rossi FMB, Zanon AB, Ferreira TN, Speranzini MB, Pegzolo S, Ducatti LSS,
Dini; MT

Introdugdo: O tumor miofibroblastico inflamatério é uma lesio predominantemente
benigna, mas 25% dos casos apresentam a forma maligna podendo haver metdstases. A
origem do tumor é mesenquimal, originada da proliferagio de células miofibroblésticas
acompanhadas de plasmécitos, linfocitos, eosindfilos e alguns neutréfilos. Este tipo
histolégico é extremamente raro, sendo descrito predominantemente nos pulmdes e trato
respiratorio superior. As formas intra-abdmoninais da doenga ocorrem preferencialmente
no figado, seguida do estdmago, intestino e bago. Em geral a neoplasia é tinica, sendo
miltiplas em apenas 5% dos casos. Quando o tumor é abdominal podem ocorrer alteragdes
laboratoriais como: anemia microcitica hipocrémica, reticulocitose, trombocitose,
hiperglobulinemia, leucocitose e VHS elevado. O tratamento definitivo é a ressecgdo
cirtirgica do tumor por completo, sendo de 18 a 37% a taxa de recidivas. Relato de
€aso: A.B.N., 58 anos, sexo masculino com quadro de adnamia hé dois meses associado
a dor abdominal em epigastro de leve intensidade, em peso constante, nio relacionada a
alimentagdo, sem fatores de piora. Paciente relata internagdo devido a piora do quadro,
sendo diagnosticada anemia (Hb: 6,5 g/dL) com necessidade de transfusdo de seis
concentrados de hemicias, e iniciada investigagio pela clinica médica por anemia refrataria
a tratamento clinico. Apresentava HAS e DM como doengas associadas. Na admissdo
apresentava anemia microcitica hipocrémica, linfopenia e hipoalbuminemia. A tomografia
abdominal apresentava volumosa lesdo expansiva retroperitoneal de 100 (LL) x 50 mm
(AP), heterogénea com necrose central, nio invadindo estruturas vizinhas. A endoscopia
e a colonoscopia ndo apresentavam alteragdes. A conduta cirtirgica adotada foi a ressecgdo
parcial do duodeno (quarta por¢do) e colecistectomia com reconstrugio éntero-duodenal
latero-lateral. O material enviado ao anatomopatolégico evidenciou o diagnéstico de tumor

miofibroblastico inflamatério.

Descritores: Neoplasias de tecido muscular/cirurgia, Neoplasias de tecido muscular/

patologia, Neoplasias do colo/cirurgia, Neoplasias do colo/ patologia.

Retirada endoscopica de gossipiboma — relato
de dois casos

54

Gregorio LL, Castro R, Samencatti GL, Mattos RTB, Speranzini MB, Pezolo S, Henriques AC,
Ducatti LSS

A presenga de um corpo estranho, ndo reconhecida, de qualquer natureza na cavidade
abdominal apés um procedimento cirtirgico é uma situagio raramente relatada na literatura
médica, sendo cercada de graves complicagdes, que podem evoluir para éxito letal. O corpo
estranho mais frequentemente encontrado na cavidade abdominal é o de origem téxtil. A
formagdo da matriz e da reago tecidual formada na extensio do conjunto estranho recebe a
denominagdo de gossipiboma. O objetivo deste trabalho é o relato de dois casos de pacientes
que foram submetidas a colecistectomia convencional e inadvertidamente foi deixada
compressa na cavidade, sendo estes retirados por métodos ndo convencionais. Relato de
€aso: Relato de dois casos de pacientes submetidas a colecistectomia convencional e que
apresentaram alteragdes digestivas no pés-operatorio tardio. Comentarios: Alguns fatores
aumentam significativamente o risco de um corpo estranho retido, como as cirurgias de
emergéncia, mudangas inesperadas e ndo planejadas da conduta cirtrgica e os pacientes
obesos. Nio existe um consenso na literatura da melhor conduta frente a estes casos. A
divergéncia consiste na melhor abordagem, se efetuada pela cirurgia convencional ou pela
laparoscépica. A principio, todo corpo estranho tem q ser retirado, principalmente quando
houver sinais e sintomas relevantes ou alteragdes das fungdes do 6rgdo ou alteragdo da
qualidade de vida do paciente. Em nenhum relato na literatura médica houve descri¢do da

retirada de gossipibomas por métodos ndo convencionais, como este.

Descritores: Gossipiboma, Endoscopia digestiva alta, Corpo estranho, Implicagdes

médico-legais.

Uso da cola de fibrina para o tratamento da
cistite hemorragica por BK virus refrataria: um

relato de caso

Melkan RV, SerpaNeto A, Esteves MAP, Daniel MB, SenraMD, Longuino LFF, WroclawskiML,
Wroclawsky CK

Introdugé@o: Pacientes submetidos a transplante de células-tronco hematopoiéticas estio
expostos ao risco de desenvolver cistite hemorragica, por reativagio de um foco de BK
virus. Apesar de a cistite hemorragica afetar a qualidade de vida do paciente, poucos casos
tornam-se intratdveis, porém, nestes casos, a terapéutica ainda ndo estd bem estabelecida.
Relato de caso: Paciente de 18 anos, com leucemia linfoide aguda B tratada com transplante
de células-tronco hematopoiéticas de sangue de cordao umbilical, evoluiu com uma grave
doenga enxerto versus hospedeiro de pele, intestinal e hepética e com uma importante cistite
hemorrégica causada pelo BK virus (confirmado por virdria). A hemorragia foi refratéria a
todos os tratamentos (hiper-hidratago, cidofovir, prostaglandina E2, alumen, formolizagdo
e oxigenioterapia hiperbarica), respondendo somente a0 uso de cola de fibrina. A paciente
evoluiu a 6bito ap6s 183 dias do transplante devido complicagdes clinicas. Comentarios:
Apresentamos neste relato um raro caso de cistite hemorrigica causada por BK virus
refratario a todo tipo de tratamento e associada a uma grave doenga do enxerto versus
hospedeiro. Apresentamos também o terceiro caso de utilizagio com sucesso da cola de

fibrina para contengdo da cistite hemorrégica por BK virus.

Descritores: BK virus, Cistite, Hemattiria, Adesivo tecidual de fibrina.
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Emprego da cola cirdrgica de cianoacrilato em
cirurgia abdominal

57

Longuino LF, da Silva RCB, Daniel MB, Esteves MAP, Starling ES, Wroclawski ML, Julio AD,
Machado MT

Introdugao: Este trabalho visa relatar a utilizago da cola cirtrgica Glubran 2 pelo grupo
de Onco-Urologia da Faculdade de Medicina do ABC. Essa cola tem como fabricante a
empresa italiana GEM S.r.l, sendo composta pelos mondmeros n-butil-2-cianoacrilato
e metacrilosisolfolano. Tem como propriedade agdo hemostitica e adesiva, e, apds
contato com ambiente timido ou tecido vivo, produz uma pelicula eldstica que se adapta
a anatomia dos tecidos em que é aplicada. Essa pelicula é impermeével, ndo se danifica
pelo sangue ou qualquer outro fluido; e cria barreira antisséptica aos principais patégenos
mais frequentes das intervengdes cirtirgicas. Objetivo: Verificar a eficiéncia hemostatica do
Glubran 2 em diversas situagdes nas cirurgias abdominais. Métodos: O video demonstra
a aplicagio da cola em trés situagdes distintas: apés a ressecgdo parcial de um tumor renal
(no leito da nefrectomia parcial), ap6s uma lesdo traumatica linear do parénquima hepatico,
previamente suturada e com sangramento remanescente, e ap6s nefrectomia radical em que
ocorreu um pequeno sangramento na regido da glindula suprarrenal. Com seu depdsito
direto pelo cirurgido ou com a utilizagdo de um instrumental, a cola cirtrgica foi depositada.
Resultados: Durante toda cirurgia ndo ocorreu nenhuma intercorréncia, e nas regides onde
se utilizou a Glubram 2 nio necessitou nenhum outro método, como cauterizagio elétrica
para conter os sangramentos. No pés-operatorio, a paciente procedeu normalmente, sem
nenhum indicio de sangramento visceral ou redugio nos niveis hematimétricos no pés-
operatério. Conclusdo: Em uma experiéncia preliminar, a cola de cianoacrilato mostrou-se

eficaz na hemostasia adjuvante a procedimento cirtrgico no rim, figado e suprarrenal.

Descritores: Cirurgia urolégica, Cola biolégica, Glubran 2, Hemostasia.

5 9 Mucocele de seio maxilar por cirurgia
endonasal endoscopica

Samencatti GL, Ortega ACR, Angelino Junior FV

Introdugao: Mucocele é uma lesdo benigna pseudocistica dos seios paranasais, revestida
por epitélio respiratério pseudoestratificado com contetido mucoso ou mucopurulento
quando infectado (mucopiocele). Seu crescimento é gradual e leva 4 remodelagio e erosdo
6ssea (por compressio) do seio paranasal envolvido. E frequente seu relato nos seios
frontal (60%) e etmoidal (30%), sendo a incidéncia no seio maxilar menos comum com
apenas 3 a 10% dos casos. Objetive: Apresentar um video de cirurgia de mucocele do seio
maxilar esquerdo, mostrando a técnica cirtirgica utilizada e alteragdes na arquitetura do seio
decorrentes da doenga. Métodos: O tratamento é realizado pela abertura da mucocele e de
sua ampliagdo com comunicagdo com outros seios paranasais ou com a cavidade nasal. Esta
abordagem pode ser feita por via endoscopica endonasal ou por via externa (etmoidectomia,
frontostomia ou antrostomia maxilar). A cirurgia endoscopica endonasal foi escolhida
como tratamento neste caso. Resultados: Resolugio da mucocele sem complicagdo intra e
pés-operatdria, paciente assintomatico e sem sinal de recidiva da mucocele. Conclusao: A
cirurgia endoscopica endonasal é, atualmente, a via mais utilizada devido a baixa morbidade,
aos baixos indices de complicagdes pos-operatorias e a rdpida recuperagio pos-cirtirgica
dos pacientes, pois essa técnica visa uma mobilizagio mais fisioldgica dos seios através de

acessos mais anatmicos e com preservagdo da mucosa.

Descritores: Mucocele, Seio maxilar, Remodelagio 6ssea, Cirurgia endoscépica
endonasal.

Emprego da enteroscopia no diagndstico e
tratamento do sangramento intestinal apés
transplante de pancreas com drenagem
entérica em y de Roux

58

Monteiro AY, Brabo JL, Yonamine RY, Sakuma HT, Ferreira FAY, Ferreira TN, Gengini T

Introdugéo: O transplante de pancreas (TP) é um procedimento em crescimento, destinado a
populagio selecionada de diabéticos tipo 1 (DM1). A duodenojejunoanastomose (DJA) tem sido
realizada para drenagem exdcrina (DE) por duas técnicas: em alga (no trénsito) ou em Y de
Roux. Uma das complicagdes de dificil diagndstico e tratamento é o sangramento intestinal (SI)
pés-operat6rio, uma vez que os sftios das DJA séo de dificil acesso. Objetivo: Relatar o primeiro
caso da literatura de enteroscopia para diagndstico e tratamento de SI em paciente submetido
a TP com DE em Y de Roux. Métodos: ].F.S., 23 anos, sexo feminino, com DMI ha 10 anos,
hipoglicemias assintomaticas com indicagio de TP. No segundo més pés-operatorio apresentou
SI. Endoscopia digestiva alta, colonoscopia e angiotomografia ndo localizaram o foco de
sangramento e pesquisa de CMV foi negativa. A paciente recebeu alta com melhora espontéinea.
Apbs dois meses, teve quadro semelhante, sendo realizada enteroscopia de baldo tnico
(Olympus, Single Baloon) sob anestesia geral que alcangou o duodeno do enxerto e mostrou
tlceras hemorragicas no mesmo e na alga eferente, sendo realizadas bidpsias e hemostasia com
plasma de Argonio. Nova antigenemia CMV foi positiva, iniciando-se Ganciclovir. Apés cinco
dias ocorreu nova enterorragia e a enteroscopia mostrou gastrite hemorrégica e sangramento
em drea junto a papila do enxerto duodenal. Associou-se terlipressina que foi suspensa por
intolerancia clinica e octreotideo, mantido por cinco dias. Resultados: Foi possivel o acesso
rapido e seguro e a realizagdo de hemostasia no duodeno do enxerto, mesmo com anastomose
em Y de Roux. Concluséo: Os métodos diagnésticos disponiveis ndo permitiam acesso a DJA
ap6s TP com DE e SI eram quadros dramaticos, principalmente com origem em alga exclusa. O
emprego do enteroscopio mostrou precisao no diagndstico e eficicia no tratamento SI apés TP

com DE em Y de Roux, devendo ser considerado nestas situagdes.

Descritores: Transplante de pancreas, Enteroscopia, Complicagdes operatorias,

Tratamento endoscépico.

60

Jue RU, da Silva RCB, Longuino LFF, Schalch MS, Neto RP, Julio AD, Machado MT,
Wroclawski ML

Nefroureterectomia radical laparoscépica
transperitoneal em rim pélvico

Introdugdo: A incidéncia do rim pélvico varia de 1 em 2.200 a 1 em 3.000, e a incidéncia
de carcinoma de células uroteliais na pelve renal é de 5% de todos os casos de tumores
malignos renais, sendo a frequéncia desta associagdo desconhecida. A via laparoscopica
tem sido cada vez mais utilizada nas cirurgias urolégicas devido 2 menor morbidade e
ao menor tempo de internagdo. Os relatos de cirurgias laparoscopicas em rim pélvicos
limitam-se a nefrectomias, pieloplastias e pielolitotomias, ndo sendo encontrados relatos
de nefroureterectomias laparoscopicas. Anélises feitas nestes poucos relatos mostram que,
apesar da cirurgia laparoscépica em rim pélvico ser mais dificil, por variagdes anatémicas,
os pacientes costumam se beneficiar do procedimento minimamente invasivo. Ndo ha na
literatura o relato do uso da via laparoscépica em tal cirurgia em caso semelhante. Objetivo:
Caracterizar a factibilidade da via laparoscépica na nefroureterectomia em rim pélvico, por
carcinoma urotelial de pelve renal. Métodos: O video mostra uma nefroureterectomia
radical laparoscépica transperitonial em rim pélvico, realizado no Hospital de Ensino da
Fundagio da ABC. Resultados: O procedimento foi realizado por via endoscépica e
laparoscopica, tendo a paciente recebido dieta no primeiro pés-operatério e alta no segundo
pos-operatério, sem complicagdes per-operatéria. Conclusdo: A via laparoscépica é uma
alternativa plausivel no tratamento de neoplasias renais em rim pélvico, tendo em vista
que reproduz os beneficios da técnica minimamente invasiva. Todavia, a nefrectomia na
pelve é mais trabalhosa devido a presenca de vasos iliacos e 6rgios pélvicos e abdominais,
associados as variagdes anatomicas do hilo do rim pélvico. Portanto, sugerimos treinamento

em laparoscopia pélvica para realizagio deste tratamento.

Descritores: Laparoscopia, Rim/anormalidades, Pelve renal/patologia, Neoplasias

urogenitais.
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Osce: uma nova proposta para aplicacao de
avaliacao de habilidades e competéncias no
ciclo de atengao primaria do internato

6l

Fernandes LHC, Vendrami CL, Camacho RM, de Jesus AC, Holzer S

Técnica de Miles: amputacéao
abdominoperineal de reto para ressecgao de
cancer de reto inferior

62

Luiz BM, Ayres V], Kinshoku RP, Haga C, Forsait S, Feder CKR, Vicentini LLT, Borato SF

Introdugdo: O ciclo de atengfio priméria a satide (CAPS), em 2009, passou a constituir
o quinto ciclo do internato. A proposta de inser¢io na atengdo primdria vem sendo
debatida pela comunidade académica, pois a formagdo hospitalocéntrica estd incorporada
a0 curso médico na instituigdo e no pais. Com a proposta de quebrar este paradigma, as
coordenagdes do curso e do CAPS tém a preocupagio de integrar novos modelos didatico-
pedagogicos. Para o sexto ano foi a realizagio do OSCE (objective structured clinical exam),
que objetiva avaliar o aluno em suas habilidades e competéncias. Objetivo: Testar o
OSCE como método de avaliagio de um ciclo de internato. Métodos: Quatro estagdes
com duragio de sete minutos cada uma, sendo trés clinicas: Pediatria onde foi abordada
antropometria e andlise de vacinas; Clinica/GO com avaliagio e orientagdo de exames de
rotina e tabagismo; e Ortopedia com atendimento basico de fratura, todas utilizando de
um roteiro estruturado. A quarta estagdo foi de avaliagdo de atitudes, de autoavaliagio e
de pares. Esta teve a participagdo de sete preceptores, trés atores para 20 alunos avaliados.
Resultados: Quanto as habilidades técnicas, 56% realizaram adequadamente, 23% de forma
inadequada, e 21% nio as realizaram. Nas habilidades de comunicagdo, encontramos 59,2,
12,6 € 28,2%, respectivamente, para realizadas corretamente, realizadas inadequadamente
e nio realizadas. O desempenho em Pediatria, GO e Ortopedia foram significativamente
melhores que as de Clinica. Os alunos avaliaram de forma satisfatéria a nova proposta.
Conclusé@o: A aprovagio dos estudantes, a possibilidade da avaliagio da aquisigio de
habilidades e competéncias, assim como, de fornecer um feedback quanto o cumprimento das
propostas educacionais, mostrou que o0 OSCE é um bom método, podendo ser incorporado
ao CAPS.

Descritores: Competéncia profissional, Estudantes, Ensino, Autoavaliagdo.

Tratamento laparoscépico de hérnia incisional
lombar

63

Peixoto GA, Yamamoto AYP, Burlamaqui JCF, Mattos RTB, Julio AD, Machado MT,
Wroclawski ML

Introdugdo: A hérnia incisional é uma complicagiio frequente pés-lombotomia, sendo
descrita uma incidéncia de até 20%, e as técnicas minimamente invasivas tém mudado sua
abordagem desde atiltima década. As vantagens tedricas das técnicas minimamente invasivas
sdo reproduziveis para o reparo da hérnia lombar incisional, mas o acompanhamento a
longo prazo é necessario para se determinar as taxas de recorréncia comparadas com as
técnicas abertas convencionais. A técnica transperitoneal permite uma exposi¢do adequada
do defeito fascial com minima dissecgdo e uma cobertura adequada da tela com tecido
viével, além da incisdo operatéria ser minima. Objetivo: Demonstrar o emprego da técnica
laparoscépica associado ao uso de tela de Marlex na corregio de hérnia lombar, na disciplina
de Urologia da Faculdade de Medicina do ABC. Métodos: A paciente foi submetida
a hernioplastia lombar por via laparoscépica com anestesia geral no Hospital Estadual
Mario Covas. Resultados: A paciente evoluiu bem, com resolugio progressiva da dor e
da deformidade gerada pela presenga da hérnia. Conclusdo: A abordagem laparoscépica
somada a0 uso da tela de Marlex, para a corre¢do de hérnia lombar incisional é uma op¢io

vidvel e factivel, agregando as vantagens das técnicas minimamente invasivas.

Descritores: Hérnia ventral, Telas cirtirgicas, Laparoscopia, Nefrolitiase.

Introdug@o: O céncer colorretal é a terceira neoplasia mais frequente no mundo, cujo
pico de incidéncia esta entre 60 e 80 anos, sendo o adenocarcinoma o tipo histolégico mais
encontrado. A maioria destes tumores estd abaixo da metade do célon descendente, e é
frequentemente infiltrativo ou anular e obstrutivo. Pode ter inicio tanto no célon como no
reto e a maior parte dos casos tem inicio com pélipos adenomatosos pré-malignos. Os fatores
de risco importantes para esta neoplasia sdo: idade, presenga de pélipos adenomatosos,
histérico familiar, fumo, sedentarismo e constipagio intestinal cronica. Objetive: Apresentar
e transmitir conceitos basicos da técnica cirtirgica para ressecgio de tumor de reto inferior,
a cerca de 4 cm da borda anal. Métodos: Obtengio e edigio de imagens da cirurgia de
amputagio abdominoperineal de reto de paciente que apresentava cincer de reto, com
quadro de fezes liquidas, coloragio escura, odor fétido, sangue envolto nas fezes, puxo,
tenesmo e episodios de escape fecal, rolamento, meteorismo e distensdo abdominal, dor em
colica em regido hipogdstrica de forte intensidade e emagrecimento de 2 kg em dez meses.
Foi submetido a terapia neoadjuvante. Essa cirurgia foi adotada, pois tumores localizados
a menos de 5 cm da borda anal ndo sdo passiveis da preservagio esfincteriana, uma vez que
sd0 necessarios no minimo 2 cm de margem de seguranga. Resultados: Observou-se que a
técnica cirtirgica utilizada beneficiou o paciente, o qual evoluiu sem intercorréncias no intra
ou pés-operatério. Conclusao: Essa técnica cirtirgica, apesar de agressiva, é de escolha
para casos de cincer de reto quando ndo se pode preservar o esfincter anal e a sobrevida de

pacientes com este quadro se mostrou elevada.

Descritores: Neoplasia colorretal, Amputagio, Cirurgia colorretal, Adenocarcinoma.

IV Simpadsio de Iniciacao Cientifica

64

Concentragdes plasmaticas de vitaminas A e
E em criancas e adolescentes com obesidade
grave e sua relagéo com inflamacéo e
disfuncao endotelial

Bacan APA, de Souza FIS, Fonseca FLA, de Miranda RB, Hix S, Sarni ROS

Introdug@o: A obesidade na infincia associada a deficiéncia de vitaminas antioxidantes
pode contribuir para desenvolvimento futuro de outras doengas cronicas, como as
cardiovasculares, pois a exacerbagio do estresse oxidativo é um dos mecanismos
fisiopatolégicos de grande importincia na génese destas doencas. Objetivo: Avaliar
em criangas com obesidade grave as concentragdes plasmaticas de vitaminas A (retinol,
beta-caroteno e licopeno) e E (alfa-tocoferol) e relaciona-las a: perfil lipidico, resisténcia
insulinica, proteina C-reativa e disfungdo endotelial. Método: Por estudo transversal
avaliaram-se 37 criangas com obesidade exégena grave. Foram coletados por venopungio
periférica: vitaminas A e E (HPLC), perfil lipidico, teste de tolerancia oral a glicose (jejum e
120 minutos), proteina C-reativa. Ultrassonografia Doppler de artérias carétida e braquial
para medigdo do complexo médio-intimal. Resultados: Mediana de idade 11 anos (5,0;
15,0), 54% masculino e 44,4% pré-ptiberes. Houve inadequagdo de beta-caroteno, licopeno
e alfa-tocoferol em 27,3, 15,2 e 42,4%, respectivamente. Inadequagio de HDL-c, LDL-c e
triglicerideos em 15,1, 18,1 e 39,4%. Proteina C-reativa elevada em 23%. Glicemia elevada
em 27,3%. Curva glicémica normal em 100%. Insulina elevada em 40%. Glicemia de jejum
< 100 mg/dL associou-se a niveis adequados de beta-caroteno (Risco relativo = 0,11; IC
95% = 0,02-0,73; p = 0,005). Ndo se observou associagdo significante entre as vitaminas
com as demais varidveis estudadas. Conclusdo: A amostra estudada aponta para elevada
frequéncia de morbidades associadas a obesidade, em criangas e adolescentes muito jovens,
e de expressiva frequéncia de deficiéncia de beta-caroteno e alfa-tocoferol. A deficiéncia
dessas vitaminas, envolvidas na defesa antioxidante, aliadas a obesidade potencializam
o risco para o desenvolvimento de doengas como a aterosclerdtica, principal causa de

morbimortalidade na populagio adulta brasileira.
Descritores: Obesidade, Criangas, Vitamina A, Vitamina E.

Apoio Financeiro: PIBIC/CNPq
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Correlacao entre hipertensao arterial sistémica
e alteragdes citogenéticas em poélipos
endometriais de pacientes menopausadas

65

Franco AMC, Cristofolini DM, Mafra FA, Barbosa CP, de Souza AMB

Introdugéo: O pélipo é a patologia endometrial mais frequente na pés-menopausa,
principalmente em mulheres com hipertensdo arterial sistémica. O mecanismo pelo qual
as drogas anti-hipertensivas podem induzir alteragdes endometriais tem sido pouco
investigado. Tem-se sugerido que o sistema renina-angiotensina exerga um papel regulador
na proliferagio celular do endométrio, de modo que o uso do inibidor da angiotensina é
associado ao aumento da proliferagio celular endometrial. Investigagdes citogenéticas
demonstraram que diferentes alteragdes cromossémicas podem ser observadas em pélipos
endometriais, sendo os trés subgrupos maiores de aberragdes cromossdmicas nas regides
6p21, 12q15 e 7q22. Objetivo: Verificar a associagiio de aberragdes cromossdmicas nos
polipos endometriais com a presenga de hipertensdo arterial sistémica em pacientes
menopausadas. Métodos: Realizado cultivo das células estromais de pélipo endometrial
de pacientes menopausadas submetidas a polipectomia histeroscopica. As pacientes foram
divididas em: grupo A (+) e B (-) de acordo com a presenga de hipertensio arterial
sistémica. As células foram mantidas em condigdes normais de cultivo até confluéncia de
70% seguido de preparagio dessas células para avaliagdo citogenética. Resultados: Até o
momento foram coletados 47 fragmentos de pélipos endometriais, sendo 36 do grupo A e
11 do grupo B. Houve crescimento em cultura de 12 dessas células e apenas nove tinham um
ntimero adequado de metéfases para realizagio do cariétipo. Conclusao: O presente estudo

encontra-se em andamento dentro dos prazos estabelecidos no projeto inicial.
Descritores: Polipo endometrial, Citogenética, Hipertensdo arterial sistémica, Menopausa.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC

Expressao do dominio extracelular do receptor
do fator de crescimento epidérmico humano

2 (dec-her-2/neu) no sangue de pacientes
portadores de adenocarcinoma prostatico

67

Serpa Neto A, Fonseca FLA, Wroclawski ER, Del Giglio A

Introdugdo: O céncer de préstata é a segunda neoplasia mais comum entre homens em
todo o mundo. Os tnicos tratamentos potencialmente curativos sdo: a prostatectomia
radical e/ou a radioterapia. Diversas vias estdo envolvidas no desenvolvimento de tumores
mais agressivos, dentre elas estd a superexpressdo dos receptores dos fatores de crescimento
epidérmico (HER-1 e HER-2/neu). Objetivo: Comparar os niveis plasméticos do dominio
extracelular do HER-2/neu em pacientes portadores de adenocarcinoma prostatico com
pacientes saudaveis. Métodos: Foram estudados 30 pacientes portadores de adenocarcinoma
prostatico (grupo A: 5 com doenga avangada e 25 com doenga localizada); 20 homens com
niveis de antigeno prostatico especifico (PSA) inferior a 1,5 ng/mL e sem histéria de doenga
prostatica foram usados como controle (grupo B). A dosagem do DEC-HER-2/neu foi
realizada por meio da técnica de quimioluminescéncia. Resultados: Os niveis de PSA (A
versus B: 31,4 £ 475 versus 0,68 = 0,3; p 12 ng/mL) apresentam alta especificidade para o
diagnéstico de doenga prostatica (sensibilidade: 65,2%; especificidade: 93,3%; AUC 0,77;
p = 0,0004). Conclusao: Pode-se concluir que pacientes portadores de adenocarcinoma
prostético apresentam niveis plasmaticos significativamente mais altos de DEC-HER-2/

neu do que controles saudéveis e que este marcador se relaciona ao diagnéstico da doenga.

Descritores: Neoplasias da prostata, Genes HER-2, Marcadores biolégicos de tumor,

Diagnostico

Apoio Financeiro: PIBIC/CNPq

66 0 polimorfismo + 1730 g/a no gene do
receptor beta de estrogénio estd relacionado
com a predisposicao a endometriose

Brandes A, Mafra FA, Teles ], Christofolini DM, Bianco B, Barbosa CP

Introdugdo: O endométrio sofre constantemente a agio de horménios, principalmente
estrégeno e progesterona. O receptor beta de estrégeno (ERB) parece ser um dos fatores
mais importantes no mecanismo de ago do estrégeno e estudos tém mostrado associagdo
entre polimorfismos do gene ERB e a progressio da endometriose. Dessa forma, o
objetivo do presente estudo foi analisar o polimorfismo + 1730 G/A no gene ERB em
portadoras de endometriose e no grupo controle com o intuito de contribuir para o melhor
conhecimento das caracteristicas clinicas e genéticas das portadoras de endometriose.
Meétodos: Foram estudadas 108 pacientes inférteis portadoras de endometriose e um grupo
controle composto de 210 mulheres férteis. As pacientes foram classificadas de acordo
com o grau de endometriose e o polimorfismo + 1730 G/A no gene ERB foi identificado
por anélise de polimorfismo de fragmento de restrigio (RFLP-PCR). Resultados: Das
mulheres portadoras de endometriose, 45,4% tinham endometriose minima e leve e 54,6%
endometriose moderada e grave. Os gendtipos GG, GA e AA do polimorfismo + 1730
G/A no gene ERP apresentaram frequéncia de 50,9, 47,2 e 1,9%, respectivamente, nas
portadoras de endometriose (p = 0,0003). Das mulheres com endometriose grau I/11,
47,0 % apresentaram o gendtipo homozigoto normal GG, 51,0% o gendtipo heterozigoto
GA, e 2,0% o gendtipo homozigoto mutado AA (p = 0,0028). Das portadoras de
endometriose grau II1/IV, os gendtipos GG, GA e AA estavam presentes em 54,3, 44,0 e
1,7%, respectivamente, (p = 0,0215). Em relagio ao grupo controle, 74,3% apresentaram
o gendtipo homozigoto normal GG, 24,3% o gendtipo heterozigoto GA e 1,4% o gendtipo
homozigoto mutado AA. Gonclus@o: Os resultados sugerem que o polimorfismo +1730
G/ A no gene ERB esta relacionado com a predisposigio a endometriose, independente do

grau da doenga.
Descritores: Endometriose, Polimorfismo, Gene ER-beta, Infertilidade.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC

Efeito da inibicao da catalase enddgena sobre
o controle cardiovascular em ratos tratados

63
com L-NAME

Hamermes; B, Taranto P, de Paula PM, Sato MA, Colombari E

Introdugdo: A catalase endégena atenua os efeitos das espécies reativas de oxigénio.
Objetivo: Verificar a influéncia da inibigio da catalase endégena sobre a pressio arterial,
frequéncia cardiaca e barorreflexo em ratos tratados com inibidor da NO sintetase
(L-NAME). Métodos: Utilizaram-se quatro ratos Wistar machos (300-400 g), submetidos
ao tratamento com inibidor da NO sintetase L-NAME (20 mg/kg, v.0.), por quatro dias,
e a canulagio da artéria e veia femoral para registro da pressdo arterial média (PAM),
frequéncia cardiaca (FC) e infusdo de drogas, respectivamente. No 4° dia, registraram-se
a PAM e FC basais e apds 10 minutos, o barorreflexo foi testado com uma dose pressora de
fenilefrina (Fenil, 3 pug/kg, i.v.) e uma dose depressora de nitroprussiato de sédio (NPS,
30 pg/kg, i.v.). Apds 15 minutos, injetou-se o inibidor da catalase ATZ (0,33 g/kg, i.v.), e
o barorreflexo foi novamente testado aos 30 e 60 minutos ap6s o ATZ. Utilizaram-se como
grupo controle os ratos ndo tratados com L-NAME. Resultadoes: Nio houve alteragio
significante da PAM e FC ap6s o ATZ (141 % 12 versus 138 £ 8 mmHg pré-ATZ). No
teste do barorreflexo inicial, a fenilefrina provocou resposta pressora (23 = 5 mmHg) e
bradicardia reflexa (-39 £ 11 bpm). O NPS produziu hipotensio (-45 £ 3 mmHg) e
taquicardia reflexa (64 27 bpm). Nao foram observadas alteragdes nas respostas pressoras
e reflexas aos 30 e 60 minutos ap6s 0 ATZ nos testes com fenilefrina e NPS. A bradicardia
reflexa aos 60 minutos foi maior que a do grupo controle (-21 + 6 bpm). Em relagdo ao
NPS, a hipotensdo foi maior que a do grupo controle (-38 £ 6 mmHg) antes e aos 30 e 60
minutos ap6s o ATZ. Conclus@o: A atenuagio das respostas cardiovasculares a fenilefrina
provocada pela inibi¢do da catalase ocorreu, provavelmente, por meio da participagio do

NO, que poderia causar maior estimulagdo parassimpatica.
Descritores: Estresse oxidativo, Catalase, Oxido nitrico, Barorreflexo.

Apoio Financeiro: PIBIC/CNPq
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Estudo de componentes da matriz extracelular
em doenca do disco intervertebral

69

Pelosi CAP, Theodoro TR, dos Santos L, do Nascimento S, Pinhal MA

Introdugao: A composigio do disco intervertebral é representada pela matriz extracelular
(MEC), composta de proteoglicanos, coldgenos, enzimas proteoliticas, heparanase e 80%
de 4gua. Diversos estudos tém demonstrando alteragdes de componentes da MEC no
desenvolvimento da doenga discal. Oligossacarideos de heparam sulfato gerados por agdo
da heparanase, assim como oligossacarideos de écido hialurénico estdo envolvidos com
processos inflamatérios. Objetive: Identificar alteragdes da heparanase (HPA1 e HPA2)
e 4cido hialurénico sintases (HAS) em pacientes portadores de doenga cronica do disco
intervertebral, comparando com individuos sem dor crénica, com o intuito de descobrir
possiveis marcadores que possam avaliar precocemente tal doenga. Métodos: Para anélise
imunoistoquimica, foram utilizados anticorpos HPA2 C-17 e HPA1 C-20, revelados com o
complexo avidina-biotina-peroxidase e substrato cromoggénico, 3,3’-diaminobenzamidina.
A fragio mononuclear do sangue periférico foi obtida utilizando Ficoll-Hypaque. A
obtengio de RNA total foi realizada com a solugdo de TRIZOL, seguindo o protocolo
descrito pelo fabricante. A amplificagdo de isoformas da heparanase e HAS foi realizada por
PCR em tempo real. Foi utilizado gliceraldeido-3-fosfato-desidrogenase (GAPDH) como
gene controle. As andlises estatisticas foram realizadas utilizando o programa SPSS versdo
13.0, considerando-se valores estatisticamente significativos (p < 0,05). Resultados: As
reagdes de imunoistoquimica realizadas demonstraram aumento significativo na expressdo
da HPA1 e HPA2 (p = 0,010) nos pacientes com lombalgia cronica. Também foi observado
aumento significativo da expressdo de HPA1 e HPA2 na fra¢do mononuclear de pacientes
com doenga do disco intervertebral comparativamente aos individuos controle. Conclusao:
Isoformas de heparanases podem estar diretamente relacionadas as alteragdes do disco

intervertebral.
Descritores: Disco intervetebral, Heparanase, Acido hialurénico, PCR em tempo real.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC

7 1 Comportamento masculino acerca da sua
prépria salide no contexto da atengao primaria

Vendrami CL, Vieira DCD

Desenvolvimento de um método de detecgao
de amdnia em ar expirado para diagndstico de
infeccéo por Helicobacter pylori

70

Tibério CC, Aricé EM

Doengas cronicas do trato gastrointestinal superior constituem um sério problema de satide
e resultam em altos custos para o sistema piiblico de satide. E reconhecido que a presenga
da bactéria Helicobacter pylori na cavidade estomacal é um dos principais responsaveis pelo
desenvolvimento de tlceras gastricas ou duodenais. A H. pylori encontra-se em individuos
de todo o mundo. A sua infecgdo é atualmente reconhecida como a maior causa de gastrite
crénica e estd associada a 90-95% dos pacientes com tlcera duodenal, 70% dos pacientes
com tlcera gastrica e 60% dos pacientes com céncer gastrico. O presente trabalho de
pesquisa objetiva o desenvolvimento de um método de detec¢do da aménia e a construgdo
de um dispositivo de procedimento ndo invasivo para o diagndstico da presenca da bactéria
H. pylori no ar expirado. O diagndstico é realizado com base na propriedade da H. pylori
de produzir a enzima urease catalisadora da hidrélise e decomposigio de ureia em di6xido
de carbono e aménia. Para o desenvolvimento desse método empregou-se a reagdo de
Berthelot, um sistema que emprega fenol, hipoclorito de sédio e nitroprossiato de potassio.
Na presenga de aménia o sistema gera um produto de coloragio intensa azul. A intensidade
da coloragio é proporcional a concentragio de ambnia no meio reacional e foi monitorada
por espectrofotometria. Foram determinadas as concentragdes ideais dos reagentes,
avaliadas a cinética reacional e as respostas colorimétricas de solugdes padrido de aménia
em varias concentragdes. A partir desses dados construiu-se uma curva absorbéancia versus
concentragdo que o limite de detecgdo do método. Os estudos preliminares permitiram
concluir que este método é adequado para a detecgio de amoénia em concentragdes
compativeis ao diagndstico da H. pylori e o estudo terd continuidade com a construgio de

um simulador do ambiente quimico no interior do estomago.

Expresséao imunoistoquimica de heparanase
em adenomas coldnicos

72

de Souza EC, de Matos LL, Pinhal MAS

Introdugdo: A temética relativa a satide masculina tem sido pouco abordada, sendo
perceptivel o predominio de programas que contemplam mulheres, criangas, adolescentes e
idosos, restando assim, uma lacuna quando se trata do piiblico masculino. O sexo masculino
se apresenta como publico raro em determinados servigos quando comparado ao sexo
feminino, ndo somente por negligéncia pessoal, mas também por falhas do préprio sistema
de satide em acolhé-lo corretamente. Durante a infincia, os homens sdo orientados a serem
provedores e protetores, reprimindo suas emogdes e dores fisicas, além de serem estimulados
a adotar um padrdo comportamental tendendo a agressividade. Em vista disso, muitas
vezes assumem comportamentos pouco saudaveis, com certa nogio de invulnerabilidade.
Assim, existe uma tendéncia a procura por servigos como farmécias e pronto-socorros que
respondem mais objetivamente as suas demandas. Objetivo e métodos: O objetivo desse
trabalho foi analisar o comportamento masculino acerca de sua prépria satide, obtendo-se
também sugestdes dos usudrios masculinos a respeito do SUS, por meio de questionarios
feitos aos pacientes e acompanhantes dos ambulatérios de especialidades da Faculdade de
Medicina do ABC, no periodo de janeiro a junho de 2009. Resultados e discussao: Os
resultados demonstram que a maioria dos homens (87%) ndo se preocupa com a propria
satde, assim como s6 buscam assisténcia médica aos constatarem que estdo doentes. Da
mesma forma, 68% dos entrevistados relataram fazer uso da automedicagio, a0 mesmo
tempo em que ndo se preocupam com o habito de realizar acompanhamento médico
regular. Aproximadamente 60% dos entrevistados reportam ter preferéncia por procurarem
hospitais, e ndo ambulatérios, em caso de se sentirem doentes. Além disso, dificilmente
procuram assisténcia médica por iniciativa prépria. Conclusao: Esses resultados reforgam
a necessidade da implementagdo de politicas de satide voltadas ao publico masculino, tais
como a implementagdo de mais horarios de atendimento nos ambulatérios e programas de

esclarecimento especificos para cuidados com a satide masculina.
Descritores: Satide masculina, Satide ptiblica, Epidemiologia, Comportamento.

Apoio Financeiro: CESCO

Introdugéao: O céncer colorretal se desenvolve a partir de pélipos na mucosa col6nica. O
polipo adenomatoso é a lesdo precursora do carcinoma colorretal e sua detecgdo precoce
diminui a incidéncia do céncer. O tempo estimado para aparecimento, crescimento e
transformagio do adenoma em carcinoma é de dez anos, periodo suficiente para a prevengio
do céncer. Durante a transi¢do do carcinoma invasivo in situ, as células tumorais penetram
na matriz extracelular (MEC) e entram na circulagdo, disseminando-se. Também ocorre
degradagdo de moléculas da MEC como colégeno, laminina, fibronectina e proteoglicanos
de heparam sulfato (HSPG). A heparanase é uma endo-beta-glucuronidase, presente
em tecidos normais e tumorais, em suas isoformas 1 e 2. Ela cliva cadeias de heparam
sulfato dos proteoglicanos, gera oligossacarideos com fungdes importantes na MEC e ao
interagir com fatores angiogénicos, fatores de crescimento e citocinas, o que é importante
a carcinogénese. Objetivo: 1) Analisar e quantificar a expressio de heparanase-2 em 60
amostras de adenomas colonicos. 2) Correlacionar a expressio da heparanase-2 com a
evolugio neoplasica do adenoma. Métodos: Utilizou-se a técnica de imunoistoquimica
com anticorpo primdrio HPA 2 C17 (Santa Cruz Biotechnology), diluido 1:100, usando-
se o complexo avidina-biotina-peroxidase e o 3,3’-diaminobenzamidina como substrato
cromoggénico. Usou-se o programa ImageLab 2000® para a quantificagio digital das reagdes
imunoistoquimicas. Resultados: Os resultados demonstram a expressdo da heparanase-2
em adenomas, cuja média de {ndice de Expressio (IE) foi 114,16 o.u/pm?, comparativamente
A sua expressdo em tecidos ndio neoplésicos, nos quais a média de IE ¢ de 27,9 o.u/pm* A
média de IE em carcinomas colorretais foi 131,1 o.u/pum? (Peretti ez al., 2008). Conclusao:
1) A heparanase encontra-se aumentada em adenomas colorretais. 2) Ela esta relacionada a

evolugdo neoplésica, podendo ser utilizada como molécula de diagndstico precoce.
Descritores: Heparanase, Imunoistoquimica, Quantificagio digital, Adenomas colénicos.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC
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0 polimorfismo PROGINS no gene receptor
de progesterona esté relacionado com a
predisposicao e progressao da endometriose

73

Mafra FA, Brandes A, Teles ], Christofolini DM, Bianco B, Barbosa CP

Pesquisa de polimorfismos do gene INHA
em pacientes com insuficiéncia ovariana
prematura

74

Pinheiro FS, Christofolini DM, Bianco B, Barbosa CP

Introducéo: Estudos recentes tém sugerido associagdo entre o polimorfismo PROGINS
no gene receptor de progesterona e a susceptibilidade a endometriose, uma vez que a
progesterona atua aumentando as células que revestem a parede uterina, de modo a
acentuar o espessamento do endométrio e fazer com que ele seja intensamente invadido
por vasos sanguineos. No entanto, os resultados da literatura ainda sdo controversos.
Desta forma, o objetivo do presente estudo é analisar do polimorfismo PROGINS em
portadoras de endometriose e no grupo controle, com o intuito de contribuir para o melhor
conhecimento das caracteristicas clinicas e genéticas das portadoras da endometriose.
Métodos: Foram estudadas 108 pacientes inférteis portadoras de endometriose e um grupo
controle composto de 190 mulheres férteis. As pacientes foram classificadas de acordo
com o grau de endometriose. O polimorfismo PROGINS (P1 e P2) foi identificado por
PCR, eletroforese em gel de agarose e visualizagio em luz ultravioleta (UV). Resultados:
Das pacientes com endometriose, 47,2% tinham endometriose minima e leve (grau 1/11) e
52,7% endometriose moderada e grave (grau ITI/IV). Os gendtipos P1P1; P1P2 e P2P2 do
polimorfismo PROGINS apresentaram frequéncia de 54,6, 38,9 e 6,5%, respectivamente,
nas portadoras de endometriose (p = 0,0009). Das mulheres com endometriose grau 1/11,
66,7%, apresentaram o gentipo homozigoto normal P1P1; 29,4% o gendtipo heterozigoto
PIP2, e 3,9% o gendtipo homozigoto mutado P2P2. Das portadoras de endometriose
grau II1/1V, os genétipos P1P1, PIP2 e P2P2 estavam presentes em 42,1, 49,1 e 8,8%
das pacientes, respectivamente (0,0036). Em relagdo ao grupo controle, 90,5% (172/190)
apresentaram o gendtipo homozigoto normal P1P1, 8,5% (16/190) o genétipo heterozigoto
PIP2 e 1,0% (2/190) o genétipo homozigoto mutado. Concluséo: Os resultados sugerem
que o polimorfismo PROGINS esta relacionado com a predisposi¢do a endometriose,

especialmente a endometriose moderada e grave.
Descritores: Endometriose, Polimorfismo, PROGINS, Infertilidade.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC

Pacientes com baixo indice metacarpal e
densitometria dssea sugestivos de osteoporose
e risco de fratura: estudo prospectivo

75

Towata F, Fukushima WY

A faléncia ovariana prematura (FOP) é um processo de faléncia da foliculogénese que
ocorre antes dos 40 anos de idade, por periodo maior que seis meses. As inibinas sdo
dimeros de glicoproteinas predominantemente produzidas nas gonadas. Atuam inibindo
o eixo hipotdlamo-hipéfise-gonadal na regulagio da secregio do horménio foliculo-
estimulante (FSH) no ciclo menstrual normal, processo que permite a ovulagio programada
de um tnico foliculo maduro. Shelling ez a/. (2000) e Marozzi et al. (2002) sugeriram o
envolvimento do gene INHA na etiologia da FOP. No entanto, ainda ndo é clara a relagdo
entre polimorfismos deste gene e a redugdo da expressio da inibina. Estudos recentes
observaram diferengas significativas quanto a frequéncia de polimorfismos em alelos do gene
INHA, entre grupos com FOP e controles, e concluiram que tais variantes relacionavam-
se com a manifestagdo da FOP. Esse trabalho objetivou estudar o polimorfismo no exon
2 do gene INHA (G769A) em mulheres com amenorreia secundaria diagnosticadas com
FOP idiopética. Foram estudadas 28 pacientes com FOP provenientes do Ambulatério
de Infertilidade da Faculdade de Medicina do ABC e um grupo controle composto por 50
mulheres acima de 40 anos, férteis, com menstruagdo regular ou com menopausa apds os 40
anos. O polimorfismo foi investigado por polimorfismo por comprimento dos fragmentos
de restri¢io-reacdo em cadeia da polimerase (RFLP-PCR). A média de idade entre as
participantes foi 34,3 anos. Os sintomas referidos durante as consultas foram: sensagdo de
fogachos, infertilidade, diminuigdo da libido e atrofia do trato genito-urinrio. A média
de FSH foi 64,3 mUI/mL. De acordo com a anélise molecular das amostras coletadas,
nenhuma das 28 pacientes apresentou o polimorfismo. A média de idade do grupo controle
foi 48 anos e também ndo foi encontrado polimorfismo no gene. Até o momento, os
resultados sugerem que o polimorfismo G769A do gene INHA no esté relacionado com a

FOP em mulheres brasileiras.
Descritores: Faléncia ovariana prematura, Gene INHA, Menopausa, Polimorfismo génico.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC

7 6 Diagnéstico da infeccéo pelo Helicobacter
pylori por meio do exame de fezes:
comparagdo com outros métodos

Gongalves JAC, Buchalla G, Albuguerque SSR, Chehter EZ

A finalidade do presente estudo prospectivo é estabelecer um indice metacarpal, medindo os
didmetros externo e interno da cortical do metacarpo e correlacionar com a densitometria
6ssea e o risco de fratura por osteoporose. Com o envelhecimento as pessoas desenvolvem
perda 6ssea naturalmente. A longevidade associada ao aumento dos fatores de risco tais
como o tabagismo, o alcoolismo, o uso de corticosteroide e a menor atividade sdo fatores
que aumentam o risco de osteoporose e o de fratura. As radiografias das maos podem ser
realizadas para obter o indice metacarpal com pouca exposigio a radiagdo, sendo seguras,
de baixo custo e de ficil acesso. Diferentemente da radiografia, a densitometria dssea é
um exame complementar que fornece valores absolutos em dreas criticas para fratura por
osteoporose, porém apresenta um custo maior e nio sio todos os servigos que possuem o

aparelho para a realizagdo do exame.
Descritores: Osteoporose, Fratura, Metacarpo, Densitometria 6ssea.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC

Objetivo: Padronizar o teste de pesquisa de Helicobacter pylori por ensaio de imunoadsorgao
enzimatica (ELISA) fecal em nosso meio verificando a eficicia deste e comparando-o com
métodos convencionais utilizados por meio de um estudo prospectivo, cego, transverso e
aberto. Métodos: Os pacientes selecionados devem ter indicagdo para exame de endoscopia
e concordar em realizar todos os testes de detecgdo do H. pylori. Ndo podem fazer uso de
antibidtico por pelo menos quatro semanas, ndo devem fazer uso de inibidores de bomba
de prétons e preparados de bismuto por pelo menos duas semanas e devem concordar com
os termos de consentimento. Selecionados os pacientes, eles sido submetidos 2 realizagdo de
quatro testes, em paralelo, para detecgdo do H. pylori, sendo eles: o teste histolgico, usado
em nosso estudo como método gold standard, o teste de urease, a sorologia e o exame de
ELISA fecal. No histolégico, quatro amostras sdo recolhidas para analise: duas do antro e
duas do corpo; na urease duas amostras do antro sdo recolhidas para andlise. O kit do teste
sorolégico é o R-Biopharm®, que faz a pesquisa de Ig-G, e seu procedimento seguiré as
especificagdes do kit. Para o teste nas fezes utilizaremos o kit monoclonal 4mplified IDEIA;
Hp StAR, que contém 96 ensaios, fabricados pela DakoCytomation. Resultados: Até o
momento foram obtidos 104 pacientes no total, sendo que até agora, foram incluidos cerca
de 40 pacientes no trabalho, os quais entregaram o material para realizar o teste de ELISA
fecal. Os outros voluntérios ainda estdo aguardando a realizagio de exames (endoscopia
digestiva alta) ou aguardando resultados da bi6psia e do laudo da endoscopia. Concluséo:
Até o momento ndo foi realizado o exame de ELISA fecal, pois aguardamos o resultado
dos exames dos pacientes e a entrega das amostras de fezes. Portanto, apresentamos apenas

resultados parciais, ndo conclusivos.
Descritores: ELISA fecal, Helicobacter pylori.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC
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7 7 Realizagao de exames de diagndstico por imagem
no Hospital de Ensino de Santo André comparagéao
entre diretrizes e requerimentos médicos

Brunetti K, Rossi SB, do Nascimento VB

Introducéo: A formulagéio da hipétese diagnéstica depende principalmente do exame clinico.
Entretanto, ha casos em que este ndo é suficiente para elaboragdo de um diagnéstico definitivo,
fazendo-se necessaria a solicitagdo de exames auxiliares, como os de diagnéstico por imagem. Os
exames por imagem vém perdendo o real exercicio de complementaridade, passando a ser usados,
muitas vezes, como principal ferramenta na formulago do diagndstico em detrimento da clinica
e de exames mais simples, 0 que acarreta o aumento dos gastos para um mesmo diagndstico. Este
trabalho aborda a questdo das diretrizes de indicagio de exames e discute a adequagdo, ou néo, das
solicitagdes de exames em relagio a tais diretrizes. Objetive: Analisar a adequagdio daindicagio de
exames complementares de diagndstico por imagem no Hospital de Ensino do Centro Hospitalar
do Municipio de Santo André (CHMSA) e observar a sazonalidade de seus requerimentos.
Métodos: Foram coletadas as guias de Servigos Auxiliares de Diagnéstico e Terapia (SADT) e
de Autorizagio de Procedimentos Ambulatoriais de Complexidade/ Custo (APAC) de exames
por imagem solicitados em janeiro, fevereiro e junho de 2009, do CHMSA, de forma randomica.
Foram excluidas guias de solicitagdo miiltipla de exames. As solicitagdes foram classificadas,
dependendo de seu preenchimento e adequagio em: recomendadas, ndo recomendadas, sem
hipétese diagndstica, incompletas, incompativeis ou ilegiveis. Para a classificagio, utilizamos as
diretrizes das associagdes brasileiras de cada especialidade. Resultados: Os exames disponiveis
no CHMSA sio: radiografia, ultrassonografia e tomografia computadorizada. Foram avaliadas,
no total, 353 solicitagdes, de modo que das solicitagdes analisadas, 89% dos requerimentos de
radiografia ndo possuiam hipétese diagndstica. Somente 3,79% das radiografias, 56,67% das
ultrassonografias e 48,21% das tomografias foram bem recomendadas. Nao houve variagdo
sazonal. Conclusao: Nosso estudo mostra que hd uma tendéncia ao preenchimento indevido das
guias de requerimento, especialmente de radiografias, o que pode levar a realizacio incorreta dos
exames, diminuindo sua efetividade como auxiliares na confirmagio diagnéstica. Trata-se de um

estudo inédito que necessita de maior casuistica e de outros estudos para avaliar tal tendéncia.

Descritores: Exames de diagnéstico por imagem, Radiologia, Gestdo hospitalar, Registros
médicos.

Apoio Financeiro: CESCO

79

Licinia Escarigza, Isabelle Martins Squarcino, Monica Akemi Sato

Laserterapia no linfedema de membros
inferiores

Introdugdo: Linfedema é uma doenga cronica caracterizada pelo actimulo de liquido
intersticial de alta concentragio proteica, decorrente de insuficiéncia da drenagem
linfatica por anormalidades congénitas ou adquiridas do sistema linfatico. A atual forma
de tratamento é a Terapia Fisica Complexa que, apesar de ser de consenso internacional,
apresenta algumas limitagdes ao longo do periodo de tratamento, tais como: impossibilidade
de realizagio de massagem em tecido cutineo com solugdo de continuidade, alergia ao
enfaixamento compressivo e dificuldades de adesdo pelos pacientes. Estudos mostram que
0 laser constitui forma alternativa de tratamento deste distiirbio pela capacidade de ativar
a circulagio linfatica. Objetivo: Verificar a efetividade da laserterapia no edema linfatico
em membros inferiores (MMII). Métodos: Estudo clinico, prospectivo, longitudinal,
randomizado e controlado, com dez pacientes portadores de linfedema em MMII, sendo
cinco deles submetidos a 12 aplicagdes de 120]/cm’ de /aser 808 nm de AsGaAl, nas regides
inguinal e poplitea do membro mais acometido e inguinal do membro contralateral, durante
33 segundos em cada ponto (20 pontos em cada regido). No grupo controle foi utilizada a
mesma técnica, porém, a irradiagio /aser ndo foi administrada. Foi realizada perimetria na
12, 6* e 12 sessdes. Resultado: Apesar de haver diminuigio nas medidas, principalmente na
segunda fase do tratamento, esta no foi significante (p > 0,05), como mostrou a Anlise de
Variéncia (ANOVA) de duas vias em relagio a primeira e segunda fases do tratamento (1* a
6% sessBes e 7% a 12 sessdes). Comparando-se a perimetria dos grupos estudo e controle apds
as 12 sessdes, o teste £ ndo pareado também ndo mostrou diferenga significante. Conclusao:
Apesar de haver variagdo nos dados obtidos com o estudo, o nimero de participantes deve
ser aumentado para se chegar a resultados conclusivos, pois hd dados muito discrepantes

dentro de cada amostra.
Descritores: Laserterapia, Linfedema, Drenagem linfatica.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC

Expressao de metaloproteinases e seus
inibidores em colesteatomas

78

de Campos L, do Souto RP

O colesteatoma é um cisto constituido por tecido epidérmico queratinizado com capacidade
de migragdo e erosdo de estruturas adjacentes, podendo comprometer a cadeia ossicular da
orelha média, provocar lesdes irreversiveis e infecgdes levando o paciente a incapacidades
funcionais permanentes ou até mesmo a morte. As metaloproteinases (MMPs) de matriz
sdo proteinases que participam na degradagdo da matriz extracelular e sdo reguladas por
inibidores teciduais de metaloproteinases (TIMPs). O balango entre MMPs e TIMPs
é critico para determinar a integridade e fungio da matriz extracelular (MEC), e assim,
variagdes na presenga e na atividade destas proteinas contribuem para vérios dos eventos
teciduais observados nos colesteatomas. O objetivo desse estudo é determinar o perfil de
expressdo génica de isoformas de MMPs e TIMPs em colesteatomas e avaliar a influéncia de
tal perfil ao potencial de agressividade dos colesteatomas. Para anilise da expressdo génica,
as amostras foram retiradas cirurgicamente de pacientes com diagnéstico clinico-radiolégico
de otite média crénica colesteatomatosa e foram imediatamente congeladas em nitrogénio
liquido e mantidas em freezer -70°C para que preservasse a integridade do RNA mensageiro.
Realizou-se a obtengdo de RNA total por meio da solugdo de Trizol; e Illustra™ RNAspin
Mini RNA Isolation Kit. A amplificagdo de isoformas da metaloproteinase, do inibidor
de metaloproteinases de tecido, do gene controle gliceraldeido-3-fosfato-desidrogenase
(GAPDH) foram realizadas por reagdo em cadeia de polimerase via transcriptase reversa
(RT-PCR). Em 11 amostras houve expressio de GAPDH, das quais duas amostras
apresentaram alta expressdo de MMP-2. A enzima MMP-9 apresentou resultado negativo
para todas as amostras. Além de MMP-2 encontrou-se expressio de MMP-3, MMP-13 e
TIMP-1. A presenga de MMP-13 e MMP-3 em colesteatomas foi relatada anteriormente
na literatura como imunoistoquimica e zimograma, respectivamente. Os resultados
preliminares demonstraram diferente expressio de metaloproteinases em colesteatomas,

portanto, esta anélise poderia ter valor para classificagio das lesGes e prognéstico.
Descritores: Colesteatoma, Metaloproteinase, Expressio génica, Matriz extracelular.

Apoio Financeiro: PIBIC - CNPq e NEPAS/FUABC

Andlise da qualidade de vida em familiares de
menores em acompanhamento no servico de

psiquiatria infantil

Scomparini LB, Alves TCTF

Objetivo: Estudos apontam que a qualidade de vida (QV) dos familiares de criangas
portadoras de distirbios psiquidtricos esta comprometida. Entretanto, ainda ndo é claro
se esse comprometimento é diferente daquele observado em familiares de criangas com
problemas clinicos gerais. Pretendemos avaliar se os cuidadores das criangas portadoras de
disttrbios psiquidtricos apresentam maior comprometimento da QV em comparagio com
grupo controle de cuidadores de menores com problemas clinicos. Métodos: Amostra foi
constituida por 32 familiares (mies ou o principal cuidador) dos menores em tratamento
psiquidtrico no Ambulatério de Psiquiatria da Infancia e da Adolescéncia da Faculdade de
Medicina do ABC e comparada a 28 familiares de menores em acompanhamento clinico na
Pediatria. Familiares de criangas que apresentam comorbidade clinica-psiquidtrica foram
excluidos da anilise. Os dados clinicos foram obtidos por meio dos prontudrios e aplicagdo
do questionrio de qualidade de vida WHOQOL-Bref para acessar a QV nos cuidadores de
ambos os grupos. Analise estatistica foi realizada por meio do teste ¢ de Student. Resultados:
Amostra foi emparelhada nos quesitos género, estado civil, idade, religido e escolaridade.
Nio observamos diferenga nos escores total do WHOQOL no grupo de estudo e no
controle (média e DP 90,16 + 11,648 e 94,18 £ 11,621, respectivamente, p = 0,962).
Observamos que familiares de pacientes com transtornos clinicos gerais apresentavam uma
tendéncia de melhora no dominio psiquico quando comparado a familiares de criangas com
transtornos psiquidtricos (média e DP 70,38 +15,059 e 65,104 + 19,363, respectivamente,
p = 0,077). Os demais dominios nio mostraram diferenca significativa entre os grupos.
Ja a andlise dos resultados do Fbis-Br mostra que tanto a sobrecarga objetiva quanto a
subjetiva apresentaram-se mais elevadas no grupo de cuidadores de pacientes psiquidtricos.
Conclusdo: Os resultados revelaram que independente da presenga do transtorno

psiquidtrico, os familiares das criangas apresentam comprometimento semelhante da QV.
Descritores: Qualidade de vida, Sobrecarga familiar, WHOQOL - Bref, Escala Fbis - Br.

Apoio Financeiro: PIBIC - CNPq
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Determinagao espectrofotométrica in vitro de
farmacos anti-inflamatdrios nao esterdides
(AINEs) do grupo dos oxicams

31

Braga MC, Franco AMC, Regueijo TB, Moya HD

Introdugdo: BCA (4cido 4,4’ dicarboxi-2,2’- biquinolina) é um agente quelante para ions
Cu(I) usado na determinagdo de proteinas e taninos 1. A adigdo desses compostos em solugio
aquosa contendo BCA (pH > 6) reduz Cu(II) a Cu(I), o qual forma complexos coloridos
(e = 8,8 x 10° mol-1.L.cm™), cujos valores de absorbancia s3o proporcionais ao analito.
Meloxicam ¢é utilizado no tratamento sintomatico da artrite reumatoide e osteoartrites.
Verificou-se que esse firmaco também reduz Cu(II) a Cu(l), contendo BCA, originando
um novo método colorimétrico. Objetivo: Desenvolvimento de método analitico para a
determinagdio in vitro de Meloxicam. Métodos: As medicdes experimentais foram realizadas
no espectrofotdmetro HPUV 8453 em 558 nm, com cubetas de 1,0 cm a 25°C. Comprimidos
de Meloxicam/15 mg foram pesados, triturados, transferidos para baldes de 50,0 mL e
completados com dgua (pH 7 com NaOH 0,1 M). Na curva padrio foram adicionados 250
UL de Cu(II) 0,010 M, 2 mL de NH4 (H3C-COO) 2,0 M, 250 pL de DTAB 0,333 M, 250
uL de Na2BCA 0,030 M e (100-700) uL de solugdo padrio de Meloxicam 0,285 mM em
baldes de 5,0 mL e mantidas em banho-maria (100°C) por 10 minutos. Para as andlises das
amostras, as aliquotas de solugdo padrio de Meloxicam foram substituidas por 125 puL da
solugdo da amostra, e a concentragio de Meloxicam calculada pelo método de adigdo de
padrdo. O método de referéncia (titulagdio em meio nfio aquoso) foi realizado segundo a
Farmacopeia Britanica 2. Resultados: FLT variou de 0,57 a 28 uM (y = 0,0145 + 24136.x;
r=0,998), com LOD = 1,1 uM, LOQ = 15,9 uM e CV = 3%. O resultado obtido (15,3
+ 0,1) mg concorda com os valores do método recomendado. A TR média obtida foi de
99,9%. Conclus@o: Resultados obtidos mostraram que o método proposto é menos oneroso

e produz menos residuo que o método recomendado para a determinagio de Meloxicam.
Descritores: Meloxicam, BCA, Espectrofotometria, Cobre.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC

Associacao entre isquemia do miocardio e
poluicdo do ar em Santo André, no periodo de

2000 a 2007

de Oliveira MC, Martins LC, Ferreira Filho C

Introdugdo: A poluigdo atmosférica, mesmo com valores abaixo do nivel permitido
pelos 6rgdos competentes, tem acometido de forma significativa a vida, com aumento da
morbidade e mortalidade decorrentes de doengas respiratérias e cardiacas. A exposi¢do
ao material particulado estd relacionada ao aumento da frequéncia cardiaca, hipertensio
arterial, decréscimo da variabilidade da frequéncia cardiaca e disfungdo endotelial.
Objetivo: O presente estudo analisou a associagdo entre isquemia do miocardio e poluigao
do ar em Santo André, no periodo de 2000 a 2007. Métodos: Este é um estudo ecolégico
de série temporal, nos quais foram incluidos os pacientes com idade acima de 60 anos,
internados nos hospitais conveniados ao Sistema Unico de Satide (SUS), entre 2000 e 2007,
na cidade de Santo André (SP), por doengas isquémicas do coragdo (DIC) e isquemia
aguda do miocardio (IAM). As informagdes sobre internagdes hospitalares foram obtidas
junto ao Banco de Dados do Sistema Unico de Saiide. Os niveis diarios de PM10, O3 e
varidveis meteorolégicas foram obtidos junto a Companhia de Saneamento Tecnolégico
do Estado de Sdo Paulo. Foi utilizado 0 modelo polinomial de regressao linear generalizado
de distribuigio de Poisson. Resultados: Observa-se uma prevaléncia maior de JAM no
sexo masculino. Hd uma correlagio significativa entre os poluentes do ar e as varidveis
meteorolégicas. Os efeitos acumulados de trés dias nas admissdes por DIC e IAM, para
idosos, para um aumento interquartil na concentragio de PM10 foram de 4,17% (IC 95%
=3,145,19%) e 3,97% (IC 95% = 2,85-5,09%), respectivamente. Conclusao: As doengas
cardiovasculares respondem agudamente a exposigdo aos poluentes do ar. Esses efeitos
ainda sdo observados com niveis mais baixos de polui¢do e indicam a necessidade de novas

politicas voltadas a redugdo dos niveis de poluigio na cidade de Santo André.
Descritores: Poluigio, Isquemia miocardica, Hipertensdo, Material particulado.

Apoio Financeiro: PIBIC/CNPq

A importancia dos clown doctors no estado de
humor em criancas hospitalizadas

32

de Andrade MS], Nossa FCA, Senra MD, Foloni MQ, Lage AV, Ferreira Filho C, Martins LC

Introdugdo: As pesquisas médicas demonstraram que o trabalho dos clown doctors tem efeito
positivo no humor, empatia e auxilia a superagio das dificuldades dos pacientes. Objetivo:
Avaliar a modificagio do humor em criangas internadas em dois hospitais publicos de
Santo André, com as apresentagdes do grupo de clown doctors do projeto “Sorrir é Viver”.
Métodos: O estudo é de intervengiio, e o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa da Faculdade de Medicina do ABC. As criangas entraram para o estudo aps os
pais assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os dados biodemogrificos e
caracteristicas familiares das criangas foram obtidos por meio de questionario autoaplicado
ao responsavel pela crianga. Antes e apds a apresentagdo dos clowns, a crianga apontava na
régua de faces como se sentia. Os pais ou responséveis também atribuiram uma nota, em
uma escala de 0 a 10 para o estado de humor das criangas, antes e apés a apresentagio. Foram
realizadas a andlise descritiva e o teste ¢ pareado para a comparagio do estado de humor
antes e ap6s a apresentagdo. Resultados: 63,5% das criangas eram do sexo feminino, com
média de 8,8 (dp = 4,2) anos de idade e as doengas mais prevalentes foram as neoplasias
(29,8%) seguida pelas cirurgias (17,5%). Apds a apresentagio dos clowns, observou-se
melhora no estado de humor apontado pelas criangas (p < 0,001), e pela nota atribuida
pelos pais ou responsaveis (p < 0,001). Grande parte das criangas (95,6%) gostou muito
da apresentagdo e afirmaram que hd beneficios para si com a apresentacdo dos clowns.
Conclusao: O estado de humor das criangas internadas melhorou significativamente apés

a apresentagdo dos clowns.
Descritores: Terapia do riso, Humor, Criangas, Clowns, Humanizagio hospitalar.

Apoio Financeiro: PIBIC - CNPq

Cuidado em pacientes diabéticos: uma revisao
sistematica de literatura

34

Carreno NCCM, Castellanos MEP

Introdugdo: O diabetes representa um importante problema de satide ptblica, com
grande impacto sobre a vida dos pacientes e sobre a rede assistencial. Diante do aumento
de interesse e crescimento na produgdo de informagdes qualitativas sobre diabetes torna-
se importante a sistematizagio desse conhecimento. Objetivo: Sistematizar e analisar a
produgdo de conhecimento realizada em pesquisas qualitativas sobre diabetes, publicada
em artigos cientificos de revistas indexadas na base Scielo (Scientific Eletronic Library
Online). Métodos: Foram incluidos artigos originais de pesquisas sobre diabetes que
adotassem metodologia exclusivamente qualitativa para produgdo e andlise dos dados.
Procedeu-se uma ampla busca na base Scielo, a partir da qual foram selecionados nove
artigos publicados em seis diferentes periddicos. Os artigos foram analisados em relagdo
aos seus aspectos tedricos, metodologicos e aos seus resultados. Resultados: Evidencia-se
0 baixo niimero de pesquisas qualitativas publicadas sobre um tema tdo relevante para a
satide ptiblica, em lingua e veiculos de comunicagio de fécil acesso a comunidade académica
e cientifica brasileira. Assim, revela-se uma enorme caréncia na produgdo e/ou circulagio
de conhecimentos sobre aspectos socioantropoldgicos do processo satide-doenga-cuidado
em diabetes. Essa situagio é especialmente preocupante quando levamos em consideragdo
o importante papel que esse conhecimento pode desempenhar nas praticas pedagogicas e
assistenciais dos profissionais de satide. As pesquisas abordaram temas como concepgdes
satide-doenca, experiéncia de adoecimento e cuidado, itinerdrios terapéuticos, dentre
outros. Adotaram a andlise de contetido ou hermenéutica como principais perspectivas
analiticas. Produziram evidéncias com diferentes graus de consisténcia. Conclusao: Ha
necessidade de ampliar a produgio e circulagio de pesquisas qualitativas sobre diabetes
em periddicos cientificos indexados em bases eletronicas de acesso amplo e gratuito. Ainda
assim, a produgio existente aponta para diferentes dimensdes do processo satide-doenga-

cuidado presentes no cotidiano dos individuos afetados e de seus familiares.
Descritores: Diabetes mellitus, Revisio de literatura, Pesquisa qualitativa, Sociologia.

Apoio Financeiro: CESCO
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8 5 Desenvolvimento de modelo in vitro para
estudo da indugéo de instabilidade gendémica

por quimioterapia em linfécitos e MCF-7:
ampliacéo de painel de microssatélites

Delgado PO, Fonseca FLA

As regides microssatélites sio formadas por um a seis nucleotideos caracterizados pelas
repeti¢des de suas sequéncias, representadas, por exemplo, por [A]n mononucleotideos,
[AG]n dinucletideos, etc. Essas regides sdo suscetiveis a inser¢do ou delegdo de bases
nitrogenadas acarretando instabilidade génica denominada de instabilidade de microssatélite
(microsatellite instability — MIS). A fim de evitar que esses erros se tornem cumulativos
nas células, existe um sistema de verificagdo da exatido da replicagdo de seu DNA que,
por sua vez, é composto de varias proteinas, transcritas pelos chamados genes de reparo
(mismatch repair — MMR). Desta forma, propde-se um estudo que ird realizar a indugio
da instabilidade de microssatélites em células da fragdo mononuclear e MCF-7 em cultura,
tratadas com agentes alquilantes e com agentes citoprotetores, a fim de se verificar: dose,
tempo, viabilidade celular, verificagio de MIS nas fragdes BAT 40, BAT 26 ¢ APC e
expressdo de hMSH2 (gene de reparo). Tais avaliagdes foram realizadas nos tempos 0’, 30°,
60°,12h, 24 h e 48 h ap6s exposigio aos tratamentos. Foi observada a redugdo da viabilidade
celular nos linfécitos quando o tratamento era realizado apenas com melphalan. O mesmo
tratamento reduziu a expressdo da proteina hMSH2 e ainda foram verificadas instabilidade
de microssatélites nas seguintes regides: BAT 26 e BAT 40. Na linhagem MCF-7 nio foi
verificada diferenga de viabilidade celular e na proteina hMSH2. Assim é possivel que para
alguns pacientes haja uma possibilidade de citoprotegio de células normais do sangue pela
Amifostina, o que poderia potencialmente no futuro implicar em menor chance de leucemias

secundarias. Tal hipétese necessita, todavia, de comprovagio em futuros estudos clinicos.

Apoio Financeiro: PIBIC - CNPq

Epidemiologia do suicidio nas populagées
indigenas

37

Folegarti PM, Silva MC, Lui; OC

Introdugdo: Nos tltimos 45 anos as taxas de suicidio aumentaram 60% em todo o mundo
figurando hoje entre as trés principais causas de morte de pessoas com idades entre 15 e 44
anos (de ambos os sexos). No Brasil, os estudos epidemiolégicos que abordam o suicidio
s30 raros. A maioria dos artigos encontrados hoje trata do problema regionalmente e ndo
consideram uma abordagem nacional para o tema. A produgio cientifica nacional é ainda
mais escassa quando consideramos as relagdes entre as taxas de suicidio e o critério raga/ cor.
Objetivo: Identificar como a literatura cientifica nacional e internacional aborda o problema
do suicidio e seus determinantes nas populagdes indigenas. Métodos: Revisio sistematica
da literatura utilizando-se as bases de dados MedLine, Lilacs e Scielo. Artigos e fontes
relevantes foram incluidos a partir da bibliografia referenciada nos artigos encontrados.
Resultados: Foram encontrados 205 trabalhos dos quais somente 49 preenchiam os
critérios de inclusdo, dentre eles apenas oito artigos eram nacionais. Conclusao: Em muitas
nagdes os indigenas apresentam o maior risco de suicidio entre qualquer outro grupo étnico
ou cultural identificavel e sdo frequentemente caracterizadas como epidemias da populagdo
jovem. Questdes de definigio, subnotificagio, ou completa auséncia de notificagio e variagdes
na investigagio dos obitos tornam problematica a comparagio das taxas de suicidio entre
as diversas populagdes indigenas. As interpretagdes internacionais chamam atengio para
o colapso das estruturas culturais e os processos historicos associados a colonizagdo. A
literatura nacional sobre o tema, ainda que escassa, apresenta dados similares a literatura
internacional quanto ao perfil populacional do suicidio indigena (adultos e adolescentes
jovens do sexo masculino). A compreensdo do fendémeno é ainda controversa a medida que
os estudos nacionais valorizam o suicidio como manifestagdo inerente a cultura indigena,

ainda que estimulada pelas modificagBes no contexto socioecondmico das tribos.

Descritores: Suicidio, Populagio indigena, Epidemiologia, Revisdo.

Expresséo génica de neuroglobinas e
citoglobinas em neurdnios do Ndcleo do Trato
Solitario (NTS) e Regiao rostroventrolateral
(RVL) do bulbo de ratos espontaneamente
hipertensos (SHR) e normotensos submetidos
a natacao

36

Taranto P, Hamermesy B, Giannocco G, Columbari E, Sato MA

Introdugdo: Estudos anteriores sugerem que espécies reativas de oxigénio estariam
envolvidas com o desenvolvimento da hipertensdo. O exercicio fisico promove redugo da
pressdo arterial em hipertensos. As neuroglobinas (Ngl) e Citoglobinas (Ctg) sdo globinas
que transportam o oxigénio nos neurOnios cerebrais e protegem essas células contra o
estresse oxidativo. O objetivo desse estudo ¢ avaliar se a natagio pode alterar a expressdo
génica de Ngb e Ctg em neurdnios do NTS e RVL. Métodos: Foram utilizados de 8 a 12
ratos Wistar e SHR machos (300-350 g) mantidos sedentarios ou submetidos a natagdo (1
h/dia, 5 dias/semana, por seis semanas). A pressdo de cauda e a frequéncia cardiaca (FC)
foram registradas antes e apés as seis semanas de natagdo. Ao término das seis semanas, o
tronco encefélico dos ratos foi removido para verificagdo da expressio génica de Ngb e Ctg
em neur6nios do NTS e RVL por reagdo em cadeia de polimerase via transcriptase reversa
(RT-PCR) em tempo real. Resultados: Os SHR (1,2 + 0,001 versus 0,51 + 0,014) e Wistar
(1,35 £ 0.015 versus 1 £ 0,012) submetidos a natagdo aumentaram a expressdo génica da Ngb
no NTS, porém o mesmo ndo ocorreu no RVL. A expressio génica das Ctg aumentou no
NTS dos SHR (2,25 % 0,008 versus 0,9 £ 0,021) e Wistar (1,9 = 0,013 versus 1,05 = 0,017) e
no RVL dos SHR (2,28 % 0,02 versus 1,03 + 0,012) e Wistar (1,68 % 0,04 versus 1,02 £ 0,015)
submetidos a natagio. Houve diminui¢do da FC dos SHR (323 £ 9 versus 363 + 7 bpm) e
dos Wistar (327 £ 10 versus 306 3 bpm) do grupo natagdo, mas somente a pressdo arterial
média (PAM) dos SHR (202 + 8 versus 223 + 4 mmHg) apresentou redugio. Conclusao: O
exercicio fisico pode induzir mudangas na expressdo génica das Ngb e Ctg em importantes

areas bulbares envolvidas no controle cardiovascular.
Descritores: Neuroglobina, Citoglobina, Hipertensdo, SHR.

Apoio Financeiro: PIBIC - CNPq

33

Utilizagao do Sistema de Informacoes
sobre Nascidos Vivos na caracterizagao
das condicoes de nascimento em hospitais
publicos e privados no municipio de Santo
André — Brasil

Pecoroni PG, Luiy OC

Introduc@o: No Brasil, os servigos de satide privados de alta cobertura média chegam
a 25% no pais e 70% em Santo André. O Sistema de Informagdes sobre Nascidos Vivos
(SINASC) é uma importante ferramenta para caracterizar as condi¢des de nascimento.
Objetivo: Comparar servigos piiblicos e privados segundo indicadores de nascimento em
Santo André. Métodos: Estudo transversal de 9.158 nascidos vivos ocorridos em 2004 por
meio do banco de dados do SINASC. Resultados: Houve mais nascimentos nos hospitais
privados (53%). Hospitais puiblicos tiveram maior propor¢ao de mées adolescentes. Houve
maior proporgio de mies com escolaridade acima de 11 anos nos hospitais privados em
relagdo aos publicos, mais partos cesirea, mais consultas de pré-natal. A maioria dos
recém-nascidos tinha peso normal e eram de termo. A cobertura dos servigos privados no
atendimento aos partos de nascidos vivos variou conforme a escolaridade da mée: baixa
escolaridade, 19,6%; alta escolaridade, 64,1%. Gestagdes com sete ou mais consultas e taxa
de cesirea elevam-se com aumento o da escolaridade da mée nos dois tipos de hospitais.
Os publicos mantiveram indicadores semelhantes para maes com baixa e alta escolaridade,
ja nos privados houve piora geral dos indicadores com a diminuigio dos anos de estudo.
Discussao: Existe heterogeneidade na qualidade do atendimento nos hospitais privados.
As informagdes sobre os servigos privados nio estdo disponiveis de forma acessivel ao
gestor de satide, justamente aquele que é o responsavel pela satide no territério A assimetria
de informagdes sobre o desempenho e qualidade entre servigos piblicos e privados requer

maior regulagdo.

Descritores: Epidemiologia dos servigos de Satide, Sistema Unico de Satide, Avaliagio dos

servigos, Banco de dados.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC

I 140

Arq Bras Cién Satde, Santo André, v.34, n.2, p.119-41, Mai/Ago 2009




R /- cs-t2ces Orais I

Perfil urinério de glicosaminoglicanos
sulfatados em pacientes portadores de cancer
de prostata

39

Renata Maximiano Meiga, Maria Aparecida S. Pinhal

Padronizagao de um modelo de estudo da
angiogénese e estudo da agao da doxiciclina
sobre a angiogénese

20

Forsait S, Feder CKR, Junqueira PEBS, Fonseca FLA, Feder D

Os glicosaminoglicanos sdo polimeros lineares de agiicares constituidos por unidades
dissacaridicas repetitivas formadas por uma hexosamina e um aglicar ndo nitrogenado.
A distingdo entre os diversos glicosaminoglicanos é feita de acordo com os tipos de
monossacarideos, grau e posi¢io de sulfatagio e tipo de ligagdo inter e intradissacaridica.
Com excegdo do acido hialurdnico, tais agticares encontram-se ligados covalentemente a um
esqueleto protéico formando proteoglicanos que se encontram distribuidos na membrana
celular, na matriz extracelular e granulos intracelulares. Os tecidos normalmente apresentam
um padrdo caracteristico de distribui¢do dos glicosaminoglicanos que sofre modificagdes
importantes nos tecidos tumorais e embrionarios, o que pode retratar alteragdes no padrio
de excregdo urinaria. Objetivo: Analisar o perfil de glicosaminoglicanos sulfatados na urina
dos pacientes com cancer de préstata. Métodos: Apés coleta, filtragio e concentragio da
urina de pacientes portadores de cancer de prostata e de individuos saudaveis, uma aliquota
de cada amostra foi submetida a eletroforese em gel de agarose, em tampdo propileno-
diaminoacetato (PDA) 0,05 M, pH 9,0. Apés eletroforese os glicosaminoglicanos sulfatados
foram precipitados com 0,1% de cetil-trimetil-amonia, duas horas. A limina seca sob
ventilagio e calor foi corada com azul de toluidina. Em seguida, a quantificagdo de cada
glicosaminoglicano foi realizada por densitometria utilizando o programa Scion Image.
Resultados: Os resultados demonstraram aumento significativo de aproximadamente trés
vezes na quantidade de heparam sulfato e condroitim sulfato secretado na urina de pacientes
portadores de cincer de mama, comparativamente com individuos saudéveis. Concluséao:

O perfil de glicosaminoglicanos urindrios pode sugerir a presenga de tumor.
Descritores: Cancer de préstata, Glicosaminoglicanos, Urina.

Apoio Financeiro: PIBIC - CNPq

Analise do universo de possibilidades e
de projetos de vida de adolescentes que
engravidaram intencionalmente

91

Rossi SB, Brunetti K, Reato LEN

Introdugao: Gravidez precoce é um problema de satide piiblica. Diversos estudos mundiais
revelaram que as decisdes das adolescentes referentes a gravidez eram baseadas em suas
percepgdes de alternativas e na influéncia social, familiar e cultural. Objetivo: Compreender
o conjunto de possibilidades e de projetos de vida de que adolescentes que engravidam
intencionalmente fazem parte e como esse conjunto influencia tal decisio. Métodos: Fez-se
um estudo qualitativo por meio de pesquisa semiestruturada em grupo focal. Critério de
exclusdo: gravidez ndo desejada e a acidental; critério de inclusdo: ser mulher, minimo de
uma gravidez e ter entre 11 e 19 anos na época da primeira gravidez. A amostra foi composta
por adolescentes de Capuava, Santo André, SP. As questdes da pesquisa semiestruturada
foram submetidas a avaliadores externos para andlise de clareza e objetividade. As
entrevistas foram transcritas e identificadas as unidades de significado que emergiram e a
partir delas analisaram-se os resultados. Resultados: Analisaram-se os prontuarios de 71
adolescentes, das quais 15 engravidaram intencionalmente. Delas, trés concordaram em
participar do grupo focal. Elas julgaram a gravidez como sendo uma forma palpével de
evolugdo pessoal, embora ndo exista associagdo direta com evolugio no campo emocional,
espiritual, familiar, ou profissional. A decisdo de engravidar foi influenciada pela opinido do
parceiro e pela necessidade de se sentir importante e de ter uma vida com responsabilidades
de adultos. Houve um abandono de projeto de vida prévio. Para todas, o projeto de vida
atual consiste em melhorar as condigdes socioecondmica dos filhos. Soma-se a esse o
projeto de progressio académica, no caso de uma adolescente. Conclus@o: Ressalta-se
a importincia de a gravidez na adolescéncia ser encarada com um evento complexo, que
envolve toda a familia e com fortes influéncias socioculturais. Entretanto, seriam necessarios

estudos mais amplos para a melhor compreensdo desse tema.

Descritores: Satide sexual e reprodutiva, Gravidez na adolescéncia, Adolescéncia, Satide

integral do adolescente.

Apoio Financeiro: CESCO

Introdugdo: Estimulos apropriados podem ativar o crescimento de novos capilares
em certa regido do organismo. Em adultos, na maioria das vezes, a angiogénese é
controlada por situagdes patolégicas, como crescimento tumoral, devido a necessidade de
suprimento sanguineo para a proliferagio celular, tanto i situ quanto a distincia. Apesar
dos diferentes métodos ja descritos, buscamos um método de estudo da angiogénese que
fosse reprodutivel e que nio dependesse da experiéncia do observador, de modo que se
optou pela introdugio de esponjas no subcutineo, o estudo da hemoglobina (Hb) sérica
e na esponja. A talidomida tem propriedades anti-inflamatérias, imunossupressora e
antiangiogénicas. A doxicilina inibe as metaloproteinases, impedindo a proliferagio de
células tumorais. Objetive: Padronizar um método para o estudo da angiogénese utilizando
a talidomida por sua conhecida agdo antiangiogénica e verificar a agdo da doxiciclina sobre
a angiogénese. Métodos: Na primeira fase foram implantadas esponjas estéreis de 0,5
x 0,5 x 0,5 cm, no dorso de camundongos BALB-C, divididos aleatoriamente em grupo
controle (n = 7; leite, por gavagem) e experimental (n = 7; talidomida 200 mg/kg/ dia;
por gavagem). Apos sete dias as esponjas foram retiradas. A dosagem da hemoglobina na
esponja e sérica foi realizada, e a relagdo dos valores foi submetida ao teste z. A segunda
fase do experimento foi semelhante a primeira utilizando-se no grupo experimental (n = 6)
a doxiciclina 100 mg/kg/ dia, por gavagem, em comparagio com o grupo controle (n = 6).
Resultados: Os animais tratados com talidomida apresentaram significantemente menor
relagdo Hb esponja/sérica o que demonstrou a validade do modelo em estudo. Os animais
tratados com doxicilina também apresentaram redugio significativa da relagio Hb esponja/
sérica. Conclusdo: A implantagio de esponjas no subcutineo de ratos com a dosagem da
relagdo Hb esponja/sérica demonstrou ser um modelo viével de estudo da angiogénse. A

doxiciclina demonstrou agdo antiangiogénica neste modelo.
Descritores: Angiogénese, Talidomida, Doxiciclina, Esponjas.

Apoio Financeiro: NEPAS/FUABC
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Epidemioldgico

P 1 A frequéncia de gravidez recorrente na adolescéncia

Dobrovolskni DN, Gurgel L, Filipini R

Introdugao: A gravidez na adolescéncia e as recorrentes sdo eventos considerados de risco, dado a fase de
desenvolvimento que ela se encontra; portanto, ela deve ser acc )i o. Objetivo:
Analisar a frequéncia de gravidez recorrente na adolescéncia. Métodos: Estudo descritivo, com coleta no

Centro Satde Escola Capuava, por meio de questiondrio com 42 adolescentes que estavam gravidas ou
i

hada e com pl

ja engravidou. As varidveis foram sobre gestacionais e atuais, de satide e socioecondmicos.
Processamento e andlise dos dados com o Epi-Info 6.0 e nivel de significincia de 5%. Resultados: A idade
média da primeira gestagio foi 16 anos (13/19) e 40,5% engravidaram com 15 anos. Das 42 adolescentes,
40,5% tiveram duas gestagdes; 16,6%, trés gestacdes e 2,3%, quatro gestagdes. Predominio de cor negra/
parda (69%); 52% residem com parceiro; 78,6% ndo trabalham e 61,9% das mées cuidam dos seus bebés;
a maioria teve um parceiro (88%); 76,2% ndo tinham desejo de engravidar; uso de contraceptivo (33,3%);
bom apoio de familia e parceiro (66,7% e 76,2%); planejamento gestacional (31%); 28% dos bebés das
primeiras gestagGes nasceram com baixo peso. Significancias estatisticas com relagio entre o cuidador
principal com as mies que trabalham (p = 0,056), e com as mies com companheiro (p = 0,056); relagio
entre média de idades menores na primeira relagio e com mais de um parceiro (p = 0,017). Conclusao:
As condigdes socioecondmicas desfavoraveis, inicio precoce da atividade sexual, pouco apoio familiar e
parceiro e auséncia de planejamento favorecem a gravidez precoce na adolescéncia.

Descritores: Gravidez recorrente, Adolescéncia, Planejamento, Atividade sexual.

A importancia dos “clown doctors” no estado de
humor em criangas hospitalizadas

P

de Andrade MS], Nossa FCA, Senra MD, Foloni MQ, Lage AV, Martins LC, Ferreira Filho C

Introdugao: As pesquisas médicas demonstraram que, o trabalho dos “clown doctors” tem efeito positivo
no humor, empatia e auxilia a superagio das dificuldades dos pacientes. Objetivo: Avaliar a modificagio
do humor em criangas internadas em dois hospitais ptblicos de Santo André, com as apresentages do
grupo de “clown doctors”, Sortir é Viver. Casuistica e métodos: O estudo ¢ de intervengéio, e o projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Faculdade de Medicina do ABC. As criangas entraram para
o estudo apos os pais assinarem o termo de consentimento livre e esclarecido. Os dados biodemogréficos e
as caracteristicas familiares das criangas foram obtidos através de questionario autoaplicado ao responsavel
pela crianga. Antes e aps a apresentagio dos clowns, a crianga apontava na régua de faces como se sentia.
Os pais ou responséveis também atribuiram uma nota, em uma escala de 0 a 10 para o estado de humor
das criangas, antes e apés a apresentagdo. Foram realizadas a anlise descritiva e o teste ¢ pareado para a
comparagio do estado de humor antes e apés a apresentagio. Resultados: O total de criangas do sexo
feminino era de 63,5%, com média de 8,8 (dp = 4,2) anos de idade e as doengas mais prevalentes foram as
neoplasias (29,8%), seguida pelas cirurgias (17,5%). Apds a apresentagdo dos clowns, observou-se melhora
no estado de humor apontado pelas criangas (p < 0,001) e pela nota atribuida pelos pais ou responséveis
(p <0,001). Grande parte das criangas (95,6%) gostou muito da apresentagio e afirmou que ha beneficios
para si com a apresentagio dos clowns. Conclusao: O estado de humor das criangas internadas melhorou
significativamente apds a apresentagdo dos clowns.

Descritores: Terapia do riso, Humanizagio hospitalar, Humor, Criangas, Clowns.

A relacéo da circunferéncia abdominal com os outros
componentes da sindrome metabélica em pacientes
atendidos pela liga de controle do diabetes na feira de
salide da FMABC em 2008

Feder CKR, Santomauro Junior AC, Bragatto FB, Branco JM, Bes PC, Taranto P, de Barros LLF, Saleh A

P

Introducio: Sind: béli 1 PR

¢ uma epidemia mundial, caracteriza-se pela associagio
de dislipidemia, diabetes mellitus ou intolerincia a glicose, hipertensdo arterial e obesidade. Interligando estas
alteragdes bolicas a resisténcia 2 insulina (hiperis

ia), sua presenca leva a0 aumento do risco de doengas
Laci i

A implementacéo da lei do acompanhante no parto
nos servicos de sadde vinculados a FMABC: perspec-
tivas de salde e profissionais da salde

P

Barani G, Rigquto ACC, Mazar RC, Gargiulo NM, da Silva CMR, Hotimsky SN

Introdugao: A lei federal do acompanhante no parto (no. 11.108) de 2005 institui, no Sistema Unico de Satide
(SUS) o direito: “a presenga, junto a parturiente, de um acompanhante durante todo o periodo de trabalho de
parto, parto e pés-parto imediato”. Evidéncias cientificas indicam que a presenga de acompanhante de escolha
da mulher esté associada a uma redugdo dos indices de cesarianas, assim como de outras intervengdes médicas
e a maior satisfagio da parturiente com o parto. Trata-se de uma pratica de assisténcia reconhecidamente 1til
e que, segundo a Organizagio Mundial da Satde, deve ser estimulada. A despeito da existéncia deste direito,
em 2006, apenas 16,1% das parturientes brasileiras puderam contar com um acompanhante no parto (PNDS,
2006). Objetivo: Averiguar a impl I
e a opinido de puérperas e profissionais de satide da regido a esse respeito. Métodos: Trata-se de uma pesquisa

30 da lei do acc

nos servigos de satide da regido do ABC

quantiqualitativa. A fase quantitativa do estudo consiste em uma amostra ndo probabilistica por conveniéncia,
envolvendo todas as mées em primeira consulta do bebé que frequentarem os trés centros de satide que mantém
vinculo com a Faculdade de Medicina do ABC, no periodo entre 15 de julho e 15 de agosto de 2009, as quais serdo
inclusas no estudo. O programa SSPS 13.0 Windows serd utilizado na anilise destes dados. A parte qualitativa
do estudo consiste em entrevistas semiestruturadas com profissionais da satide que serdo gravadas em audio e
transcritas. A técnica de andlise tematica de conteido sera utilizada para o tratamento dos dados qualitativos.
Resultados: Trata-se de uma pesquisa em andamento. Pretendemos expor, em forma de péster no Congresso,
os resultados parciais desse estudo. Conclusao: Pretende-se, por meio dos resultados dessa pesquisa, contribuir

para sinalizar os obstéculos 1

P

de Oliveira MC, Batistela V'CS, Kayaki EA, Furquim ECG, Borducchi DMM, Todaro ]

em relagio a imp 30 da lei, visando seu aprimoramento.

Parto, Acc hantes de pacientes, Direitos da mulher, Executoriedade de lei.

A reinsercao escolar e o processo de normatizacéo da
crianga com cancer

Introdugéo: Segundo dados do Instituto Nacional de Céncer de 2008, o cincer infantil corresponde a 3%
das neoplasias. Os tratamentos envolvidos sdo procedimento cirtirgico, quimioterapia e radioterapia, os
quais podem levar a recuperagio biologica da crianga, mas aqui destacamos os aspectos sociais da doenga,
entre eles a vivéncia escolar. Objetive: Demonstrar aspectos populacionais de um centro multidisciplinar
de apoio a criangas com cincer e avaliar o impacto do diagnéstico e tratamento na vida social e escolar das
criangas. Métodos: Analise de dados populacionais e questdes abertas semiestruturadas, visando avaliar o
impacto do afastamento escolar em criangas com tumores sélidos submetidas a tratamento. Resultados: O
centro atende 129 criangas, 54% delas com tumores s6lidos. A média de idade é 11 anos, com igual divisio de
sexos. Neste estudo eram 100% do sexo feminino, com diagnésticos de sarcoma de Ewing, tumor de tireoide
e tumor de Willms. Os pais referiram o diagndstico como o momento mais dificil. Receberam ajuda de
familiares, amigos e apoio religioso. Uma mae foi acompanhada por psiclogos. Fatores como desemprego,
mudanga de estado e separagio conjugal sio relatados no processo de adoecimento e normatizagio. Ao
diagnéstico as criangas relataram a falta da escola e dos amigos. Os pais detectaram despreparo da escola
perante a situagdo. Mudangas comportamentais foram relatadas pelos pais, tais como aprendizagem,
socializagdo e temperamento. ApGs o tratamento, as familias tentaram dar a crianga uma vida normal e
reinseri-las na escola. A preocupagio do futuro escolar foi relatada somente pelos pais. Conclusao: Este
estudo piloto visa avaliar a importancia da reinser¢do escolar e do processo de normatizagio de criangas
com cincer. Através de seus dados, verificamos ser fundamental que o centro de tratamento ofereca um
auxilio psicolégico e um acompanhamento pedagogico por profissionais especializados.

Descritores: Oncologia, Infantil, Escolar, Psicolégico.

Andlise das taxas de gravidez em casos de fertiliza-
¢ao in vitro convencional do servico de reproducéo
humana da Faculdade de Medicina do ABC

P

de Souza PZ, Vaccari NL, de Miranda RR, Rodrigues D

Introdugdo: No final do século 20 ocorreram grandes avangos na é4rea da medicina reprodutiva. O
primeiro e mais importante deles, amplamente divulgado, foi a fertilizagdo in vitro (FIV). A FIV é uma
forma de realizar a fertilizagio fora do organismo, quando essa ndo pode ser realizada naturalmente. As
chances de uma FIV resultar em uma gravidez giram em torno de 25 a 30% por tentativa. Com a injegdo
intracitoplasmética de espermatozoides (ICSI), é possivel coletar um tinico espermatozoide e coloca-lo

cardiovasculares. Objetivo: Demonstrar a existéncia de uma sindrome, ao invés de doengas isoladas,
circunferéncia abdominal, glicemia e pressdo arterial. Métodos: Foram atendidos 473 pacientes na Feira de Satide 2008
da Faculdade de Medicina do ABC, pela Liga de Controle do Diabetes. As varidveis mensuradas foram glicemia, peso,
altura, indice de massa corporal (IMC), circunferéncia abdominal (CA) e pressio arterial. Os dados coletados foram
habitos, uso de medi d pessoais e f:

Foram excluidos pacientes com 79 anos, em uso de

1

ti-hipertensivos e diab Foram 148 pacientes, sendo 92 mulheres, e com idade média de
40,37 % 14,1 anos. A média de glicemia foi 100,3 + 18,9 mg/dL, a de CA foi de 83,1 % 13,4 cm e a de IMC foi 26,8 +
5,4 kg/m’. Dos homens que estavam de jejum, 9% tinham CA aumentada (> 104 cm), sendo 50% intolerante a glicose
(glicemia > 100 mg/dL), com p = 0,03. J& no sexo feminino, 48,9% ndo estava de jejum, sendo 55% destas com CA
alterada (> 88 cm). Entre os pacientes masculinos com CA alterada, 62,5% tinham PA > 130 x 85 mmHg, com p = 0,04.
Jé no sexo feminino, 50% apresentavam CA > 88 cm e, destas, 23,9% PA elevada. N3o houve significincia entre CA,
hiperglicemia e PA entre as mulheres. Conclus&o: O estudo mostrou que CA aumentada se relaciona com intolerancia
a glicose e hipertenso, principalmente entre os homens. Isso corrobora com dados da literatura médica que buscam
demonstrar a existéncia de uma sindrome, e ndo apenas doengas isoladas, como fator de risco para desenvolvimento de
lerdticos. A identificagio dessa sind em pacientes atendidos em feiras de satide é essencial para
podermos diminuir 0 impacto das doengas cardiovasculares, aplicando a terapéutica mais adequada.

fendmenos

Descritores: Sindrome X metabélica, Circunferéncia abdominal, Intolerancia a glicose, Pressdo arterial.

diretamente dentro do 6vulo. O procedimento é o mesmo que o da FIV, s6 que ao invés de se deixar
milhares de espermatozoides nadando em volta do 6vulo, para que somente um penetre e fertilize esse
6vulo, uma micropipeta perfura a parede do 6vulo e injeta o espermatozoide. Com essa técnica, 50 a 60%
dos 6vulos microinjetados apresentaréo fertilizagio com formagao de embrides em 80% das vezes. A taxa
de gravidez inicial com o ICSI pode variar de 20 a 35%, indicando que o resultado de ICSI é superior para
a taxa de implantagdo quando comparada a uma correta indicagdo para FIV convencional. Tal discrepancia
pode ser justificada pela alteragdo da morfologia dos embrides, possivelmente originada pela presenca de
substincias t6xicas no liquido seminal liberadas pelos espermatozoides anormais. Objetivo: Avaliar a taxa
de gravidez do Servigo de Reprodugio Humana da FMABC. Métodos: Foram analisados 208 casos de FIV
convencional de janeiro a dezembro de 2008. As pacientes tinham idade média de 34,9 anos e uma média de
2,3 embrides a fresco foram transferidos. Resultados: A taxa de gestagio do ano de 2008 em ciclos de FIV
convencional foi de 34,5%. Conclusao: A taxa de gravidez com FIV convencional na FMABC foi superior
a taxa descrita na literatura, assemelhando-se as taxas de ICSI.

Descritores: Reprodugio assistida, Fertilizagio in vitro, Taxa de gravidez, Injegdo intracitoplasmatica de
espermatozoides.
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P Associagao entre cancer e Aids em adultos: estudo da
casuistica do Hospital A.C. Camargo de 1978 a 1997

Valerim PRS, Ribeiro KC

Introdugdo: A incidéncia de cincer em pacientes com Aids tem sido avaliada em diversos paises como

Estados Unidos e Austrilia. Estes estudos identificaram uma incidéncia aumentada de tipos especificos
infectad

de neoplasias nos p pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV) e, algumas delas —

sarcoma de Kaposi, linfoma ndo Hodgkin e carcinoma do colo do titero —jé sdo consideradas como canceres
associados 2 Aids. Objetivo: Analisar os casos de cincer em pacientes com HIV/Aids, atendidos no
Hospital A.C. Camargo. Métodos: Foi realizado um estudo retrospectivo, cuja amostra foi constituida por
50 individuos maiores de 18 anos. Foram analisados prontuarios de individuos com diagnéstico definitivo
de cincer e de Aids, admitidos no periodo de 1978 a 1997. Resultados: Dos 50 individuos analisados,
78,4% eram do sexo masculino. A idade variou de 19 a 69 anos (média = 37,96 anos). A neoplasia mais
frequente foi o sarcoma de Kaposi (29,4%), seguido pelo linfoma nio Hodgkin (27,3%). Os tratamentos
mais frequentemente empregados foram a quimioterapia e a radioterapia. Desses individuos, apenas 13
faziam uso de terapia antirretroviral e 10 apresentaram outro tipo de doenga oportunista que nao fosse o
cancer. As doengas oportunistas mais prevalentes foram a tuberculose e a toxoplasmose. Entre os pacientes
54% evoluiram ao 6bito. O diagnéstico do cancer ocorreu na maioria dos casos, no periodo de 60 meses
antes ou depois do diagndstico da Aids (52%), enquanto em somente 18% dos casos houve diagnéstico
simultdneo das duas doengas. Conclusdo: Observamos a alta frequéncia de sarcoma de Kaposi, linfoma
ndo Hodgkin e carcinoma do colo do ttero, ou seja, 0 mesmo perfil das neoplasias associadas a Aids
descrito na literatura. Desta forma, como em outros estudos retrospectivos, concluimos que o cincer deve
ser considerado uma das doengas oportunistas relacionadas a Aids e, em muitas vezes, sua manifestagio é
um dos primeiros sintomas da imunossupressao.

Descritores: Neoplasia, Sindrome da imunodeficiéncia adquirida, Sarcoma de Kaposi, Linfoma nio
Hodgkin.

P Avaliagao da qualidade de vida em pacientes em
hemodiélise

de Brito LH, de Oliveira V; Amaro DMC, Nogueira MB, Bérgamo RR, Alves L

P Avaliagao da mortalidade por cancer em adoles-
centes, 15 a 19 anos, no municipio de Sao Paulo, no
periodo de 1996 a 2005

Valerim PRS, Ribeiro KC

Introdugao: Entre os dez anos de idade até a idade adulta a incidéncia de cincer exponencial
Linfoma de Hodgkin, cancer de testiculo e de tireoide, linfoma ndo Hodgkin, leucemias, tumores do

sistema nervoso central e sarcomas Gsseos representam 95% dos cinceres que acometem adolescentes. Ha
evidéncias de que o nivel socioecondmico dos adolescentes influencie na mortalidade por cancer. Objetive:
Avaliar a mortalidade por cincer em adolescentes de 15 a 19 anos no municipio de S3o Paulo, no periodo
de 2000 a 2005, e sua relagio com o nivel socioecondmico. Métodos: Foi realizado um estudo descritivo
utilizando o banco de dados do PRO-AIM (Programa de aprimoramento de informagdes de mortalidade

do municipio de Sdo Paulo). R Os distritos administrativos foram divididos, de acordo com

o indice de exclusdo social. Observamos que a taxa de mortalidade entre adolescentes do sexo feminino
variou de 4,04/100000 a 5,27/100000 segundo os estratos sociais, aumentando do estrato com menor indice
de exclusdo para o de maior. Entre meninos houve um crescimento da taxa de mortalidade por cincer em
estratos sociais mais altos, de 8,4/100000 para 8,0/100000 no mais baixo. Nesse periodo, as regides com
mais 6bitos por cincer (15,80 ~ 21,08) no sexo feminino, entre 15 a 19 anos, foram Brés, Vila Guilherme e
Cambuci, que possuem indice de exclusdo social de 0,5 a 0,6. Nesse mesmo periodo foi possivel observar
regides com alta mortalidade de meninos de 10,26 ~ 63,62. Conclusa
morreram mais por neoplasia em regides onde o indice de exclusdo social é mais alto. Foi possivel observar

Adol tes do sexo fe

que adolescentes do sexo masculino morrem mais por neoplasia que do sexo feminino, além de morrerem
mais em estratos sociais mais altos. Acreditamos que esses jovens de estratos mais baixos tenham alta
influéncia de fatores secundarios, como violéncia, e muitas vezes ficam sem o diagndstico de cincer.

Descritores: Neoplasia, Mortalidade, Adolescente, Oncologia.
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Feder CKR, Bes PC, Taranto P, Branco JM, Ueda A, Santomauro Junior AC, Fraige Filho F, Santomauro AT

Caracteristicas pré-operatérias de neoplasias
malignas da tireoide

Introdugao: A qualidade de vida, segundo a Organizagio Mundial de Satide, é definida como: “a percepgéo
do individuo de sua posi¢do na vida, no contexto da cultura e sistemas de valores nos quais vive e em
relagdo aos seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupagdes”. A qualidade de vida relacionada a satide
(QVRS) é um subconjunto do termo “qualidade de vida”, e se refere mais especificamente aos dominios
fisicos, psicolégicos e sociais relacionados a satide do individuo. O tratamento hemodialitico na insuficiéncia
renal cronica acarreta em dréstica perda de qualidade de vida ao paciente. Objetivo: Avaliar a qualidade
de vida de pacientes em hemodiélise, na regido do ABC, atendidos pelo Sistema Unico de Satide (SUS).

Introdug&o: O cancer da tireoide & infrequente, representando 1% de todos os canceres, contudo, trata-se
da neoplasia end6crina maligna mais comum. Possui incidéncia de cinco a nove casos em 100.000 mulheres e
dois a quatro casos em 100.000 homens. £ um dos tumores malignos com melhores taxas de cura (85 a 93% de
sobrevida em dez anos), se tratado precocemente. Objetivo: Analisar as caracteristicas dos nédulos malignos
de tireoide para maior especificidade na indicagio cirtirgica. Métodos: Foram avaliados, retrospectivamente,
146 prontuérios de pacientes diagnosticados com doenga nodular tireoidiana, atendidos entre 2006 e 2007
pela endocrinologia do Hospital Beneficéncia Portuguesa de Sdo Paulo. Depois de selecionados os casos de

Métodos: Realizou-se estudo transversal e descritivo através da aplicagio de questionario a 220 p

lignidade confirmada, colt -se dados: idade, sexo, TSH, T4 livre, anticorpos antitireoidianos, achados

de ambos os sexos, idade acima de 18 anos e insuficiéncia renal cronica hemodialitica, acompanhados em
clinicas que atendem pelo SUS na regido do Grande ABC. Foram utilizados os questionarios SF-36, que
mensura a qualidade de vida relacionada a satde, e Kidney Disease and Quality of Life (KDQOL-SF),
liagio da qualidade de vida. Resultados: Pelo

questionario SF-36, observou-se declinio da qualidade de vida de forma acentuada nas fungdes fisica,

ambos comprovadamente respaldados por estudos para

emocional e social, assim como dor, vitalidade e fungdo organica. Em relagio a0 KDQOL, os dominios que
apresentaram piores indices relacionados foram efeitos e sobrecarga decorrentes da doenga renal, prejuizo
profissional e das fungdes cognitiva e sexual, transtornos do sono e danos a satide geral. Conclusao: Neste
estudo pacientes com insuficiéncia renal crénica, submetidos 2 hemodiélise evidenciaram qualidade de vida
ndo satisfatoria na maior parte dos topicos avaliados, em ambos os sexos e qualquer idade. A forma mais
acentuada na piora da qualidade de vida foi observada em pacientes idosos do sexo masculino.

Descritores: Qualidade de vida, Insuficiéncia renal cronica, Hemodialise, OMS.

Causas de encaminhamento ao Ambulatério de
Oftalmologia Pediatrica da Faculdade de Medicina

Pl do ABC

Miyamoto KN, Okada MMS, Mondolfo AO, Nobuo MSPF, Galvio FSF, Salomio GHA

Objetivo: Analisar quais as patologias mais prevalentes na populagdo infantil atendida no primeiro ano
de funcionamento do Setor de Oftalmologia Pediétrica da Faculdade de Medicina do ABC. Métodos:
Avaliago oftalmolégica de 293 criangas de 0 a 15 anos atendidas no setor entre fevereiro de 2005 a janeiro
de 2006, classificando-as conforme o diagnéstico oftalmolégico. Resultados: Um total de 56,3% era
do sexo masculino e 43,7% do sexo feminino. As patologias mais prevalentes foram catarata congénita
(27,2%), retinopatia da prematuridade (19,4%) e glaucoma congénito (12,8%). Conclus@o: A prevaléncia
é semelhante 4 encontrada na literatura mundial em paises da América Latina.

Descritores: Oftalmopediatria, Patologias oculares, Diagnéstico, Prevaléncia.

ultrassonograficos do nédulo, incluindo a classificagio Yokozawa e Tomimori, resultado da pungao aspirativa
(PAAF) e anatomopatolégico. Resultados: Dos nove casos de céncer de tireoide, sete eram papiliferos, um
medular e um folicular. A mediana da idade foi 45 anos, sendo sete mulheres. A média do TSH foi 2,56
puUI/mL. Somente dois casos apresentaram anticorpo antitireoglobulina positivo. Quatro casos eram
uninodulares. A ultrassonografia, oito eram hipoecogénicos todos sem halo, trés com microcalcificagdes,
um com calcificagio grosseira e quatro com contornos irregulares. A média do tamanho foi 1,88 cm. Na
classificagao de Yokozawa e Tomimori dois eram grau IT, um grau I1I e, os demais, grau IV. Sete apresentaram
citologia maligna e dois suspeita. Conclus@o: Nesta amostra confirmou-se que carcinoma papilifero é o tipo
histolégico mais prevalente. Verificou-se que a maioria dos pacientes sdo eutireoidianos, com anticorpos
negativos. Nem todos os nddulos apresentaram escore elevado na classificagdo Yokozawa e Tomimori e nem
caracteristicas malignas 4 ultrassonografia. A avaliagio pré-operatéria, valendo-se das caracteristicas clinicas
e ultrassonogréficas dos nodulos, deve ser cuidadosa para evitar tireoidectomias desnecessarias. A citologia
por PAAF é imprescindivel, pois nem todos os achados suspeitos podem estar presentes.

Descritores: Nodulos tireoidianos, Malignidade, Carcinoma papilifero, Ultrassonografia.
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Lima RBM, Vendrame LM, da Silva RCB, do Amaral APM, Esposito DC

Complicagdes mecanicas no implante de cateteres
venosos centrais em Centros de Terapia Intensiva

Introdugao: Atuando nos limites da sobrevivéncia do ser humano, a assisténcia intensiva utiliza medidas
extremas como medicagdes e dispositivos invasivos. Dentre os dispositivos invasivos, os cateteres venosos
centrais (CVC) so muito utilizados em Centros de Terapia Intensiva (CTI) para a administragdo de
medicamentos, solugdes hidroeletroliticas e, também, para monitoragio de parimetros fisiologicos.
Entretanto, o implante destes estd sujeito a durante o pro . Objetivo:
Avaliar a incidéncia de plicagde: 4nicas no implante de CVC em CTI, e observar se ha relagio

"
plicag

entre a incidéncia das complicagdes e a formagdo dos médicos responsaveis pelo procedimento. Métodos:
Foram avaliados, prospectivamente, 162 implantes de CVC em CTI do Complexo Hospitalar Municipal de
Sdo Caetano do Sul, no periodo de janeiro a abril de 2009. A analise estatistica envolveu dados relacionados
A via de acesso, tipo de cateter, experiéncia do profissional, existéncia e tipos de complicagdes. Resultados:
Nao houve via de acesso preferida, sendo 50% via jugular e 50%, subclavia. Foram do tipo duplo limen
64,2% dos cateteres, 18,5% mono limen, 10,5% Shilley e 6,8% Intracath. Em relagdo a experiéncia dos
profissionais, 71,6% eram R1, 14,8% R2, 9,9% plantonistas, 1,85% R4 e 1,85% internos. Houve 23,46%
de complicagdes mecénicas, sendo 76,31% de pungdes arteriais, 15,79% de pneumotérax e 10,52% de ma
locag@o do cateter. Nenhuma complicagao foi fatal. As complicagdes causadas por R1 resultaram em 82%,
dos CVC
esta associado a algumas complicagdes, e estas, por sua vez possuem relagdo com a experiéncia do médico.

o que representa 27,59% de todos os procedi s por esse realizados. Conelus@o: O impl

Mas, os beneficios trazidos por estes CVC nos pacientes que necessitam de acesso venoso sdo certamente
muito maiores do que os riscos das complicagdes.

Descritores: Centro de Terapia Intensiva, Acesso vascular, Complicagdes, Pungdes.
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Conhecimento de manicures sobre a desinfecgao
e esterilizacao dos artigos utilizados por elas em
estabelecimentos comerciais

Pl

Yoshida CH, de Oliveira RAS, Filipini R

Determinacéo da atividade antimicrobiana de
extratos vegetais frente a bactérias de interesse
hospitalar

12|

dos Santos ET, Talioli CF, Gomey M, Rocha K

Introdugao: A esterilizagio é um processo para a remogio de todo tipo de micro-organismos encontrados

em materiais perfurocortantes, impedindo infecgdo cruzada de doengas infectocontagiosas como a hepatite C.

Objetivo: Descrever o cont o de manicuros e pedicuros quanto a pratica de higienizagio e esterilizagio

dos instrumentos. Métodos: Estudo descritivo com coleta de dados, por meio de um questionario aplicado
em manicures que trabalham em estabelecimentos em Santo André e Sdo Bernardo do Campo. As variveis
do estudo foram sobre o processo de esterilizagio. O processamento e a anilise dos dados foi por meio do
Software Epi Info 6.0, com nivel de significAncia em 5%. Resultados: Foram entrevistadas 90 mulheres, 56%
de S3o Bernardo do Campo e 44% de Santo André, com média de idade de 33,8 anos (& 16/64); escolaridade
regular e renda desfavoravel (65,5% até dois salarios minimos). O niimero de manicures que no realizaram
curso profissionalizante foi 27,8%, sendo maior em Sdo Bernardo do Campo, com 36% no municipio
(p =0,051). Houve predominio do uso de estufa de Pasteur (84%) e com 66% referindo abrir a estufa durante
a esterilizagdo. Houve significincia estatistica entre uso maior de estufa e maior abertura com Sao Bernardo
do Campo (p = 0,048 e p < 0,01 respectivamente). Relagdo entre custo maior do procedimento com uso da
autoclave (p < 0,001). A relagdo entre o tempo de experiéncia maior em Sao Bernardo do Campo foi de 64,2%
(p = 0,045). Das manicures, 86% consideram a esterilizagio satisfatéria. Conclus@o: Apesar de se verificar
diferengas entre os municipios, menos adequado em Sdo Bernardo do Campo; de modo geral, o processo e
uso do equipamento de esterilizagdo sdo exercidos de modo incorreto. As profissionais ndo tém consciéncia
idade. Os estabel

enquadraram entre aqueles de trabalhos mais apropriados.

dos riscos e danos a si e a cc s com mais recursos fisicos e de maior custo se

Descritores: Esterilizagio, Vigilancia em satide, Enfermagem, Infecgio.

Pl

Fede ABS, Miranda MC, Ueda A, Lerner TG, Okawara M, Cordeiro RA, del Giglio A, Fumis RRL

Disfungao cognitiva relacionada ao tratamento
quimioterapico em pacientes portadoras de cancer
de mama: uma metanélise

Introdugéo: O cincer de mama é uma das patologias mais frequentes no mundo. O termo “chemobrain”
é definido como alteragdes cognitivas experimentadas por pacientes submetidos ao tratamento
quimioterapico, principalmente nos aspectos de meméria visual e verbal, atengdo e fungdes psicomotoras.
Tais déficits cognitivos apresentam impacto substancial na vida destes pacientes, implicando prejuizos em
suas atividades diérias e, consequentemente, piora da qualidade de vida. Objetive: Realizar uma revisio
sistemdtica e posterior metanalise dos dados de estudos referentes as alteragdes cognitivas em pacientes com
neoplasia maligna de mama, submetidas a quimioterapia adjuvante, buscando caracterizar a epidemiologia
destas disfungdes. Métodos: Revisdo e anilise dos artigos que abordam o tema das disfungdes cognitivas
relacionadas a quimioterapia antineoplésica (chemobrain), em pacientes portadoras de cancer de mama,
publicados no Pubmed e em base de dados nos tiltimos dez anos. Resultados: Dez artigos preencheram os
critérios de elegibilidade e seguiram para a anilise. Entretanto, apenas sete estudos incluiram informagdes
que permitiram o calculo do risco relativo de disfungio cognitiva entre casos e controles. Ap6s o cilculo
da alise, a pora de disfungdo cognitiva global nas p que receberam quimioterapia foi
de 34%, enquanto que no Grupo Controle foi de 9% (RR: 3,03; 1C95%=2,21-4,16; p < 0,00001). Houve
homogeneidade na amostra (p = 0,16 e 12 = 36%). A alteragiio cognitiva mais comumente referida foi

o comprometimento da meméria, sendo identificado em seis estudos incluidos na anilise. Conclusao:
Os resultados apresentados neste estudo revelam que as pacientes com cincer de mama e expostas ao
tratamento quimioterapico adjuvante podem apresentar alteragdes cognitivas, principalmente déficit de

memoria.

2 Céncer, M alise, Qui apia adjuvante, Cancer de mama.

P 1 7 Epidemiologia do suicidio nas populacées indigenas

Folegatti PM, Silva MC, Luiz OC

Introdugéo: Nos dltimos 45 anos, as taxas de suicidio aumentaram 60% em todo o mundo, figurando
hoje entre as trés principais causas de morte entre pessoas com idades entre 15 e 44 anos, em ambos os
sexos. No Brasil, os estudos epidemiologicos que abordam o suicidio sdo raros. A maioria dos artigos
encontrados atualmente trata do problema regionalmente e ndo considera uma abordagem nacional para o
tema. A produgio cientifica é ainda mais escassa quando consideramos as relagdes entre as taxas de suicidio
e o critério raga/cor. Objetivo: Identificar como a literatura cientifica nacional e internacional aborda
o problema do suicidio e seus determinantes nas populagdes indigenas. Métodos: Revisio sistematica
da literatura utilizando as bases de dados MedLine, Lilacs, Scielo. Foram incluidos ainda artigos e fontes
relevantes a partir da bibliografia referenciada nos artigos encontrados. Resultades: Foram encontrados
205 trabalhos, dos quais somente 49 preenchiam os critérios de inclusdo, dentre eles apenas oito artigos
eram nacionais. Conclusao: Em muitas nagdes os indigenas apresentam o maior risco de suicidio entre
qualquer outro grupo étnico ou cultural identificavel, e sdo frequentemente caracterizados como epidemias
da populagio jovem. Questdes de definigdo, subnotificagio, ou completa auséncia de notificagio e variagdes
na investigagio dos 6bitos tornam a comparagao das taxas de suicidio entre as diversas populagdes indigenas
problemitica. As interpretagdes internacionais chamam atengdo para o colapso das estruturas culturais e
os processos historicos associados a colonizagdo. A literatura nacional sobre o tema, ainda que escassa,
apresenta dados similares a literatura internacional quanto ao perfil populacional do suicidio indigena
(adultos e adolescentes jovens do sexo masculino). A compreensio do fenémeno é ainda controversa, &
medida que os estudos nacionais valorizam o suicidio como manifestagdo inerente 2 cultura indigena, ainda
que estimulada pelas modificagdes no contexto socioecondmico das tribos.

Descritores: Suicidio, Populagao indigena, Epidemiologia, Revisio.

Introdug&o: Devido 4 sua biodiversidade, o Brasil € conhecido mundialmente pela sua variedade de produtos
vegetais com agdo medicinal. Nas tiltimas décadas, muitas espécies de plantas nativas tém sido investigadas
e seus extratos tém servido de base para diversas aplicacdes na medicina popular, tais como antissépticos.
Assim, com o intuito de controlar o uso indiscriminado de antibiéticos nas infecgdes hospitalares de fonte
enddgena, torna-se necessario o desenvolvimento de novas pesquisas para o conhecimento das propriedades
antimicrobianas dos fitoterépicos. Objetive: Determinar a atividade antibacteriana de extratos vegetais de
espécies nativas brasileiras. Métodos e resultados: A obtengio dos extratos vegetais hidroetandlicos foi
realizada segundo a Farmacopeia Brasileira. As espécies vegetais selecionadas foram: Tithonia diversifolia
(Hemsl.) 4. Gray (girassol-do-méxico), Hydrocotyle bonariensis Lam. (acarioba), Schinus terebinthifolia Radds.
(aroeira), Myrciaria cauliflora L. (jabuticaba) e Calop brastliensis Camb. (
da concentragio inibitéria minima (CIM) foi realizada pelo método de agar diluigio, conforme as normas

di). A determinagio

padronizadas para antimicrobianos pelo CLST (2009). Os ensaios para cada extrato foram realizados em

triplicada frente a cepas ATCC de Staphylococcus aureus, Enterococcus faecalis, Escherichia coli, Pseudomonas
inosa e Acinetob

ii. As bactérias que apresentaram maior suscetibilidade a todos os extratos
ensaiados foram S. aureus e A. baumannii, e as que apresentaram maior resisténcia foram £. faecalis e E. coli.
Os extratos mais eficazes na inibi¢do do crescimento bacteriano foram os de jabuticaba e de guanandi, sendo
este tiltimo ainda mais potente. Conclus@o: Pelos resultados obtidos foi possivel verificar que os extratos
de guanandi e de jabuticaba determinaram melhor agdo antimicrobiana contra quatro das cinco bactérias
avaliadas; independentemente de serem Gram-negativas ou positivas. Novos estudos deverdo ser feitos para
identificar os possiveis mecanismos envolvidos na inibigdo do crescimento bacteriano, bem como avaliar a
capacidade bactericida destes extratos.

Pl

de Sales SMA, Garcia T}, Vendrame LM, Person NC, Catapani WR

Distdrbios do sono em pacientes com doencas
inflamatérias intestinais: avaliagao preliminar

Introdugao: Distirbios do sono como a narcolepsia e a apneia do sono alteram vérias fungdes imunes.
A doenga de Crohn (DC) e a retocolite ulcerativa (RCUI) s3o doengas cronicas sem cura definitiva,
caracterizam-se por alteragdes imunoldgicas intestinais, levando a inflamagdo permanente da mucosa.
A presenga de distiirbios do sono pode afetar o controle da doenga. Objetive: Avaliar a frequéncia de
disttirbios do sono em pacientes portadores de doengas inflamatérias intestinais. Métodos: A escala de
sonoléncia de Epworth (nivel de corte = 8.805; dez pontos) e o indice de Qualidade de Sono de Pittsburgh
(nivel de corte = 8.805; cinco pontos) foram aplicados a 11 pacientes portadores de RCUI e 33 com DC.
Foram também anotados sexo, idade, dados sobre etilismo, tabagismo e uso de medicamentos. Os dados
foram avaliados pelo teste exato de Fisher, com nivel de significincia de 5%. Resultados: Pela escala de
Epworth, 15 pacientes com DC e 4 com RCUT tiveram mais de dez pontos, 18 pacientes com DC e 7
com RCUI, menos de cinco pontos (p = 0,73). No questiondrio de Pittsburgh, 30 pacientes com DC e
3 com RCUI tiveram acima de cinco pontos, 3 pacientes com DC e 8 com RCUI, menos de cinco (p <
0,001; 1C95% = 0,003-0,28). Concluséo: A escala de Epworth ndo mostrou diferenca significante quanto
a presenga de sonoléncia diurna excessiva entre pacientes com DC e RCUI, entretanto os dados sdo
preliminares com amostra pequena. A escala de Pittsburgh mostrou que a probabilidade de ocorréncia de
algum dos distirbios do sono, que indicam investigagio posterior, é significantemente maior no grupo de
pacientes com DC do que no grupo com RCUI (90 x 27,2% respectivamente).

Descritores: Doenga de Crohn, Retocolite ulcerativa, Sono, Distiirbios do sono.

Epidemiologia em cem casos de tumores encefali-
cos de um servigo de neurocirurgia da regiéo do

ABC de Sao Paulo

Monte SI, Yano EM, Rodrigues MCP, Campos ZMS

Introdug@o: Apesar de raros, os tumores encefdlicos vém aumentando nas tltimas décadas em vérios paises,
particularmente entre idosos. Suas taxas de mortalidade cresceram de 2,24/100.000 para 3,35/100.000 entre 1980 e 1998.
Os trabalhos analisam dados sobre incidéncia, mortalidade, tipo histolégico, topografia, faixa etaria, sexo, presenca
de comorbidade, fatores ambientais e a terapéutica adotada. Os dados epidemiologicos no Brasil s3o escassos a nivel
regional e nacional. Segundo dados do Instituto Nacional do Cancer, a incidéncia de tumores do sistema nervoso central
em 2007 foi da ordem de 10.000 novos casos. Objetivo: Mostrar o perfil epidemiolégico da amostra de cem casos de
tumores encefalicos. Métodos: Estudo retrospectivo, observacional de cem casos de tumores encefilicos admitidos
pelo Servigo de Neurocirurgia do Hospital Estadual Mério Covas, entre junho de 2005 a junho de 2009, analisados
estatisticamente pelo uso do software InStat®, associados a revisio literéria em bases de dados eletronicos e a revisio
de classificagio tumoral no mesmo perfodo. A partir dos dados obtidos, foram elaborados gréficos e tabelas com o
programa Excel da Microsoft®. Todos os pacientes foram submetidos 4 tomografia computadorizada e ressonancia
magnética de crinio. Resultados: Os tumores da amostra, obtidos através de bidpsia estereotéxica e craniotomia,
compreenderam neoplasias primérias de sistema nervoso central, predominando-se glioblastomas em adultos e
metdstases em menor nimero. O tabagismo aparece como comorbidade. Pelos resultados mostrados em gréficos e
tabelas, realizou-se uma atualizagio da classificagio tumoral. Discuss@o: Os dados inferidos permitem a observagio
regional do perfil epidemiolégico, sua comparagiio com outros servigos, podendo servir de base para estudos posteriores.
Concluséao: Ao obter um perfil epidemiolégico, por dados da amostra de cem casos de tumores encefélicos, condutas
importantes relacionadas 3 promogdo podem ser analisadas, auxiliando em pesquisas futuras. Uma maior amostragem
&, entretanto, necessaria para melhores conclusdes referente 4 promogao e aos conhecimentos de fatores que possam
estar envolvidos na sua génese.

D Tumores encefali

s, Epidemiologia, Gliomas.
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0 polimorfismo +1730 G/A no gene do receptor
beta de estrogénio esta relacionado com a predis-
posicdo a endometriose

Pl

Brandes A, Mafra FA, Teles JS, Christofolini DM, Bianco B, Barbosa CP

0 polimorfismo PROGINS no gene receptor de pro-
gesterona estd relacionado com a predisposicéo e
progresséao da endometriose

2

Mafra FA, Brandes A, Teles JS, Barbosa CP, Bianco B, Christofolini DM

Introdugdo: O endométrio sofre constantemente a agdo de horménios, principalmente estrégeno e
progesterona. O receptor beta de estrogeno (ERB) parece ser um dos fatores mais importantes no
mecanismo de agdo do estrogeno, e estudos tém mostrado associagdo entre polimorfismos do gene
ERB e a progressio da endometriose. Objetive: analisar o polimorfismo +1730 G/A no gene ERB, em
portadoras de endometriose e no Grupo Controle, com o intuito de contribuir para o melhor conhecimento
das caracteristicas clinicas e genéticas das portadoras da endometriose. Métodos: Foram estudadas 108
pacientes inférteis, portadoras de endometriose, e um Grupo Controle composto de 210 mulheres férteis.
As pacientes foram classificadas de acordo com o grau de endometriose. O polimorfismo +1730 G/A
no gene ERB foi identificado por anilise de polimorfismo de fragmento de restrigio (RFLP-PCR).
Resultados: Das mulheres portadoras de endometriose, 45,4% tinham endometriose minima e leve e
54,6% endometriose moderada e grave. Os gendtipos GG, GA e AA do polimorfismo +1730 G/A no
gene ERB apresentaram frequéncia de 50,9, 47,2 e 1,9%, respectivamente, nas portadoras de endometriose
(p = 0,0003). Das mulheres com endometriose grau 1/11, 47,0% apresentaram o gendtipo homozigoto
normal GG; 51,0% o genétipo heterozigoto GA, e 2,0% o gendtipo homozigoto mutado AA (p = 0,0028).
Das portadoras de endometriose grau ITI/IV, os genétipos GG, GA e AA estavam presentes em 54,3, 44,0
e 1,7%, respectivamente (p = 0,0215). Em relagio ao Grupo Controle, 74,3% apresentaram o gendtipo
homozigoto normal GG, 24,3% o gendtipo heterozigoto GA e 1,4% o gendtipo homozigoto mutado AA.
Concluséo: Os resultados sugerem que o polimorfismo +1730 G/A no gene ERB esta relacionado com a
predisposi¢do a endometriose, independente do grau da doenga.

Descritores: Endometriose, Polimorfismo, Gene ERB, Infertilidade.

P2

de Araujo NP, Abreu ACSE, Pascuti CM, Fiorano AMM

Os beneficios da ioga e sua aplicabilidade na as-
sisténcia de enfermagem

Introdugao: A ioga é uma antiga filosofia oriental que busca unir as fungdes psiquicas e fisico-organicas
do ser humano, integrando os sistemas fisiol6gicos e a mente. Pode ainda ser utilizada como uma forma de
intervengao, que utiliza diversas técnicas para reduzir o impacto dos disttrbios psicolégicos e psiquiatricos
sobre as fungdes corporais. Objetive: Verificar a utilizagio da ioga pelo enfermeiro como método para
reabilitagio de seus pacientes. Métodos: Pesquisa bibliogréfica utilizando a Biblioteca Virtual em Satide,
contando com artigos e teses extraidos do Lilacs e Scielo no periodo de 2000 a 2008. Resultados: A partir
da anilise e interpretagio dos argumentos que favorecem a pratica do enfermeiro, tanto no tratamento
iogue aplicados a pacientes com caracteristicas diversas quanto as suas vantagens em individuos sadios,
a ioga consiste em um método de autorregulagdo consciente que conduz a integragio fisica, mental e
espiritual da personalidade humana e possibilita relagio harménica do homem com o meio que o rodeia.
A execugio e orientagio de exercicios de ioga proporcionam mudangas e beneficios no funcionamento de
todo o organismo e permitem melhora das fungdes psiquicas, cognitivas e afetivas, da meméria, redugio
da tensdo emocional, depressdo, ansiedade e irritabilidade. Conclus@o: Apesar de pouco utilizada por
enfermeiros, a ioga traz beneficios fisicos e psiquicos. O enfermeiro deve conhecer as limitagdes de cada
paciente e aplicar exercicios de acordo com a capacidade individual do seu cliente. Por ser uma atividade
leve e de baixo impacto, a ioga se constitui como atividade terapéutica bem tolerada pelos seus usuarios
independente da idade.

Descritores: Ioga, Terapia complementar, Enfermagem, Beneficios.

P Z 3 Prevaléncia de cirurgias dermatolégicas do Servigo
de Dermatologia da Faculdade de Medicina do ABC

Gracia MP, Palma VA, da Silva RSB, Silva PC, Machado Filho CDS

Introdug@o: Nas duas dltimas décadas, diversos Servigos de Dermatologia do pais demonstram que a
especialidade vem apresentando grande progresso na drea cirtirgica. A cirurgia dermatoldgica abrange trés
grandes dreas: oncolbgica, corretiva e cosmética. Compreende, atualmente, seis recursos: cirurgia usual,
eletrocirurgia, criocirurgia, quimiocirurgia, cirurgia microgréfica e /asers. Objetivo: Determinar a frequéncia
de procedimentos cirtirgicos, e seus respectivos diagnésticos, realizados no Servigo de Dermatologia da
Faculdade de Medicina do ABC. Métodos: Os dados foram coletados dos prontuarios dos pacientes submetidos
as cirurgias realizadas durante o periodo de outubro de 2001 a dezembro de 2006. Em seguida, foi realizada
lisado foram los 11.791 procedi s cirtirgicos
realizados. A média de idade dos pacientes foi de 49,47 anos. O sexo predominante foi o feminino (72%).
21% a proced
sutura; 16% por crioterapia; 6% por bi6psias; 4% por infiltragao; 3,6%, lipoaspiragdo; 3,5%, blefaroplastia; 1,8%,

a anlise quantitativa. Resultades: No periodo

Dos procedimentos, 34% corresponderam a cirurgias por radiofr s de exérese e

T

matricectomia; 10,1% outros, incluindo Zfiing, corregao de orelha de abano e zetaplastia. Dentre as doengas mais
prevalentes submetidas a corregio cirtirgica, excluindo diagndsticos de malignidade, pudemos observar: 1.240
casos de acrocérdons, 958 casos de queratose actinica, 840 de nevus melanociticos, 732 de queratose seborreica
e 633 de melanose solar. Em relagZo aos casos de malignidade, em um total de 711 casos analisados, observamos
uma frequéncia de 76% de carcinoma basocelular, 17% carcinoma espinocelular, 4,2% melanoma maligno e

1,8% de lentigo maligno melanoma. Concluséo: O volume de procedimentos realizados, bem como a série de
.

recursos cirtirgicos disponiveis demonstra que o da cirurgia der vem se impondo no
atendimento ambulatorial. Tal conclusio é corroborada por um estudo realizado em 46 servigos de dermatologia

do pais que constatou que destes, 100% realizam eletrocirugias, 86% criocirugias e 75% lipoaspiragdes.

Descritores: Dermatologia, Cirurgia ambulatorial, Cirurgia cosmética, Prevaléncia.

Introdugao: Estudos recentes tém sugerido a associagio entre o polimorfismo PROGINS, no gene receptor
de progesterona, e a suscetibilidade a endometriose, uma vez que a progesterona atua aumentando as células
que revestem a parede uterina, acentuando o espessamento do endométrio e fazendo com que ele seja
intensamente invadido por vasos sanguineos. No entanto, os resultados da literatura ainda sdo controversos.
Objetivo: Analisar o polimorfismo PROGINS em portadoras de endometriose e no Grupo Controle, com
o intuito de contribuir para o melhor conhecimento das caracteristicas clinicas e genéticas das portadoras
da endometriose. Métodos: Foram estudadas 108 pacientes inférteis portadoras de endometriose e um
Grupo Controle composto de 190 mulheres férteis. As pacientes foram classificadas de acordo com o grau de
endometriose, e 0 polimorfismo PROGINS (P1 e P2) foi identificado por PCR, eletroforese em gel de agarose
e visualizagio em luz UV. R Das paci com endometriose, 47,2% tinham endometriose minima
e leve (grau 1/11) e 52,7% endometriose moderada e grave (grau I11/1V). Os genétipos P1P1; P1P2 e P2P2
do polimorfismo PROGINS apresentaram frequéncia de 54,6, 38,9 e 6,5%, respectivamente, nas portadoras

de endometriose (p = 0,0009). Das mulheres com endometriose grau 1/11, 66,7% apresentaram o gen6tipo
homozigoto normal P1P1; 29,4% o genotipo heterozigoto P1P2, e 3,9% o gendtipo homozigoto mutado
P2P2. Das portadoras de endometriose grau III/TV os gendtipos PIP1, PIP2 e P2ZP2 estavam presentes em
42,1, 49,1 e 8,8%, das pacientes, respectivamente (0,0036). Em relagdo ao Grupo Controle, 90,5% (172/190)
apresentaram o gendtipo homozigoto normal P1P1, 8,5% (16/190) o gendtipo heterozigoto P1P2 e 1,0%
(2/190) o genétipo homozigoto mutado. Conclus@o: Os resultados sugerem que o polimorfismo PROGINS
estd relacionado com a predisposi¢io a endometriose, especialmente a endometriose moderada e grave.

Descritores: Endometriose, Polimorfismo, PROGINS, Infertilidade.

P 2 2 Perfil do paciente ulceroso na regido do Grande ABC

Begerra EA, Rodrigues CAM, de Souza CHST, Chehter EZ

O Helicobacter pylori infecta mais que 50% da populagio mundial, sendo a sua prevaléncia maior em
paises com baixas condigdes de saneamento bésico, mais comum em populagdes de baixas condi¢des
socioecondmicas. Em paises em desenvolvimento a infecgdo ocorre principalmente na infancia, enquanto
que em paises desenvolvidos a infecgdo ocorre ao longo da vida. A transmissdo pode ocorrer pelas vias
oral-oral e fecal-oral, pode ocorrer também a transmissdo gastro-oral (causada pela utilizagdo de sondas
nasogdstricas ou tubos endoscopicos contaminados). Dos pacientes infectados, 20% evoluem para a
formagdo de tlcera e um niimero menor ainda desenvolve cancer géstrico. A cura espontinea dessa
infecgdo é incomum. Os fatores de risco associados ao surgimento de doenga ulcerosa sdo: o fumo, o uso
de anti-inflamatérios ndo esteroidais, fatores genéticos e elevada concentragdo sérica de gastrina. Na lesio
ulcerosa gdstrica é comum o acometimento na regido de jungdo entre 0 corpo e o antro, no entanto a
tlcera no duodenal é a mais frequente (bulbar). De acordo com dados obtidos em estudo realizado pelo
Servigo de Gastroenterologia da Faculdade de Medicina do ABC, foi possivel tragar o perfil dos pacientes
ulcerosos da regido do grande ABC. A falta de dados epidemiolégicos relacionados a ocorréncia de tilcera
péptica torna dificil e extremamente necessaria, a pesquisa dos fatores epidemiolégicos de risco para
desenvolvimento da doenga, tendo em vista que, embora sua prevaléncia esteja diminuindo no mundo,
a hospitalizagdo decorrente de complicagdes da doenga se mantém constante. Os dados epidemiologicos
obtidos nos Estados Unidos revelam que a prevaléncia de doenga ulcerosa péptica é de 5 a 10 vezes mais
comum em homens e possui um aumento em pessoas idosas, sendo que 10% da populagio apresentam
tlcera em algum momento da vida.

Descritores: Epidemiologia, Doenga ulcerosa péptica, ABC, Perfil.

Prevaléncia de internagdes por causas macrov-
asculares em pacientes portadores de diabetes
mellitus tipo 2

P2

Lima LF, Gongale; MO, Tanaka CH, Ricci R, Kuboiama CM, Santomauro_Junior AC, Fraige Filho F, Santomauro AT

Introdugéo: A doenga macrovascular é importante causa de 6bito entre diabéticos. Em 25%, a primeira manifestagio
de doenga arterial coronariana é infarto agudo do miocardio ou morte siibita. A aterosclerose é mais precoce,
frequente e grave, o infarto é mais extenso e h dobro de risco para acidente vascular cerebral. A presenca de
doenga arterial periférica sintomatica é marcador para doenga aterosclerdtica sistémica. O controle glicémico reduz
internagiio e melhora prognéstico. Objetive: Determinar importancia e prevaléncia de doengas macrovasculares
na internagdo de diabéticos tipo 2 (DM2). Métodos: Analise de dados de pacientes do Servigo de Endocrinologia
do Hospital Beneficéncia Portuguesa de Sdo Paulo, internados em 2007. Foram selecionados pacientes DM2 com
diagndstico de doenga macrovascular no inicio da internagéio, segundo género, idade, tipo de doenga e tempo de
acompanhamento. Pacientes foram subdivididos em: doenga cardiovascular, doenga cerebrovascular e doenga
arterial periférica. Resultados: Analisaram-se 215 pronturios. Obtivemos mediana de idade de 63 anos e houve
is por 56,7% das
internagdes. A média do tempo de acompanhamento foi de 16 dias. Um total de 74,6% dos pacientes apresentou

uma relagio sexo masculino: feminino de 1,3. As causas macro 1 foram resp
doenga cardiovascular, 10,6% tiveram doenga cerebrovascular e 14,8% sofreram de doenga arterial periférica.
Conclus@o: Como esperado, as doengas cardiovasculares sdo a principal causa de internagio entre diabéticos,
seguida da doenga arterial periférica e da doenga cerebrovascular. Nesse trabalho, observamos maior prevaléncia de
insuficiéncia arterial periférica em homens e de doenga cardiovascular em mulheres. A prevaléncia é aparentemente
‘maior em mulheres, pois apresentam perfil mais prolongado da doenga, mas na literatura, a doenga cardiovascular &
‘mais prevalente e de maior gravidade em homens. Ensaios clinicos evidenciam que o tratamento precoce e agressivo
dos fatores de risco para doengas macrovasculares reduz suas internagdes.

Doengas cardio , Diabetes mellitus tipo 2, Doenga vascular periférica, Aterosclerose.
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Principais causas da interrupcéo da terapia nutri-
cional enteral em idosos gravemente enfermos

12

do Amaral APM, da Silva RCB, Lima RBM, Vendrame LM, Brunetti K, Piagge MFD, Franco VF, Esposito DC

Introdugéo: A idade média dos pacientes em Centro de Terapia Intensiva tem aumentado nos tltimos
da populagio, iad
estudos demonstraram a relevincia dos cuidados intensivos dispensados a pacientes geriatricos. O

anos e 4 com o envelk

a um maior arsenal terapéutico. Virios

distiirbio nutricional mais importante observado em idosos debilitados é a desnutrigdo proteico-calérica
e isso implica em aumento da mortalidade. A terapia nutricional enteral (TNE) é uma realidade presente
no tratamento de pacientes criticos, e é primordial em idosos, objetivando a manutengdo do estado
nutricional favorecendo o prognéstico e a recuperagio dos mesmos. Objetivo: Avaliar as principais
causas de interrup¢do da TNE em idosos internados no Centro de Terapia Intensiva do Complexo
Hospitalar Municipal de Sdo Caetano do Sul. Métodos: Foram avaliados, prospectivamente, 68 idosos
recebendo TNE de maio de 2007 a janeiro de 2008. A TNE foi administrada segundo protocolo da equipe
multidisciplinar de terapia nutricional. Alguns dados como a idade, o diagnéstico nutricional e as causas
das interrupgdes da administragio da TNE foram coletados. Resultades: Um total de 19% dos idosos
tinha entre 60 e 70 anos; 35% entre 71 e 80 anos; 43% entre 81 e 90 anos e 3% maior que 91 anos. Em
relagdo ao diagndstico nutricional, 36,11% encontravam-se eutréficos; 43,05% desnutridos e 20,08% com
sobrepeso ou obesos. As causas de interrup¢do da TNE foram: diarreia (4%), residuos gastricos (13%),
repassagem SNE (10,34%), procedimentos (22,82%) e sem justificativa (49%). Conclus@o: Na tentativa
de diminuir a desnutrigio hospitalar associada ao pior prognéstico, 0 monitoramento diario dos idosos em
TNE pela equipe multidisciplinar de terapia nutricional é necessério. Os idosos representam um grupo de
risco para desnutrigdo, e cuidados na terapia nutricional podem representar beneficios durante a internagio
e a redugiio de complicagdes associadas ao balango energético negativo.

Descritores: Nutrigo enteral, Desnutrigdo, Centro de Terapia Intensiva, Idosos debilitados.

Realizagdo de exames de diagnéstico por
imagem no hospital de Ensino de Santo André
(CHMSA): uma comparagéo entre diretrizes e a
solicitagdo médica

P2

Brunetti K, Rossi SB, do Nascimento VB

Introdugéo: A formulagéio da hipétese diagndstica depende principalmente do exame clinico. Entretanto, hé casos
em que este ndo é suficiente para elaboragio de um di definitivo, fazendo-se necesséria a solicitagio de

exames auxiliares, como os de diagnéstico por imagem. Os exames por imagem vém perdendo o real exercicio de

complementaridade, passando muitas vezes a serem usados como principal ferramenta na formulag3o do diagnéstico
em detrimento da clinica e de exames mais simples, acarretando no aumento dos gastos para um mesmo diagndstico.
Este trabalho aborda a questio das diretrizes de indicagio de exames e discute a adequagio, ou ndo, das solicitagdes
de exames em relagio as mesmas. Objetivo: Analisar a adequagio da indicagio de exames complementares de

Producéo cientifica de alunos de graduacéo em
Congresso Médico Universitario: impacto para a
ciéncia nacional e internacional

2

Fede ABS, Miranda MC, Lera AT, Ueda A, Antonangelo DV; Schaffhausser HL, del Giglio A, Cubero D

Introdugao: Ao longo dos anos, os Congressos Médicos Universitarios ganharam o reconhecimento da
comunidade académica e passaram a fazer parte do calendério escolar de diversas faculdades brasileiras de
medicina, tendo como objetivo principal a apresentagdo e premiagdo dos trabalhos cientificos desenvolvidos
por alunos e orientadores. Na literatura especializada ndo constam artigos que avaliem ou comprovem
quais os beneficios concretos da realizagdo desses eventos, nem a qualidade da produgdo por eles divulgada.
Objetivo: Quantificar e descrever o niimero de estudos que foram premiados no Congresso Médico
Universitario do ABC (COMUABC), em 32 anos e que obtiveram publicagdo; avaliando a qualidade
deste evento académico. Métodes: A primeira etapa ¢ a anilise retrospectiva de 32 anos de registros do
COMUABC, buscando publicagdes nas bases de dados Medline (Pubmed) e Lilacs dos trabalhos premiados
em apresentagdo oral. A segunda etapa é a busca retrospectiva de todos os trabalhos inscritos em seis
anos (2002 a 2007) que obtiveram publicacao. Resultados: Dos 21 anos analisados, 194 trabalhos foram
premiados e 64 (33%), publicados. Dezoito trabalhos (9,3%) foram publicados em revistas indexadas no
Medline e 46 (23,7%) em periédicos indexados no Lilacs. Na busca retrospectiva dos tiltimos seis anos
de COMUABC, 408 trabalhos foram inscritos, 71 (17,4%) premiados e 138 (33,8%), publicados. Foram
publicados 33 (23,9%) na base de dados Medline e 57 (41,3%) na base de dados Lilacs. Premiagio pela banca
examinadora foi varidvel independente para publicagdo (OR: 2,05; 1C95% = 1,22 - 3,46; p = 0,006), assim
como para publicagiio na base de dados Medline (OR: 2,62; 1C95% = 1,21 - 5,69; p = 0,01). Conclusao: O
papel de alunos de graduagdo na produgio cientifica institucional refletido na produgio de um Congresso

Médico Universitério é relevante e deve continuar a ser estimulado.

Descritores: Céncer, Congressos, Publicagdes cientificas e técnicas, Medicina.
P 2 Relato das taxas de gravidez por ICS| através de
puncéo epididimaria no Servico de Reprodugéo Hu-
mana da Faculdade de Medicina do ABC em 2008

de Souza JVL, Branco JM, Martins FA, Rodrigues D, Barbosa CP

Introdugao: A infertilidade afeta 15 a 20% dos casais em idade reprodutiva, sendo aproximadamente 40%
dos casos atribuidos a fatores masculinos. Entretanto, 25 a 40% desses homens apresentam infertilidade
idiopatica, o que impede que a terapéutica empirica seja utilizada com sucesso. Com o avango das técnicas
de reprodugdo assistida, a inje¢do intracitoplasmatica de espermatozoides (ICSI) tem se tornado uma
ferramenta bastante eficaz na resolugio das falhas de fertilizagdo decorrentes de fatores masculinos, tendo
sua principal indicagdo em casos de azoospermia, seja ela obstrutiva ou ndo obstrutiva. Objetivo: Relatar a
taxa de gravidez através de ICSI por pungio epididimaria de espermatozoides do Servigo de Reprodugio
Humana da Faculdade de Medicina do ABC, no periodo de janeiro a dezembro de 2008. Métodos: Foram

Tizad

r 53 pungdes epididimérias em homens com idade média de 45 anos. As pacientes com idade

diagnéstico por imagem, no hospital de ensino do municipio de Santo André (CHMSA) e observar a
de seus requerimentos. Métodos: Foram coletadas as guias de SADT e de APAC de exames por imagem solicitados
em janeiro, fevereiro e junho de 2009 do CHMSA, de forma randémica. Foram excluidas guias de solicitagio multipla
de exames. As solicitagdes foram

} 1 5 Tad

lo de seu p i e adeq em

ndo recomendadas, sem hipotese diagndstica, incompletas, incompativeis ou ilegiveis. Para a classificagdo, utilizamos
as diretrizes das associagdes brasileiras de cada especialidade. Resultados: Os exames disponiveis no CHMSA sio:

1 1 1

r U e izada. Foram avaliadas no total 353 solicitagdes, sendo que nas

1

solicitagdes analisadas, 89% dos requeri s de ndo possuiam hipétese diagndstica; somente 3,79% das
radiografias, 56,67% das ultrassonografias e 48,21% das ladas. Nao houve variagio
sazonal. Conclusa@o: Nosso estudo mostra que hd uma tendéncia ao preenchimento indevido das guias de requerimento,

foram bem recc

especialmente de radiografias, o que pode levar 2 realizagio incorreta dos exames, diminuindo sua efetividade como
auxiliares na confirmagio diagndstica. Este é um estudo inédito, portanto maior casuistica e outros estudos sio
necessarios para avaliar tal tendéncia.

Descritores: Exames de diagnéstico por imagem, Radiologia, Gestdo hospitalar, Registros médicos.

P2

Aratijo ES, Chung SKS, de Barros LLF, Kayaki EA, Bragatto FB, Santomauro Junior AC, Fraige Filho F,
Santomauro AT

TSH: um marcador influenciado e influenciavel
pelas alteragdes metabélicas em diabéticos tipo 2

Introducdo: O TSH constitui-se no melhor indicador de alteragdes discretas da produgio de horménios
tireoideanos, e distiirbios metabélicos observados no DM2 podem interferir nos niveis plasmaticos de TSH, T4
e T3 livres, assim como disfungdes tireoidianas podem influenciar o controle glicémico. Objetivo: Correlacionar
os valores de TSH com pardmetros clinicos de pacientes diabéticos. Método: Avaliou-se, retrospectivamente,
170 prontudrios de pacientes portadores de DM2 que dispunham de, pelo menos, uma avaliagio de fungio
tireoidiana, atendidos entre junho e dezembro de 2007 na Endocrinologia do Hospital Beneficéncia Portuguesa
de Sdo Paulo. Foram coletados dados do indice de massa corpérea (IMC), nivel de TSH e T4 livre, glicemia,
HbAlc e tipo de tratamento para diabetes, os quais foram correlacionados ao valor absoluto de TSH. Utilizou-
se correlagiio de Pearson e o teste exato de Fisher. Resultados: Dos 170 pacientes, a mediana de idade foi 58
anos, sendo 94 mulheres. Encontrou-se correlagdes lineares positivas fracas entre valores absolutos de TSH
com glicemia e IMC, e correlag3es lineares negativas fracas com HbAlc. A correlagdo entre HbAlc e faixas
de TSH dos pacientes eutireoidianos foi negativa fraca, ou seja, valores menores de HbAlc tendem a estar
associados a maiores valores de TSH. Ao avaliar o tipo de tratamento atual para DM2 e os valores absolutos
de TSH, houve correlagio linear negativa para dieta, antidiabéticos orais isolados ou com insulina e positiva
para uso de insulina. Gonclus@o: Os valores de TSH correlacionaram-se positivamente com IMC e valores
absolutos de glicemia, atentando para um incremento no risco cardiovascular. Inesperadamente, valores de
TSH correlacionaram-se inversamente com valores de HbA lc. Houve aumento da frequéncia de hipoglicemias
mesmo em pacientes eutireoidianos, provavelmente devido 4 pequena amostra. Concluimos que patologias
tireoideanas correlacionam-se com os distirbios metabélicos, justificando a investigagio sistemdtica de patologia
tireoideana em todo DM2.

Descritores: Diabetes mellitus tipo 2, Doengas da tireoide, Doengas metabdlicas, Horménios tireoideos.

média de 34,5 anos receberam indugao da ovulagao e posterior pungdo folicular, obtendo-se oécitos. Estes
foram submetidos a ICSI para uma futura fertilizagio. Os odcitos fertilizados foram deixados em cultura
em condigdes ideais e os embrides resultantes avaliados conforme a sua morfologia, nimero de células,
fragmentagio e simetria dos blastdmeros. No terceiro dia os melhores embrides foram selecionados para
transferéncia embrionéria, guiada por ultrassonografia pélvica. Apés 12 dias, o BACG quantitativo foi
dosado para a confirmagdio da gestagio. Resultados: Obteve-se taxa de gestagdo de 33% para os pacientes
submetidos a pung@io epididiméria. A porcentagem média de recuperagio foi de 7,4 o6citos por paciente,
com indice de fertilizagio de 65%. Em média 2,2 embrides foram transferidos. Conclus@o: Os progressos
tecnolégicos em medicina reprodutiva tornaram a ICSI uma ferramenta essencial no tratamento de
homens azoospérmicos, quando no se encontra espermatozoide no ejaculado. Dessa forma, mesmo com a
complexidade desses casos é possivel obter embrido evoluindo com gestagdo.

Descritores: Infertilidade, Azoospermia, Injegio intracitoplasmitica de espermatozoides, Pungdio epididimria.

P3

Fede ABS, de Magalhdes NP, Fraile NMP, Ayres VJ, dos Santos MBB, Goniaga SFR, Brunetti K,
Riechelmann R

Placebo em estudos clinicos em oncologia:
metanalise sobre seus efeitos versus drogas de
alvos moleculares

Introdugdo: O aumento dos conhecimentos de biologia molecular permitiu o surgimento de novos
arsenais terapéuticos na drea da Oncologia. Surgem neste contexto, as terapias de alvo molecular que
tém por objetivos fundamentais prolongar a vida do paciente e promover estabilizagdo da doenga. Porém,
muitos estudos com estas drogas utilizam placebo como brago comparador, o que leva a questionamentos
éticos. Objetivo: Avaliar e comparar, por metanlise, a eficicia e a seguranga do brago placebo contra o
experimental, reportadas em estudos clinicos randomizados de fase I1/11I em Oncologia que usam drogas
de alvos moleculares. Métodos: O presente estudo foi uma revisio sistemética e posterior metanalise
de estudos randomizados fase 11/111, com agentes moleculares cujo brago comparador fosse “melhor
tratamento de suporte” (best supportive care) e/ ou “placebo” publicados no Pubmed entre janeiro de 2000 a
janeiro de 2009. Resultados: Vinte e quatro estudos preencheram os critérios de elegibilidade e seguiram
para anélise proposta. Na comparagio no que se refere a sobrevida global (n = 14), observou-se aumento
de sobrevida global (HR: 0,87; 1C95% = 0,85 - 0,88; p < 0,00001) e de sobrevida livre de progressdo
de doenga (n = 11; HR: 0,74; 1C95% = 0,73 - 0,75; p < 0,00001) nos pacientes que utilizam droga de
alvo molecular, em relagdo aos bragos controles (placebo ou melhor terapia de suporte). No brago com
drogas de alvo molecular, houve 32,1% de eventos adversos graus 3 e 4, enquanto no brago controle foi de
23,7% (OR: 1,42;1C95% = 1,32 -1,53; p < 0,00001). Conclus@o: Esta metanalise demonstrou que o uso de
placebos em comparago a drogas de alvos moleculares em Oncologia esté associado a inferiores sobrevida
global e sobrevida livre de doenga.

Descritores: Céncer, Meta-anlise, Biologia molecular, Placebo.
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P 3 1 Avaliacéo da qualidade de vida em pacientes com
escoliose idiopatica do adolescente apds tratamen-

to cirtirgico pelo questionario SF-36

Motter BV, Abbas RZ, Vangin AM, Biondi BG, de Fina R, Valesin Filho ES, Ueno FH, Rodrigues LMR

Introdugdo: A prevaléncia global da escoliose é entre 1 a 2% e a escoliose idiopética do adolescente é o
subgrupo mais comum. As consequéncias clinicas para os pacientes sdo predominantemente cosméticas
e nos pacientes com curvas mais severas, disfungao respiratoria e progressio da curva ao envelhecer tém
um papel de fundamental importancia. O objetivo da cirurgia é impedir a progressao, corregdo da curva e
manter o balango da coluna vertebral com a menor fusio possivel. Questionérios foram desenvolvidos para
avaliagio da qualidade de vida relacionada a satide. Obj com escoliose idiopética
do adolescente apés tratamento cirtrgico pelo questiondrio SF-36, comparando-os com questionario

: Avaliar os p

realizado no pré-operatério. Métodos: Entre fevereiro de 2004 a margo de 2006 foram selecionados 28
pacientes com escoliose idiopatica do adolescente, tratados pela equipe de cirurgia da coluna do Hospital
Mario Covas em Santo André. Todos os pacientes foram submetidos ao tratamento cirdrgico por via

posterior e artrodese com instrumentagdo de terceira geragdo. Estes paci P fam descomp o

do tronco e mensuragdo do dngulo de Cobb maior que 50 graus para indicagdo cirtrgica. Todos os
pacientes foram submetidos ao questionério SF-36 no pré-operatério e repetidos com um més, seis meses,
um ano e dois anos apés a cirurgia. Usamos o programa SPSS (Statistical Package for Social Sciences),
em sua versio 13.0 para anilise estatistica dos casos. Resultados: Houve diferenca estatistica significante
em quatro dominios do SF-36: capacidade funcional, dor, aspecto social e limitagdo por aspectos fisicos.
Nos dominios satide mental, limitagio por aspectos emocionais, vitalidade e estado geral ndo houve

diferenga estatistica entre os os observados. C

Os pacientes com escoliose idiopatica do
adolescente, submetidos a tratamento cirtirgico da deformidade obtiveram uma melhora da qualidade de
vida em aspectos avaliados através do questionario SF-36.

Descritores: Qualidade de vida, Escoliose idiopatica do adolescente, Cirurgia, SF-36.

P3

Bes PC, Said RF, Mattos RTB, Burlamaqui JCF, Juc RU, Pompeo ACL, da Silva Il JL, Cintra CC

Ampliacao vesical e reimplante ureteral em bexiga
neurogénica associada a refluxo de alto grau:
analise de resultados e fatores prognésticos

Alteragdes menstruais em obesas mérbidas sub-
metidas a cirurgia bariatrica

P3

de Sousa LFA, Mattos RTB, Sacardo KP, Longuino LFF, Anderi AV, de Figueiredo VC, Tarragé MG,
Anderi Junior E

Introdugao: A obesidade mérbida é uma doenga complexa e prevalente em paises desenvolvidos e em
desenvolvimento, sendo acompanhada de doengas cronicas, debilitantes e potencialmente fatais, que sdo
revertidas ap6s a redugio de peso através de cirurgia bariatrica. Sabe-se que a obesidade induz as alteragdes
menstruais em mulheres no periodo fértil por alteragdes hormonais. N&o é conhecido se as modificagdes
sdo meramente adaptativas e fisiologicas, ou se possuem algum papel na génese ou perpetuagio da
obesidade. O objetivo deste estudo foi a avaliagio do ciclo menstrual apés gastroplastia vertical em Y de
Roux (GVYR), por obesidade mérbida. Métodos e casuistica: Foram incluidas 18 mulheres com idades
variando entre 29 a 39 anos, e indice de massa corpérea entre 36,5 e 49 kg/m’, submetidas 8 GVYR, e que
tiveram redugdo do peso superior a 40%, analisando seu hist6rico menstrual e avaliando-o apés um ano de
PO. Resultados: Catorze mulheres (77,8%) referiram aumento do niimero de dias e do fluxo menstrual,
enquanto duas néio notaram diferengas e duas tiveram o fluxo diminuido. Discussa@o: O tecido adiposo
& um grande reservatorio de esteroides, ja que eles concentram-se preferencialmente nos adipdcitos
do que no plasma (a concentragdo de esteroides na gordura é 27113 vezes maior do que no plasma), e o
volume de gordura no obeso é muito maior que o espago intravascular. Todo este depésito de esteroides,
provavelmente, é devolvido ao plasma com o emagrecimento, fato que pode ser responsabilizado pelo
maior fluxo menstrual. Conclus@o: A grande redugio do peso obtida apés GVYR induz nas mulheres em
periodo fértil a um aumento do fluxo menstrual.

Descritores: Ciclo menstrual, Obesidade mérbida, Gastroplastia, Emagrecimento.

Efeito da redugéo do peso corpéreo apés gastro-
plastia vertical em Y de Roux (GVYR) na melhora
da fungao tireoideana

P3

de Sousa LFA, Mattos RTB, Sacardo KP, Longuino LFF, Anderi AV, de Figueiredo VC, Anderi Junior E

Introducao: Refluxo vésico-ureteral secundario é uma das complicagGes em pacientes portadores de bexiga

neurogénica. Seu tr baseia-se na do trato urindrio inferior e/ou instalagio de baixas

¢
pressdes de armazenamento. Embora seja observada resolugio dos refluxos de baixo grau (I, 11 e III) apds
a ampliagio vesical isolada, o mesmo ndo ocorre em alto grau (IV e V), sendo seu tratamento controverso.
Objetivo: Avaliar resultados de reimplante ureteral associado 4 ampliagdo vesical, analisando-se potenciais
fatores prognésticos. Métodos: Revisio de 150 casos de ampliagdo vesical com ileo de nosso servigo. Foram
avaliados todos os casos de refluxo vésico-ureteral de graus III, IV e V submetidos  cirurgia. Os ureteres
foram reimplantados pela técnica de Lich-Gregoir, concomitantemente a enterocistoplastia. Utilizou-se teste
do * (p < 0,05) para verificar associagio entre varidveis. Os pacientes foram agrupados por diagndsticos
urodinimicos. Dos 150 paci 24
) (excluidos), oralizando 19
(84%). O refluxo vésico-ureteral unilateral esteve presente em dez casos. Apés corregdo, um permaneceu com
refluxo, porém com redugdo do grau V para II. Obteve-se resolutividade de 90%. No refluxo bilateral, 67%
era grau IV, dois possufam refluxo grau IV em um lado, III no outro. Um com refluxo grau I1I em um lado,

refluxo de alto grau. Cinco perderam

F

selecionados. A etiologia mais prevalente foi mielodisplasia

11 no outro. O reimplante foi feito apenas no grau I1I. A persisténcia do refluxo na UCMR pés-operatoria foi
de 33%. No pés-operatorio, todos apresentaram melhora do reservatorio vesical. O tinico fator progndstico
de relevéncia estatistica de corregdo foi unilateralidade. A resolutividade foi de 90 contra 33% no refluxo
bilateral. Nio houve piora da fungio renal. Conclusao: Apesar da melhora dos padrdes urodinimicos pés-
operatérios, a persisténcia de refluxo vésico-ureteral é elevada mesmo com reimplante ureteral. A fungio
renal pos-operatéria a curto prazo se manteve estavel. Bilateralidade foi o tinico fator de mau prognéstico.

Descritores: Bexiga urinaria, Bexiga urindria neurogénica, Cirurgia, Urologia.

P 3 5 Efeito do uso de agente antifibrinolitico na reducéo
do sangramento apés revascularizagao cirtrgica do

miocardio

Piagge MFD, Araiijo ES, do Amaral APM, Franco VF, Pires AC, Breda JR, Freitas AO, Gurian DB

Introdug&o: Embora o uso sistémico de agentes antifibrinoliticos seja controverso, seu uso topico é uma alternativa
em operagdes cardio para reduzir o pos-operatério. No entanto, ainda faltam evidéncias do
seu beneficio. Objetivo: Verificar o efeito do uso topico do 4cido épsilon aminocaproico (AEAC) na diminuigio do

), eda idade de fusa no pés-operatorio de revascularizagio cirtrgica do miocardio
quando aplicado na cavidade pericardica. Métodos: Estudo prospectivo, randomizado e duplo-cego, com 60 pacientes
¢lo, portadores de i ia coronariana cronica, submetidos 3 RCM, com e sem circulagio
extracorprea, divididos em dois grupos: AEAC e Placebo. Foram comparados através de caracteristicas clinicas,

da mesma i

demogrificas e varidveis operatorias, pelos drenos, idade de A e niveis de
hemoglobina e hematdcrito pés-operatérios. Os critérios de exclusio foram os distiirbios de coagulagdo, cirurgias
associadas ou minimamente invasivas, reoperagdes e p s de urgéncia ou é A anilise

se baseou no teste de Kolmogorov-Smirnov, utilizando o programa SPSS-13.0. Resultados: Dos pacientes do Grupo
AEAC, 80% eram do sexo masculino enquanto no Grupo Placebo, apenas 63,3%. Ndo houve diferenga significativa
quanto as caracteristicas demogrificas e clinicas dos pacientes estudados, porém os niveis médios de hemoglobina
e de hematcrito pré-operatorios encontrados no Grupo AEAC foram respectivamente de 13,5 e 40,7 versus 12,7 e
38,4 no Grupo Placebo, com p descritivo de 0,05 para Hb e 0,03 para Ht. O niimero de plaquetas pés-operatério
apresentou diferenga significativa, com valores médios de 121.000 no Grupo AEAC e de 167.000 no Grupo Placebo

Introdugao: Sabe-se que a obesidade mérbida leva a um esgotamento glandular hepatico e pancredtico,
conduzindoainsuficiéncia organica e doenga plurimetabdlica, com resisténciaa insulina, hipertrigliceridemia
e elevagio dos niveis de LDL. Neste principio, pode-se supor que a glandula tireoide também se
encontre sobrecarregada, necessitando de produgio aumentada de horménios para suprir uma massa
corporal extremamente elevada. Objetive: Avaliar a fungio tireoideana apés um ano de pés-operatério
de gastroplastia vertical em Y de Roux (GVYR) por obesidade mérbida. Métodos: Participaram deste
estudo 64 obesos mérbidos (média de IMC = 44,8 kg/m”); 55 mulheres (85,9%) e 9 homens (14,1%), com
média de idade de 39 anos, submetidos 8 GVYR, que estavam dosados no pré-operatrio, além dos exames
convencionais, T3, T4 e TSH, sendo que seis necessitavam da administragio de horménio tireoideano e,
reavaliados apés um ano de cirurgia, quando a média do IMC foi para 29,3 kg/m”. Resultados: Cinquenta
e um pacientes expressaram aumento de um ou ambos os horménios tireoideanos (79,7%), sendo que, em
25 pacientes houve elevagdo de T3 e T4 (39,1%) e em 44 obesos operados, houve, concomitantemente
ao aumento de pelo menos um horménio da tireoide, queda dos niveis de TSH (68,8%), resultados de
expressiva significAncia estatistica. Nenhum paciente necessitou no pés-operatorio da administragio de
horménio tireideano. Conclus@o: Este estudo demonstra que a redu;ao do peso, com normalizagdo do

IMC melhora a fungio tireoideana, tornando os paci P da 30 hormonal de

T4 e induzindo que o excesso de massa corporea leve a sobrecarga da tireoide.

Descritores: Obesidade mérbida, Cirurgia bariatrica, Fungio tireoideana, Pés-operatério.

P 3 6 Estudo prospectivo de avaliagéo da dor e incapaci-
dade dos pacientes operados de estenose de canal

lombar com seguimento minimo de dois anos

Motter BV, Abbas RZ, Vangin AM, Biond; BG, de Fina R, Rodrigues LMR, Valesin Filko ES, Ueno FH

Introdugdo: A estenose de canal vertebral foi descrita em 1954 por Verbiest, sendo definida como um
estreitamento do canal vertebral, do recesso lateral ou dos forames neurais. O diagnéstico ¢é realizado
através de historia, exame fisico, radiografias de coluna em incidéncia antero-posterior e perfil, avaliagdes
radiograficas dindmicas e ressonéncia magnética. O tratamento cirtrgico tem como objetivo descomprimir
e de acordo com a necessidade, estabilizar a 4rea estenosada, visando alivio de sintomas e estabilizagio
da progressdo desta afec¢io em pacientes com alteragdo neuroldgica progressiva e refratariedade ao
tratamento clinico ou terapias minimamente invasivas. Objetivo: Realizar uma anlise prospectiva da
dor e incapacidade, em pacientes operados de estenose de canal lombar apés dois anos do procedimento,
através da escala VAS e Roland Morris. Métodos: Foram avaliados 38 pacientes por questionarios em um

momento pré-operatorio, pos-operat6rio em um e seis meses e um e dois anos; foi realizada descompressdo
o tad

e artrodese com instr 0 p associada. R Observamos melhora nas analises

comparativas de dor e incapacidade com o decorrer do seguimento, em relagio aos valores iniciais, porém
com uma tendéncia 2 estabilizagio do quadro com sua evolugio. Conclusao: O tratamento cirtirgico da
estenose do canal lombar quando criteriosamente indicado melhora a dor e a incapacidade ap6s dois anos

de seguimento.

(p: 0.002). Os demais dados pés-operatérios analisados nio apresentaram diferengas entre os grupos. G
Neste estudo ndo houve evidéncia de beneficios do uso do AEAC na redugio do sangramento, no pés-operatério de
revascularizagio cirtirgica do miocérdio. Outros estudos com niimero maior de pacientes devem ser realizados para
ratificar os resultados apresentados.

Descritores: Antifibrinoliticos, Acido épsilon aminocapréico, Revascularizagdo cirtirgica do miocardio,
Transfusdo sanguinea.

] Procedi os cirlirgicos operatorios/métodos, Doengas da coluna vertebral, Fusio

vertebral, Resultados.
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P 3 7 Fratura por stress do sacro em corredora

Silva BDKM, Bisson G, Yamamoto AYP, Ferreira GF, Roberto FAR, Ueno FH, Rodrigues LMR, Valesin Filho ES,

Introdugé@o: Com a pratica esportiva crescente, principalmente a corrida, temos observado um aumento
nas lesdes por esforco repetitivo. A fratura por stress do sacro é uma entidade rara e seu diagnéstico muitas
vezes ¢é tardio. Relato de caso: Relatamos uma paciente corredora de 34 anos com fratura sacral, que

lade de deambulagéo. G arios: As
fraturas por stress sacral podem ser subdivididas em fraturas por insuficiéncia e por fadiga, de acordo

inicialmente apresentava dor lombar a qual evoluiu com i

com a populagio nas quais ocorrem. Tanto em fraturas por insuficiéncia quanto naquelas por fadiga, um
importante fator etiolgico é o stress da dissipagdo das forgas verticais do tronco no sacro e asa sacral. A
ressonancia magnética é o método diagnéstico de escolha para fraturas desta natureza por grande parte dos
autores. O objetivo do tratamento é uma redugdo da prética de atividade fisica vigorosa, especialmente
exercicios de sustentagio de carga repetida conforme foi realizado no presente caso.

Descritores: Fratura por estresse, Sacro, Ressondncia magnética, Tratamento.

P 3 9 Impacto da gastroplastia vertical em Y de Roux
(GVYR) na redugéo da lipidemia em obesos mérbidos

Anderi AV, Longuino LFF, Mattos RTB, Tarragé MG, Rossi FMB, Augusti CM, Sacardo KP, Anderi Junior E

Introdugéo: A obesidade mérbida vem frequentemente acompanhada de dislipidemia, principalmente com
elevagdo dos niveis da lipoproteina de baixa densidade (LDL), particula com propriedades aterogénicas,
além de altos niveis de triglicérides, fatores relacionados 4 sindrome plurimetabélica, com resisténcia
aumentada a insulina. Objetivo: Estudar a redugdo dos niveis do colesterol total, das fragdes de baixa
densidade, de triglicérides, além da elevagio do HDL em 64 obesos morbidos, apés um ano de pos-
operatério de gastroplastia vertical em Y de Roux (GVYR). Métodos: Participaram deste estudo 65
obesos mérbidos (média de IMC = 44,8 kg/m?); 56 mulheres (86,1%) e 9 homens (13,9%), média de idade
de 39,1 anos, submetidos 8 GVYR, sendo reavaliados, ap6s um ano de cirurgia, quando a média do IMC foi
para 29,3kg/m’. Resultados: Observou-se a redugiio do colesterol total em 49 pacientes (75,4%); redugio
do LDL em 51 pacientes (78,5%); do VLDL em 45 (69,3%); aumento do HDL em 50 pacientes (76,9%)
e redugdio de triglicérides em 55 pacientes (84,6%). Conclus@o: Os dados acima coletados confirmam os
valiosos efeitos benéficos da redugdo da lipidemia e da elevagio da fragio de alta densidade do colesterol
apés GVYR, com resolugdo da sindrome plurimetabélica, sendo estes valores de redugio superiores aos
relatados pela literatura.

Descri : Obesidade mérbida, Lipid Gastroplastia, Emagrecimento,

Relacdo do comprimento intestinal e do nimero
de microvilosidades entéricas e o indice de massa
corporea: a importancia do intestino delgado no
ganho de peso

P4

Anderi AV; Tarragé MG, Rossi FMB, de Soua CK, Longuino LFF, Mattos RTB, de Figueiredo VC,
Anderi Junior E

Introdugao: Ha mais de meio século a obesidade é reconhecida como doenga, sendo realizados intensivos
estudos para elucida-la. Apresentando intimeros fatores e um denominador comum, a ingestdo calérica
maior que o gasto, trés sdo os aspectos fisiopatolégicos envolvidos no ganho de exagerado de peso, a
saciedade incompleta; a alta taxa de absorgdo e o gasto metabélico reduzido. Objetivo: Demonstrar que
o tamanho do intestino delgado e o niimero de suas vilosidades estdo proporcionalmente relacionados ao
indice de massa corpérea (IMC). Métodos: Foi mensurado durante as gastroplastias verticais em Y de
Roux (GVYR), o comprimento do intestino delgado de 20 obesos morbidos, variando o IMC entre 40,9
e 55,8 kg/m” e, comparando com 12 pacientes submetidos a laparotomia por trauma com transfixagio do
jejuno, o que permitiu a realizagio de bi6psia jejunal, e com IMC normais, os quais variaram de 18 a 25
kg/m’. Resultados: No grupo dos obesos o comprimento intestinal variou de 4,7 a 7,4 m e o niimero
de microvilosidades (média de 4:1), sendo proporcionais ao IMC, enquanto que no Grupo Controle, o

comprimento variou de 3,2 a 5,7 m e a média de microvilosidades de 2,5:1. Conclusao: Os dados acima
1 q

sdo inequivocos em relacionar, proporcic o tamanho jej 1 e 0 nlimero de microvilosidades
a0 IMC, ndo podendo, entretanto, afirmar se tais aspectos constituem na causa do ganho de peso ou se sdo

consequéncias adaptativas ao hébito de grandes ingestdes.

Descritores: Microvilosidades intestinais, Comprimento intestinal, Obesidade mérbida, Gastroplastia.

Hematoma epidural espinhal com déficit neurolégi-
co tardio

P3

Lage AV, Ferreira GF, Bisson G, Michaelis LF, Baccaro BM, Rodrigues LMR, Ueno FH, Valesin Filho ES

Introdugdo: Hematoma epidural espinhal é uma condigdo incomum, mas é uma causa importante de
compressdo medular. Hematoma epidural espinhal é uma entidade rara e seu tratamento continua um
desafio. O melhor exame diagndstico € a ressonincia nuclear magnética e o melhor tempo para ressecgio
foi discutido anteriormente. Relato de caso: Apresentamos aqui um homem de 62 anos com hematoma
espinhal pos-traumatico da coluna cervicotoracica, que desenvolveu sintomas neurolégicos progressivos
que eventualmente levaram a paralisia completa abaixo de T1. Durante ressecgio cirlirgica, encontramos
uma significativa compressdo medular devido a um hematoma organizado. Apés a cirurgia, a capacidade
epidurais espinhai:
complicagdes raras de lesdes traumdticas da coluna. Evacuagio cirtirgica de emergéncia deve ser realizada

sao

motora do paciente melhorou significativamente. C arios: H

para aumentar a probabilidade de melhora neurolégica.

Descritores: Imagem por ressonincia magnética, Cirurgia, Traumatismo da medula espinhal, Hematoma
epidural espinal/complicagdes.

0 papel da nefrectomia em urolitiase obstrutiva e
pionefrose. Um estudo retrospectivo de 15 anos
em uma (nica instituigao

P4

Valle LGM, de Lima LP, Bes PC, Mattos RTB, Julio AD, da Silva Il JL, Pompeo ACL

Introdugao: Célculos urinrios sio uma causa frequente de morbidade mundialmente, correspondendo a
cerca de 16% de todas as admissdes em servigos urolégicos, e a 1 a 2% do total de admissdes hospitalares
nas sociedades ocidentais. Como esperado, a condigdo patologica mais comum produzida pelo célculo é a
obstrugdo com dilatagdo da pelve, do célice ou de ambos (hidronefrose) que quando infectada leva a um
quadro de pionefrose. A destruigio supurativa do parénquima renal pela pionefrose pode causar uma perda
parcial ou total de fungdo renal, sendo necesséria intervengo cirtirgica para remogao do rim (nefrectomia),
em alguns destes casos. Métodos: Foi realizada uma anlise retrospectiva de 65 casos de pionefrose tratados
no Hospital da Fundagdo ABC, entre janeiro de 1993 e dezembro de 2008. Os métodos diagnésticos foram
heterogéneos incluindo tomografia computadorizada, urografia excretora e ultrassonografia. Antibioticos
foram administrados de acordo com a condigZo clinica dos pacientes e resultados de culturas de urina,
sangue e conteiidos da pelve renal. Resultados: De um total de 262 pacientes submetidos a nefrectomia no
periodo, 65 (24,8%) foram submetidos a este procedimento por causa de litiase obstrutiva. Dentre estes, 18
eram homens e 47, mulheres com idades entre 19 a 81 anos (média de 45 anos). As obstrugdes por calculo
em rim ocorreram em 30 casos, enquanto as causadas por célculo ureteral somaram 15. Em 20 dos pacientes

néo havia descrigdo da posigio do célculo no prontudrio. Dos 65 pacientes, 9 (13,8%) foram operados em
o

situagdo de urgéncia, enquanto 56 (86,2%) receberam tr
melhorar os resultados. A cirurgia aberta foi realizada em 48 (73,8%) dos paci g1 anefi
laparoscopica foi realizada em 17 (26,2%) deles.

> antes do pro o cirtirgico visando

Descritores: Nefrectomia, Pionefrose, Litfase, Hidronefrose.

Retalho pediculado témporo-frontal para recon-
strucao de defeitos em cabeca e pescogo

P4

Castro R, Cestari RCP, Barros EAC, Mattos RTB, Kanda JL, Pinto FR, Vanni CMS

Introdug@o: Os retalhos livres, considerados o “padrio-ouro” na cirurgia reparadora, nio podem ser
utilizados na reconstrugdo de todos os defeitos pds-excisionais cérvico-faciais, principalmente naqueles
pacientes portadores de severas comorbidades clinicas. Desta forma, retalhos pediculados classicos como
o retalho témporo-frontal ainda representam uma alternativa ao cirurgido de cabega e pescoco. Objetivo:
Descrever nossa experiéncia com a utilizagdo do retalho témporo-frontal, baseado na artéria temporal
superficial para a reconstrugio de defeitos pés-excisionais em cabega e pescogo. Métodos: Foi realizado
um estudo retrospectivo de quatro casos consecutivos, de pacientes portadores de neoplasias malignas do
territorio da cabega e pescogo, tratados entre 2000 e 2008, nos quais foi utilizado o retalho témporo-frontal.
Nos quatro pacientes, os retalhos livres estavam contraindicados devido a comorbidades clinicas ou falta
de condigdes técnicas, para a realizagdo de microcirurgia. Resultados: Nio foi observada perda total do
retalho em nenhum caso. Houve integragdo completa do enxerto de pele na drea doadora nos quatro casos.
Todos os pacientes receberam alta precoce, sem complicagdes imediatas. Os objetivos da reconstrugio
C

lusio: Anali o

do os nossos r

foram alcangados em trés dos quatro , observamos
que o retalho témporo-frontal apresentou boa evolugdo na maioria dos casos, com reabilitagdo funcional
satisfatoria em trés dos quatro pacientes. Em fungio das limitagdes da microcirurgia em nosso meio, a
utilizagdo de retalhos locorregionais pediculados como o retalho témporo-frontal deve fazer parte da

formagdo do cirurgido de cabega e pescogo.

Descritores: Retalhos cirtirgicos, Artéria temporal, Neoplasias de cabega e pescogo, Retalho témporo-frontal.
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Relato de Caso Cirirgico

P 4 3 Abscesso glético de cordas vocais

Castro R, Cestari RCP, Barros EAC, Mattos RTB, Kanda JL, dos Santos AB, Vanni CMS

Adenocarcinoma endometrioide de ovario em
parede abdominal

P4

Castro R, Marino RT, Barros EAC, Cestari RCP, Speranzini MB, Pezzolo S, Martinelli RB, Lemes MPL

Introdugdo: Os abscessos laringeos podem ser considerados como uma raridade clinica atual

Introdugao: A transformagio maligna da endometriose pode ocorrer em 0,7 a 1% das pacientes e 78,7%

devido principalmente ao aumento do espectro de agdo dos antibiéticos. No passado, era um problema
relativamente comum, com uma taxa de mortalidade proxima a 100%. A localizagdo mais frequente dos
abscessos na laringe é a regido supraglotica periepigldtica, sendo extremamente infrequentes em outras
regides. Na revisdo literdria, ndo foi encontrado nenhum caso de abscesso laringeo em cordas vocais.
Relato de caso: Paciente do sexo masculino, 31 anos, cantor, apresenta afonia, disfagia e odinofagia ha
um dia. Refere tabagismo e etilismo social. Na tomografia computadorizada, foi verificado um abscesso de
banda ventricular direita e um edema importante da regido. As imagens da laringoscopia confirmaram o
diagnéstico. Comentarios: Na maioria dos pacientes com abscesso laringeo, o tratamento clinico resolve o
caso. Muitos destes pacientes evoluem para a paralisia parcial ou total das cordas vocais. O nosso paciente
apresentou boa evolugido com a antibioticoterapia e a drenagem do abscesso, evoluindo sem a paralisia
das cordas vocais.

Descritores: Abscesso, Laringe, Corda vocal, Laringoscopia.

P 4 5 Avaliacéo da prevaléncia de afecgdes oculares
infantis e sua relagdo com dados demogréficos em
uma amostra de criangas de zero a cinco anos de

duas creches da cidade de Sao Paulo

Miyamoto KN, Okada MMS, Nobuo MSPF, Mondolfo AO, Galvdo FSF, Salomio GHA

Introducéo: A prevencio da cegueira infantil ¢ de extrema importéncia, j4 que tem custo de bilhdes de
dolares para a comunidade devido a perda de produtividade, aos cuidados com os individuos acometidos,
d especial. Objetivo: Tragar o perfil epidemiolégico de 233 criangas de zero a cinco
anos, avaliadas em projeto de triagem de oftalmopediatria, planejar estratégias para melhorar a satide ocular

4 reabilitagio e

desta populagio com a finalidade de diminuir a prevaléncia da cegueira infantil no Brasil. Métodos: Estudo
descritivo a partir dos dados coletados em projeto de triagem oftalmolégica infantil, na qual foram atendidas
233 criangas de zero a cinco anos matriculadas em duas creches da prefeitura de Sao Paulo. Resultados: Do
total da amostra, 32 pacientes (13,8%) tiveram alguma alteragio no exame de triagem realizado, tendo sido
encaminhados para o Servigo de Oftalmologia da Faculdade de Medicina do ABC pelas seguintes afecgdes:
25 pacientes por ametropia, 6 por estrabismo e 1 por ptose palpebral congénita, com acometimento de eixo
visual. Discussao: Estes dados concordam com a literatura, que diz que as causas mais comuns de acuidade
visual reduzida em escolares s3o os erros de refragdo, estrabismo e ambliopia. A detec¢io precoce de vicios de
refragdo possibilita a sua corregdo ou minimizagio, visando o melhor rendimento global da crianga em idade
escolar. Uma crianga que ndo enxerga bem tem seu desempenho escolar e social prejudicado. Portanto, uma

medida primordial na prevengio da cegueira infantil é a detecgdo dos problemas refracionais e tratamento

desta condig@io o mais breve possivel, para o maior niimero de criangas. € Ha grande

de politicas publicas sociais destinadas a prevengio da cegueira infantil no Brasil. Um conjunto de estratégias
sociais e de saiide pode intervir de forma consideravel na incidéncia e prevaléncia da cegueira infantil,
melhorando assim os indices de satide brasileiros e a qualidade de vida dos pacientes.

Descritores: Perfil socioecondmico, Prevengio, Cegueira infantil, Oftalmopediatria.

P4

Castro R, Cestari RCP, Barros EAC, Mattos RTB, Sperangini MB, Pegzolo S, Martinelli RB, Ducatti LSS

Fistula colecistocutanea espontanea: a rara com-
plicacéo da doenca calculosa da vesicula biliar

Introdugdo: As fistulas colecistocuta sdo complicagdes infreqy decorrentes de processos
inflamatérios ou infecciosos que ocorrem envolvendo a vesicula biliar ou vias biliares, incluindo colédoco e
ducto cistico. O primeiro relato data de 1640 por Tilesius, e sua incidéncia vem diminuindo pro

devido 4 melhora dos métodos diagnésticos de imagem e tratamentos medicamentosos. Relato de caso:
Relatamos aqui um caso de um paciente do sexo masculino de 65 anos de idade, que apresentou como
queixa inicial uma dor em hipocéndrio direito do tipo célica, ha cerca de quatro meses, a qual evoluiu com
abscesso local, drenado em outro servigo. Seguiu-se a drenagem débito bilioso persistente. O paciente
foi submetido a colangiopancreatografia retrégrada endoscopica, com retirada de multiplos calculos do
colédoco. Apés 30 dias o paciente foi operado, sendo realizada colecistectomia com exploragio radiolégica
das vias biliares, que evidenciou normalidade das vias biliares intra e extra-hepiticas, obstrugdo do ducto
cistico, estenose de colédoco proximal de cerca de 2 cm e auséncia de célculos biliares. Realizou-se, ainda,
a ressecgdo da porgao estenosada do colédoco com anastomose priméria término-terminal e drenagem a
Kher. O paciente evoluiu com fistula biliar pés-operatoria orientada por dreno cavitério, evoluindo com
baixo débito de cerca de 150 mL até o 15° pés-operatério. G As fistulas col

complicagdes cada vez mais raras de processos inflamatérios ou infecciosos do trato colecisto-biliar, os
1 bel

utdneas sio

quais exigem tratamento cirtirgico efetivo envolvendo a cc >mia com > do trajeto

fisiolégico de drenagem biliar.

D ledocol

fase, Fistula biliar, Colecistectomia.

Fistula coleci 4nea, Co

destes casos ocorrem nos ovérios. Este trabalho relata o caso de um adenocarcinoma endometrioide de
ovério em parede abdominal, apés dois partos cesérea. Relato de caso: Paciente de 52 anos apresenta
dor bem localizada em regido de hipogastrio, com presenga de tumoragdo em mesmo local ha um ano, que
piora no periodo menstrual, relata ainda, aumento do niimero de ciclos menstruais (duas vezes por més). A
realizagio de exames de imagem evidenciou formagio nodular heterogénea medindo 45 x 45 mm, subjacente
A cicatriz cirdrgica na extremidade direita (Pfannestiel), com auséncia de linfoadenopatias. Foi realizada
a exérese do tumor da parede abdominal que revelou ap6s anatomopatoldgico, ser um adenocarcinoma

endometrioide de ovério. G arios: A pulagdo cirtirgica da cavidade pélvica pode ser considerada
um fator de risco no desenvolvimento da endometriose extragonadal. Além disso, o hiperestrogenismo,
seja endégeno ou exdgeno, tem sido considerado como um fator de risco no desenvolvimento do cancer
originado da endometriose. A malignizagio extragonadal da endometriose deve ser considerada como
um diagnéstico diferencial, em qualquer mulher com massa em parede abdominal, com dor pélvica e/
ou abdominal, em uso de terapia de reposigdo hormonal, histérico de manipulagio cirdrgica da cavidade
pélvica e sangramento vaginal.

Descritores: Adenocarcinoma endometrioide, Ovario, Endometriose, Parede abdominal.

Fistula biliodigestiva em um diverticulo duodenal:
um caso raro

46

Castro R, Gregorio LL, Samencatti GL, Henrigues AC, Ducatti LSS, Lemes MPL

Introdugao: Fistulas espontaneas entre a vesicula biliar e o trato gastrointestinal sdo complicagdes cronicas
das colecistites calculosas, sendo decorrentes de processos inflamat6rios ou infecciosos que ocorrem nas
vias biliares, incluindo colédoco e ducto cistico. Pelo menos 90% das fistulas sdo colécodo-duodenais.
A patofisiologia desta condi¢iio tem sido associada ao aumento pressorico na vesicula biliar, secundario a
uma obstrugdo do ducto cistico ou a um tumor. Somente um niimero pequeno de casos na literatura reporta
aerobilia, devido as bactérias produtoras de gds, como algumas anaercbicas e coliformes fecais. Relatamos
um caso de um paciente de 72 anos, sexo masculino, oriental, que chega ao nosso servigo referindo dor
epigéstrica, de moderada intensidade. Acompanhando esta dor, refere tremores e mal-estar generalizado.
Nega ictericia no periodo. Ao exame fisico, apresentava ictericia leve e abdémen pouco doloroso a palpagio
profunda na regido de epigastrio. Realizada colonoscopia, descartando a possibilidade de fistula colonica,
contudo, na colangiopancreatografia endoscopica retrograda foi observada uma fistula entre o ducto
colédoco e um diverticulo do duodeno, além da retirada de um calculo das vias biliares. Na tomografia
computadorizada de abdémen, foi evidenciado aerobilia. Com estes dados, foi proposta a circlagem do piloro
com gastroenteroanastomose e derivagio biliodigestiva em Y de Roux, com colecistectomia e coledocolitiase.
Nio houve nenhuma complicagio intraoperatéria e o paciente evolui satisfatoriamente, até a alta hospitalar.
Conclusao: As fistulas bilioentéricas sio reportadas frequentemente como um achado incidental, devido aos
raros sintomas clinicos. £ uma complicagio cada vez mais rara de processos inflamatérios ou infecciosos do
trato colecistobiliar, sendo o tratamento cirtirgico o mais efetivo para estes casos.

1

Descritores: Fistula biliodigestiva, Diverticulo di 1, Vesicula biliar, Colédoco.

P Hipertensao venosa cronica de membro superior
com Ulcera aberta em paciente renal cronico
dialitico, secundério a oclusao de veia subcldvia:
relato de caso

Schalch MS, Pimenta TC, Neto RP, Picosse VD, Miyamoto KN, Polimanti AC

Introdugao: A hipertensio venosa cronica (HVC) é uma doenga prevalente na populagio geral, ocorrendo
menos comumente em membros superiores, relacionada nesta topografia a quadros obstrutivos proximais.
Raramente, os pacientes com esta doenga se apresentam nos estigios mais avancados. Relato de caso:
O objetivo deste estudo é apresentar a ocorréncia de uma tlcera venosa, secundaria 8 HVC em paciente
portador de insuficiéncia renal cronica dialitica (IRCd), o qual tem histéria de miltiplas pungdes centrais
em membro superior, portador de fistula braquiocefélica a direita hd dois anos, evoluindo hd dois meses
com edema do membro, dermatite ocre e ulceragio bem delimitada no antebrago posterior, com tecido
de granulagio central e piora as sessdes de hemodidlise. Optou-se por obtengdo de acesso para dialise
em membro contralateral e ligadura da fistula do membro acometido. Evoluiu com melhora clinica, e
cicatrizagio da lesdo em um més. Comentarios: A HVC de membro superior pode evoluir com quadros
graves, inclusive tlceras.

Descritores: Cateterismo venoso central, Dialise renal, Hipertensio venosa, Ulcera.
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P 4 9 Osteocondroma de costela cervical: relato de caso

Abdalla S, Kanda JL.

Introdugao: Osteocondroma é o tipo mais comum dos tumores ésseos benignos e se origina normal

Recuperagao de espermatozoide testicular em
azoospermia nao obstrutiva resultando em gravi-
dez: relato de caso

P5

Schalch MS, Neto RP, Juc RU, Burlamagqui JCF, Gava MM, Barbosa CP, Pompeo ACL

na metéfise de ossos longos. Representa 10 a 15% das neoplasias Gsseas, costuma se desenvolver em criangas
e adolescentes de 10 a 15 anos e sua prevaléncia é maior no sexo masculino. E relatado um caso raro de
osteocondroma com localizagio em uma costela cervical supranumérica, o que representa menos de 1%
dos casos. Relato de caso: Paciente do sexo masculino, de 17 anos de idade procurou o servigo médico

queixando-se de tumoragio em regido cervical direita por dois anos, hado de discreta p

local e sem presenca de algias. Ap6s exames de imagem, foi evidenciada costela cervical com tumor na
articulagdo entre a costela supranumérica e a coluna cervical, sugestivo de osteocondroma. O paciente
foi indicado a ressec¢do cirdrgica da costela e do tumor. Apés a operagdo, o paciente apresentou algumas
sequelas motoras que foram tratadas com fisioterapia. Comentarios: Os osteocondromas nio sio, por
alguns autores, considerados tumores reais, mas apenas uma desordem de crescimento 6sseo. Uma vez que
boa parte dos tumores solitérios é assintomatica, a intervengo cirtrgica depende da presenca de sintomas

-

graves como efeitos 4nicos, fraturas, %0 e sintomas neurologicos. A regressdo espontanea

desses tumores ja foi descrita na literatura, bem como a indug&o da formagao do tumor e de transformagdes
malignas por radiagdo. O paciente também apresenta a chamada sindrome da costela cervical, na qual hi
a presenca de costelas originadas das vértebras cervicais. A prevaléncia da presenca de costelas cervicais
varia entre 0,05 e 3% da populagio, dependendo do sexo e da raga da populagio observada. A presenga
dessas costelas é uma importante causa de compressao neurovascular da regido toracica. Sendo assim, por
ser um caso raro e complicado a ressecdo cirtirgica foi o tratamento mais indicado para o paciente.

Descritores: Osteocondroma, Sindrome da costela cervical, Relatos de casos, Exostose.

Relato de caso: comunicagao interventricular pds-
infarto do miocérdio

P5

Piagge MFD, Aratjo ES, do Amaral APM, Franco VF, Pires AC, Breda JR, Freitas AO, Machado LN

Introdugao: A comunicagio interventricular (CIV) é uma possivel complicagio do infarto do miocérdio e,
embora rara, sua alta taxa de mortalidade justifica os estudos sobre seu tratamento, basicamente cirtrgico.
Relato de caso: Paciente feminina, 70 anos, portadora de DM e HAS apresentou um infarto agudo do
miocérdio de parede anterior, tratada devid e int
hemodinémicas pioraram no terceiro dia pés-infarto, com diminui¢io da pressdo arterial e do débito urinrio

e sinais de congestdo pulmonar. Tanto o ecocardiograma transtoricico como a cineangiocoronariografia

aUnidade de Terapia Intensiva. Suas condi¢des

confirmaram a hipétese de CIV. A paciente foi submetida a revascularizagio cirtirgica do miocérdio e
ventriculosseptoplastia, com pericardio bovino. Houve boa evolugio até o terceiro pés-operatério (PO),
quando foi extubada, até o quinto PO, sendo necesséria reentubagio por complicagdes renais e pulmonares.
Apesar das medidas de suporte intensivo, evolui a 6bito no 45° PO. Comentarios: A isquemia sofrida pelo
miisculo cardiaco no infarto agudo do miocérdio pode causar seu rompimento, levando a CIV. Entre os
sinais e sintomas apresentados estdo: sopro sistolico e precordialgia recorrente. Seus diagnsticos diferenciais
sdo insuficiéncia mitral ou ruptura da parede do ventriculo esquerdo. O melhor exame para um diagndstico
preciso é o ecocardiograma bidimensional com Doppler e mapeamento de fluxo a cores, que pode localizar
a regido defeituosa do septo. A grande polémica quanto ao tratamento da CIV é 0 momento em que se deve
intervir, jd que tanto precoce como tardiamente realizada pode resultar em 6bito. A técnica de reparo do septo
se baseia em reconstituir a integridade da parede, interrompendo o fluxo. A importincia de relatar um caso de
CIV pés-infarto e estudar essa patologia mais a fundo reside no s6 no seu alto grau de mortalidade, como na
dificuldade apresentada pelos cirurgiGes em encontrar o momento mais oportuno para proceder a intervengdo
cirtrgica e restabelecer a satde do paciente.

Descritores: Comunicagio interventricular, Infarto agudo do miocérdio, Ecocardiograma, Mapeamento
de fluxo a cores.

P 5 3 Relato de caso: tumor de pelve

Carvalho GD, Donati ARC, Nigro FP, Zanon AB, Henriques AC, Ducatti LSS, Elias PE, Ranjatti RP

Introdugao: Tumores pélvicos podem ter diversas origens e se apresentar com variados sinais e sintomas,
sendo dificil o diagnéstico apenas clinico. E necessaria a realizagio de laparotomia e posterior anlise
histopatolégica do material. Relato de caso: Paciente do sexo feminino, 48 anos, com queixa de parada
de eliminago de fezes hé cinco dias, acompanhada de distensdo abdominal, dor abdominal em hipogéstrio,
desejo miccional sem conseguir urinar e polacitria. Negava distria, parada de eliminagio de gases,
vOmitos ou emagrecimento. Referia hébito intestinal de uma vez ao dia e histerectomia por leiomioma e
ooforectomia esquerda ha 11 anos. Ao exame fisico apresentava-se apenas com abdome distendido 2+/4,
em andar inferior, doloroso a palpagio profunda em hipogastrio, massa palpavel em hipogéstrio de limites
imprecisos, fibroeldstica, de cerca de 20 cm, DB ausente, timpanismo em abdome superior e macicez
em regido de hipogastrio e RHA presentes; ao toque retal, abaulamento em parede anterior podendo
corresponder & compressdo extrinsica. Os valores dos marcadores tumorais estavam normais. Realizada
tomografia computadorizada de pelve e abdome com tumoragio pélvica de cerca de 15 cm, com desvio
da bexiga e hidronefrose bilateral mais pronunciada a direita. No intraoperatério observou-se auséncia
de liquido ascitico ou lesdes tumorais em 6rgios parenquimatosos, grande tumoragio pélvica de cerca
de 15 cm, anterior ao reto e posterior a bexiga, sigmoide firmemente aderido a capsula anterior do tumor
e dilatagdo dos ureteres direito e esquerdo, sendo realizada ressecgdo de tumor pélvico, sigmoidectomia

segmentar e ooforectomia direita. No anatomopatolégico foi descrito quadro morfolégico compativel com
lignidade (borderline). G ari

tumor de musculo liso, com um potencial incerto de Os tumores
de musculo liso do trato gastrointestinal podem originar da muscular prépria, da mucosa ou ainda da
parede de vasos sanguineos. Os sintomas variam conforme o tamanho do tumor, o padrio de crescimento

e a localizagdo, este como um fator prognéstico de maior importancia.

Descritores: Pelve, Neoplasia pélvica, Tumor de miisculo liso, Colo sigmoide.

Introdugao: A infertilidade masculina representa cerca de 30 a 40% das causas de infertilidade conjugal.
A azoospermia ndo obstrutiva é uma importante causa de infertilidade masculina, com uma incidéncia

de cerca de 10% entre os pacientes inférteis. Com a introdugio da fertilizagdo in vitro e da injegio

intr lasmatica de espermatozoide (ICSI), casos graves de infertilidade masculina passaram a ser

solucionados. Iniciou-se avango de técnicas de recuperagio de espermatozoides testiculares em pacientes
com azoospermia ndo obstrutiva, pois o achado de um espermatozoide poderia resultar em gravidez.
Relato de caso: Relatamos um caso de ICSI com espermatozoide recuperado em testiculo. Paciente de 33
anos, sexo masculino e esposa de 30 anos chegam ao servigo de reprodugio humana desejando gravidez. Foi
negativa a investigagao de fator feminino. O homem foi submetido a dois espermogramas, nos quais ndo
foram encontrados espermatozoides (azoospermia). A investigagdo foi completada com histéria, exame
fisico e de fun¢do hormonal, avaliagdo genética com cariétipo de banda G e microdelegdo de cromossomo
Y. A paciente foi submetida a indugdo de ovulagio. O paciente foi submetido a técnica de microdissecgdo
testicular direita, com auxilio de um microscépio cirtrgico. Comentarios: Foi encontrada regido testicular
com produgdo de espermatozoide, também foi realizada biopsia e analisada em laboratério de fertilizagdo
in vitro. Os espermatozoides foram selecionados e realizou-se ICSI. Depois de trés dias, realizou-se a
transferéncia de embrides, a qual resultou em gravidez. A recuperagio de espermatozoides, em pacientes
com azoospermia ndo obstrutiva por microdissecgao testicular apresenta taxa de sucesso em cerca de 40%.
Com o aprimoramento das técnicas de reprodugdo assistida, pacientes que estavam impedidos de serem
pais biologicos, hoje dispdem desse arsenal para conquistarem a paternidade.

Infertilidade

Azoospermia, Microdissec¢do, Fertilizagdo in vitro.

P 5 2 Relato de caso: neoplasia de vesicula biliar

Carvalho GD, Donati ARC, Nigro FP, Ishicava ], Speranzini MB, Pegiolo S, Elias PE, Scarpa MB

Introdugdo: O carcinoma da vesicula biliar é uma neoplasia rara que ocorre em pacientes idosos,
principalmente mulheres, associada a célculos biliares em 70% dos casos. Muitos desses tumores primérios
sdo adenocarcinomas que parecem histologicamente ser cirrosos, papilares ou mucoides, podendo ocorrer
disseminagdo porinvasio diretade figado e estruturas hilares e metéstases linfonodais paraducto comum, figado
e pulmdes. Relato de caso: Paciente do sexo feminino, 64 anos, com queixa de ictericia progressiva hé dois
meses acompanhada de coliiria, acolia fecal, prurido cutineo, emagrecimento de 15 kg e episodios de dor tipo
cdlica em hipoconcrio direito, irradiada para dorso, de moderada intensidade, acompanhada de niuseas, com
piora ap6s alimentagdo gordurosa e melhora com antiespasmédico. Portadora de HAS, DM e hipotireiodismo
compensados. Ao exame fisico, apresentava ictericia 2+/4 e abdome pouco doloroso a palpagio profunda
em hipocondrio direito. Realizou-se ultrassonografia e tomografia computadorizada do abdome e pelve e
colangiorressonancia, as quais evidenciaram esteatose hepitica, colecistopatia calculosa, vesicula hidrépica,
dilatagio de vias biliares intra e extra-hepiticas, ndo visualizagio de segmento proximal de colédoco,
discreta dilatagdo de sua porgdo distal e pequena imagem de falha de enchimento. A colangiopancreatografia
endoscopica retrograda, notou-se dstio da papila de Vater desviado e insucesso nas tentativas de cateterizagio
da via biliar. No intraoperatério observou-se vesicula biliar hidrépica com paredes infiltradas e tumoragio em
infundibulo vesicular, invadindo hepatocolédoco. Apresentava marcadores tumorais aumentados (CA 19.9
e CEA). Realizou-se colecistectomia e hepatocoledectomia parcial, anastomose biliodigestiva latero-lateral
em Y Roux, drenagem da via biliar intra-hepatica com dreno de Kher e drenagem da cavidade com dreno
tibulo-laminar. Comentarios: Apés diagnéstico, aproximad: 85% dos
A radioquimioterapia ndo é uma medida paliativa efetiva. A sobrevida em cinco anos chegou a 10%, quando
o carci foi um achado incidk 1

morrem em um ano.

I durante a i o1

a para a doenga do célculo biliar sintomatico e

naqueles cuja ressecgao agressiva removeu todo o tumor macroscopico.

Descritores: Vesicula biliar, Neoplasia de vesicula biliar, Colecistectomia, Ictericia.

P5

Brunetti K, do Amaral APM, Rossi SB, Henrigues AC, Ranzatti RP, Tarragd RG

Resolugéo de diabetes pancreético apés descom-
pressao a Puestow modificado devido a pancrea-
tite cronica alcodlica pseudotumoral

A evolugio da p cronica alcodlica pode incluir insuficiéncia pancredtica enddcrina e exdcrina. O

tratamento € cirtirgico quando hd dor intrativel e/ ou complicagdes, como obstrugdes biliares e neoplasia. Relatamos o caso

de paciente com pancreatite cronica alcodlica obstrutiva, submetido 2 derivagio biliodigestiva e p com remissio

precoce do diabetes pancreatico. Relato do caso: Paciente de 40 anos, do sexo masculino, com queixa de ictericia ha dois

meses, de incio siibito, la de coliiria e

de 17 kg. Referia ex-etilismo moderado durante 12 anos
interrompido havia dois meses. Referia colocagio de protese previamente por CPRE por sindrome obstrutiva anterior.
Negava histérico pessoal e familiar de neoplasias. Apresentava-se ao exame fisico ictérico, emagrecido, sem mais alteragdes.
As seguintes alteragdes estavam presentes nos exames laboratoriais: bilirrubina total aumentada em cinco vezes a custa
da fragio direta; enzimas canaliculares elevadas; glicemia de jejum de 320 mg/dL, diagnosticando-se diabetes, derivada

de insuficiéncia pancredtica, de dificil controle e compensada com insulina. Nos exames de diagndstico por imagem,

evidenciou-se dilatagio de vias bilares intra e hepiti LcificagBes esparsas em parénquima pancredtico, e lesao
volumosa em cabega de pancreas. Os d tumorais ndo ap I des, fc land a hipotese de
pancreatite crénica alcodlica pseudotumoral com estenose de colédoco e i iéncia ica insulino-depend

Realizou-se derivagiio biliodigestiva em Y de Roux, p 1 a Puestow Jificado e cols Paciente com

boa evolugio, recebendo alta no quinto dia pés-operatério mantendo glicemia normal desde primeiro dia pés-operatério,
mesmo sem tratamento insulinico. Comentarios: A literatura sobre descompressdo ciriirgica em casos de pancreatite
crénica alcodlica com relagio a melhora fancional pancredtica & divergente. Tal fato se deve, provavelmente, 3 diversidade
de graus de comprometimento e da idade dos pacientes. Estudos mais homogéneos sio necessirios a fim de delimitarem-se
faixas de sucesso e a falha do tratamento cirtirgico com relagio A fungio pancredtica.

Descri P ite cronica, | ié

pancredtica, A p junal, Obstrugdo das vias

biliares.
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Resseccao cirlrgica de osteocondroma de costela
cervical

P5

Abdalla S, Kanda JL

Retalho témporo-frontal para reconstrucéo de um
tumor de face

P5

Castro R, Cestari RCP, Barros EAC, Mattos RTB, Kanda JL, Pinto FR, Vanni CMS

Introdugéo: Osteocondromas sdo tumores 6sseos benignos que ocorrem mais no sexo masculino e sio
preferencialmente localizados na metafise de ossos longos. O crescimento fica acelerado na adolescéncia
e dependendo da localizagio do tumor apresenta sintomas locais, devido ao seu volume ou a compressio
de estruturas vizinhas. Nosso objetivo é apresentar um caso raro de osteocondroma com localizagio em
uma costela cervical. Relato de ¢aso: Paciente masculino, com 17 anos procurou nosso servio devido

a nodulo na regido cervical e supraescapular direita hd dois anos. Notou cresci 0 acc hado de

Introdug@o: Os retalhos livres, considerados o “padrao-ouro” na cirurgia reparadora, nio podem ser
utilizados na reconstrugdo de todos os defeitos pos-excisionais cérvico-faciais, principalmente naqueles
pacientes portadores de severas comorbidades clinicas. Desta forma, retalhos pediculados cldssicos como
o retalho témporo-frontal ainda representam uma alternativa ao cirurgido de cabega e pescoco. Relato
de caso: Paciente encaminhado de outro servigo, apés sete cirurgias para a ressecgio de carcinoma

lular de face esquerda, em regido malar e apds 32 sessdes de radioterapia e emagrecimento de 10

parestesia no membro superior, sem dor. Na radiografia de frente da coluna cervical foi notada a presenga
de costela cervical bilateral. No lado direito havia um tumor bem delimitado com aspecto benigno. Na
ressondncia magnética confirmou-se a costela cervical e a compressio do plexo braquial direito pelo tumor.
Métodos: Paciente sob anestesia geral foi submetido a exploragio cirtirgica do plexo braquial direito,
para a ressecgio do tumor e da costela cervical. Notou-se a presenga de uma massa tumoral grande na
costela cervical com consisténcia endurecida, firmemente aderida ao plexo braquial e ao épice da pleura
parietal direita, de aspecto benigno compativel macroscopicamente com osteocondroma, confirmado pela
anatomia patolégica. Comentari
plexo braquial e os osteocondromas sdo assintomaticos, mas devido sua localizagio quando identificado e

: As costelas cervicais podem apresentar sintomas compressivos do

associado a costela cervical tém i 40 precisa para a r ¢o, ndo devemos esperar o tumor crescer,
como neste caso. Quanto maior o tumor existe, maior a dificuldade técnica para a ressecgdo. A prevaléncia
da presenga de costelas cervicais varia entre 0,05 e 3% da populagdo, dependendo do sexo e da etnia. Sendo
assim, por ser um caso raro e complicado a ressecgdo cirtirgica foi o tratamento mais indicado para o

paciente.

Descritores: Osteocondroma, Sindrome da costela cervical, Relatos de casos, Exostose.

P 5 7 Retirada endoscdpica de gossipiboma: relato de
dois casos

Gregdrio LL, Castro R, Samencatti GL, Mattos RTB, Sperangini MB, Henriques AC, Pegpolo S, Ducatti LSS

P
kg em um ano. Lesdo de pele em regido malar esquerda com sinais de fistulizagio que infiltra a regido jugal
na altura do seio maxilar. Foi submetido a maxilectomia meso e infraestrutural com traqueostomia pela
impossibilidade de intubagio oro ou nasotraqueal, tarsorrafia por infiltragio dos ramos oftdlmicos do nervo
facial. Para a reconstrugdo, utilizou-se o retalho frontal de McGregor e enxerto da érea de pele da coxa
esquerda. Comentarios: A cirurgia reconstrutiva modernizou-se para corrigir os defeitos e as sequelas
causadas pelas operagdes ablativas radicais das neoplasias malignas do segmento de cabega e pescogo. Das
reconstrugdes em multiplos estagios, a partir de retalhos locais descritos na década de 1940 até os véarios
retalhos microcirdrgicos atualmente empregados, pode-se observar uma grande evolugao técnica em um
periodo relativamente curto. O retalho témporo-frontal pode ser utilizado para o revestimento externo de
cavidades, como 6rbita e maxila, e para outros defeitos do territério da cabega e do pescogo.

Descritores: Retalhos cirtirgicos, Artéria temporal, Neoplasias de cabega e pescogo, Retalho témporo-
frontal.

Reversao de vasectomia apds puncéo aspirativa de
epididimo resultando em gravidez: relato de caso

P5

Neto RP, Schalch MS, Bes PC, da Silva RCB, Gava MM, Pompeo ACL

A presenga de um corpo estranho, ndo reconhecida, de qualquer natureza na cavidade abdominal apés um
procedimento cirtirgico é uma situagdo raramente relatada na literatura médica, sendo cercada de graves
complicagdes, que podem evoluir para éxito letal. O corpo estranho mais frequentemente encontrado
na cavidade abdominal é o de origem téxtil. A formagdo da matriz e da reagio tecidual na extensdo do
conjunto estranho recebe a denominagdo de gossipiboma. O objetivo deste trabalho foi o de relatar dois
casos de pacientes que foram submetidas a colecistectomia convencional e inadvertidamente foi deixada
compressa na cavidade, sendo estes retirados por métodos ndo convencionais. Relato de caso: Relato
de dois casos de pacientes submetidas a colecistectomia convencional e que apresentaram alteragdes
digestivas no pés-operatério tardio. Comentarios: Alguns fatores aumentam significativamente o risco
de corpo estranho retido como as cirurgias de emergéncia, as mudangas inesperadas e as ndo planejadas
da conduta cirtirgica e os pacientes obesos. Ndo existe um consenso na literatura da melhor conduta
frente a estes casos. A divergéncia consiste na melhor abordagem, se efetuada pela cirurgia convencional
ou pela laparoscopica. A principio, todo corpo estranho tem que ser retirado, principalmente quando
houver sinais e sintomas relevantes, alteragdes das fun¢des do 6rgio ou da qualidade de vida do paciente.
Em nenhum relato na literatura médica houve descrigio da retirada de gossipibomas por métodos nio
convencionais, como este.

Descritores: Gossipiboma, Endoscopia digestiva alta, Corpo estranho, Complicagdes cirtirgicas.

P 5 9 Schwanoma de palato duro

Rosa DS, Capugio RC

Introdugao: Tumores neurogénicos constituem uma porcentagem muito baixa dentro das neoplasias de
cabega e pescogo. Dentre os neurilemomas (ou schwanomas) extracranianos, aproximadamente 25 a 45%
ocorrem nessa localizagio, cuja anatomia mais comum é a latero-cervical. A incidéncia é baixa, entretanto,
na regido oromaxilofacial, sendo somente 1% relacionado a origem intraoral, na qual a lingua e o soalho
da boca s3o mais comumente afetados e, menos fi dibula, gengiva, labios
e palato. Relato de caso: Paciente do sexo feminino, 42 anos, branca, foi atendida queixando-se de lesdo

i\ mucosa oral,
em palato duro ha trés meses, de crescimento gradual e indolor. Ao exame locorregional, apresentava
uma lesdo nodular submucosa em palato duro, de 2 cm de didmetro, aderida aos planos profundos com
area central ulcerada. A bidpsia da lesdo revelou fragmentos de tecido fibroconjuntivo com fibrose,
com evidenciagdo positiva para colageno. O exame imunoistoquimico foi favoravel a tecido fibroso. No
intraoperat6rio, identificou-se uma lesdo nodular, bem delimitada, em contato com o peristeo do palato
duro. Seguiu-se a exérese da lesio, retirando-se o peri6steo e preservando-se o osso palatino. A bidpsia
de congelagdo intraoperatoria revelou a natureza benigna da lesio, contudo, ndo estabeleceu sua origem.
Optou-se pela cicatrizagio por segunda intengio. A microscopia revelou uma lesio proliferativa de bainha
de nervo periférico, de cardter benigno (provéavel schwanoma). O exame imunoistoquimico concluiu
uma linhagem primaria de bainha de nervo periférico, pela positividade para os anticorpos S-100 e NSE.
Comentarios: Foi apresentado um caso raro de neurilemoma de palato duro, de apresentagio pouco
comum pelo répido crescimento da lesdo. Este diagndstico somente foi possivel apés a ressecgiio completa
da lesdo, pois aspectos histologicos isolados ndo foram suficientes para a conclusdo diagnéstica.

Descritores: Neoplasias de cabega e pescogo, Neurilemoma, Palato duro, Boca.

Introdugdo: A infertilidade li déria a v

obstrutiva. Nos Estados Unidos, o niimero de homens que se submetem a vasectomia estabilizou-se em
1

& a principal causa de azoospermia

500.000 ao ano, porém o niimero de p do reversio de aumentou drasti

)

Estimativas indicam que entre 2 a 6% dos homens vasectomizados procuram reversio. A popularizagio das

téenicas de reprodugdo assistida, em especial da fertilizagdo in vitro, faz com que muitos casais optem por

d ncia sub
q

que por cc -se A

este método primariamente, mesmo nos paci vasectc

pungio aspirativa de epididimo. Tais pacientes sdo considerados de mau prognéstico para realizagdo de

¢a destes nos ambul

reversdo de vasectomia e a p érios de andrologia vem aumentando. Relato de
€aso: £ relatado um caso de reversio de vasectomia realizada apés tentativa de gravidez por fertilizagio in
vitro, com pungo aspirativa de epididimo. Paciente de 41 anos, sexo masculino e esposa de 33 anos chegam
aum servigo de reprodugio humana desejando gravidez. O paciente refere antecedente de vasectomia hd
14 anos e tentativa prévia de reprodugio assistida ha seis meses, por fertilizagdo in vitro com recuperagio
de espermatozoides por pungdo aspirativa de epididimo a direita. Como a tentativa de fertilizagdo in vitro
nio obteve sucesso, o casal retornou para nova tentativa de gravidez e optou pela reversio de vasectomia.
Realizou-se, entdo, a reversio de v:
de polipropilene 8-0. Comentarios: Dois meses apés o procedimento foi colhido espermograma, que
evidenciou paténcia da reversdo de vasectomia, com concentragio de 25 milhdes de espermatozoides por

com vaso-v omose bilateral em dois planos com fio

mililitro. Quatro meses apds a cirurgia a esposa do paciente engravidou, seguiu sem intercorréncias até
o parto. Embora, ainda pouco relatado na literatura, conseguimos reproduzir um caso com sucesso em

paciente ididi

do com pungio aspirativa de prévia.

Descritores: Epididimo, Gravidez, Infertilidade masculina, Reversdo de vasectomia.

Transplante de pancreas-rim simultaneo em recep-
tor com HIV: relato de caso

P6

Ferreira FAY, Sakuma HT, Yonamine RY, Brabo JL, Monteiro AY, Towata F, de Miranda MP, Gengini T

Introdugdo: Apés desenvolvimento da terapia antirretroviral (HAART) para pacientes com HIV, além da

T dad

melhora da qualidade de vida, surgiu a pc de realizar t

de 6rgos nessa populagio. Existem

poucos relatos sobre transplante de pancreas em pacientes HIV*. Relato de caso: Paciente do sexo masculino,
43 anos, HIV*, com diabetes tipo I por 25 anos e insuficiéncia renal terminal, em didlise nos dltimos trés anos.
Tendo contagem de CD4 em 830 células/ mm’, atingiu uma carga viral negativa ap6s trés meses utilizando terapia
antirretroviral. Suas condigdes nutricionais eram favordveis e ndo houve ocorréncia de infecgdes oportunistas.
Foi realizado transplante de pancreas-rim simultineo, a partir de doador cadaver de 19 anos, vitima de trauma.
Para o pancreas, foi usada drenagem portal entérica e ndo foi empregada imunossupressdo, incluindo uso de
tacrolimus, micofenolato de sodio e esteroides. No periodo pés-operatério, houve nio fungio primaria do enxerto
renal, necessitando hemodidlise por 14 dias. No 11° p6s-operatério, a biGpsia renal mostrou rejei¢io leve, que
foi tratada com esteroides com sucesso. O paciente recebeu alta apds 22 dias, apresentando-se normoglicémico,
insulino-independente, com creatinina sérica de 1,9 mg/dL. O seguimento pés-operatério ndo apresentou
intercorréncias, ndo havendo reinternages ou infecgdes oportunistas. Apds cinco meses, a carga viral permaneceu
negativa, a contagem de CD4 estava em 460 células/mm?’, o nivel de creatinina sérica em 1,1 mg/dL e nio foi
preciso utilizar insulina. Comentarios: O HIV era considerado uma contraindicagio absoluta para transplante
de 6rgios, devido ao risco de infecgGes em fungdo da severa imunossupressdo, as interagdes farmacoldgicas entre
drogas antirretrovirais e imunossupressores e 3 pequena aceitagdo em oferecer um 6rgo a paciente com pequena
expectativa de vida. Os resultados iniciais dos transplantes de 6rgaos em pacientes HIV* mostram-se animadores,
quando hi contagem de CD4 aceitivel, baixa carga viral e minima terapia antirretroviral, ndo apresentando
diferengas de sobrevida do paciente e do enxerto em comparagio com a populago geral.

Descritores: Transplante de pAncreas-rim simultineo, HIV, Imunossupressio, Terapia antirretroviral de
alta atividade.
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Clinico

Achados histopatolégicos em carcinomas
papiliferos de tireoide quanto as suas dimensoes

P6

Santomauro Junior AC, de Oliveira LZP, Ugolini MR, Fraige Filho F, Santomauro AT

Introdugao: O carcinoma papilifero de tireoide (CPT) é o tipo mais comum de neoplasia maligna desta glandula,
detectado em 36% das autGpsias. A grande disponibilidade de ultrassonografia cervical e outros métodos de
imagem da tireoide permitiram um aumento consideravel no diagnéstico de nédulos tireoidianos ndo palpaveis e,

consequentemente, do CPT. Estudos dc um curso clinico indolente

am queo CPT ap o
e excelente progndstico. Uma reavaliagio recente das caracteristicas citoarquiteturais do CPT descreveu variantes
dessa neoplasia, algumas delas trazendo severas implicagdes prognésticas. A presenga de invasio linfonodal
precoces e maior indice de recorréncia.
Objetivo: Analisar o comportamento do CPT em relagéio ao tamanho. Métodos: Foram utilizados os relatérios
histopatolégicos de CPT encontrados em tireoidectomias, realizadas no Hospital Beneficéncia Portuguesa entre

e vascular, intra ou extrati estaria iada com a

2000 e 2007. De acordo com o tamanho, foram formados trés grupos: menores de 1 cm (Grupo A), entre a2 cm
(Grupo B) e maiores de 2 cm (Grupo C). Diversos dados foram coletados: idade, sexo, cirurgia, tamanho tumoral,
invasio vascular e capsular, metéstase linfonodal e variantes histopatolgicas. Resultados: Foram encontrados 161
CPT, 83 no Grupo A, 60 no Grupo B e 18 no Grupo C. A média de idade foi 48,3, a relagio homem e mulher foi
de 1:4,5 e a média de tamanho foi de 1,57 cm. A invaso linfonodal predominou nos Grupos A e C, enquanto que
ainvasio vascular e capsular foi predominante no B. Em relagdo aos tipos histolgicos, a maioria foi classificada
como classico ou folicular, apesar de outras variantes terem sido encontradas (encapsulado, esclerosante difusa,
células altas e colunares, Hiirthle). Conclusao: A maior prevaléncia de CPT foi encontrada em mulheres de 40 a
50 anos. Ha uma relagio significante entre 0 aumento do tumor com a incidéncia de invasdo capsular (p = 0,011)
e metstases linfonodais (p = 0,02), confirmando que o tamanho tumoral é fator de mau prognéstico. Entretanto,
ndo houve diferenca estatistica entre invasdo vascular e dimenses tumorais.

e
P

Descritores: Carcinoma papilar, Neoplasias, M Tireoid

P6

Branco JM, Bellotto Junior N

Aumento nas taxas de sucesso da fertilizagéo in
vitro (FIV) com a utilizagdo da acupuntura como
tratamento adjuvante

Introdugao: A acupuntura vem sendo utilizada cada vez mais como adjuvante no tratamento de diversas
patologias. Na reprodugio humana tem beneficiado a melhora das condigdes clinicas e psiquicas das pacientes,
as quais tém como tratamento principal a fertilizagio in vitro (FIV). Objetivo: Verificar os efeitos da acupuntura
como adjuvante da FIV. Métodos: Para estudar os efeitos da acupuntura na FIV, foram escolhidos quatro
ensaios controlados, randomizados da revista Fereility and Sterility, dos autores Paulus et al. (2002), Dieterle
et al. (2006); Smith ez al. (2006) e Westergaard et al. (2006). Resultados: Os resultados dos ensaios agrupados
em tabelas sugerem aumento na taxa de sucesso da FIV. Paulus constatou que, as pacientes tratadas com
acupuntura apresentaram maior taxa de gravidez em comparagio as que ndo foram tratadas. Nos ensaios de
Dieterle e Smith, o grupo que recebeu acupuntura obteve em relagio as que receberam acupuntura “sham”
(esta com pontos falsos) maiores taxas de gravidez. Westergaard separou as pacientes em trés grupos: as
que receberam a acupuntura antes e depois da transferéncia embriondria (primeiro grupo), as que receberam
somente dois dias apds a transferéncia embrionaria (segundo grupo) e as que ndo fizeram acupuntura
(controle). Observou-se que o primeiro obteve maior taxa de gravidez em relagio ao Grupo Controle, o
segundo nio teve diferengas em relagio ao controle e no segundo ocorreu maior taxa de aborto. Discussao:
Utilizando-se pontos criteriosos em cada fase da FIV, observou-se melhora de diversos pardmetros: melhor e
maior perfusio de sangue no ttero, redugio da impedancia das artérias uterinas, liberagdo e concentragio de
endorfinas no liquido cefalorraquidiano, regulagio da fungdo do eixo hipotdlamo-hipéfise-ovario e redugio

da ansiedade e do estresse. Ci Os estudos r: sugerem que a acupuntura pode melhorar

os resultados da FIV, tratando-se de um método seguro como terapia adjuvante.

Descritores: Acupuntura, Fertilizagdo in vitro, Infertilidade, Gravidez.

P6

Fede ABS, Miranda MC, Lera AT, Taranto P, Vieira MC, del Giglio A, Cruz FJSM, Cubero D

Ensaio prospectivo duplo-cego aleatorizado: uma
oportunidade educacional cientifica para alunos de
graduacéo

Introdugao: Estudos aleatorizados so a base da medicina baseada em evidéncias. Conduzir estudos deste
tipo na graduagdo é uma oportunidade educacional de alto valor cientifico para estudantes de medicina.
Néusea e vomito induzidos por quimioterapia (NVIQ) representam sintomas temidos por pacientes
oncologicos. Nesse contexto, a gabapentina tem sido citada como medicagdo promissora no controle
da NVIQ, em viérios artigos de revisio. Objetivo: Conduzir um estudo com académicos de medicina,
buscando avaliar a eficicia da adigdo de gabapentina a ondansetron e dexametasona em comparagio com o
placebo na prevengio de NVIQ. Métodos: Esse ¢ um ensaio clinico prospectivo, duplo-cego, aleatorizado
e placebo controlado, cujo objetivo primario é avaliar a redugdo da severidade da niusea e do nimero
de episodios de vomito, com a adigdo da gabapentina ao esquema de prevengdo de NVIQ. Estdo sendo
avaliados pacientes atendidos no Ambulatério de Oncologia do Hospital Estadual Mario Covas de Santo
André e no Centro de Alta Complexidade em Oncologia do Hospital Anchieta. Resultados: Até o
momento, 23 pacientes completaram o estudo sendo aleatorizados para os Grupos A e B. Como ainda ndo
atingimos o nimero de pacientes estipulado para a primeira anilise interina, reportaremos os resultados
ainda sem identificagdo dos grupos. Na comparagio entre os grupos com relagio a resposta antiemética, o
Grupo A apresentou resposta completa de 90%, enquanto que o Grupo B apresentou 53,8% de resposta (p
=0,08). Em relagdo ao controle de néusea, os valores foram 40% de controle para o Grupo A e 53,8% para
o Grupo B (p = 1,00). Conclus@o: Estudos como este representam uma enorme oportunidade educacional
para alunos de medicina. A participagdo dos académicos em todas as fases deste estudo lhes ensinara os
principios metodolégicos, para conduzir e avaliar estudos semelhantes no futuro.

Descritores: Cancer, Quimioterapia, N4usea, Vomito.

Aspectos ultrassonogréficos preditivos de maligni-
dade para nédulo tireoideano

P6

Ueda A, de Barros LLF, Chung SKS, Bragatto FB, Santomauro Junior AC, Fraige Filko F, Santomauro AT

Introdugéo: A doenga nodular da tireoide constitui um desafio para o clinico, pela falta de um método gold
standard no invasivo para malignidade. A prevaléncia de nodulo tireoideano é de 4 a 7% pelo exame clinico,
sendo até dez vezes maior em autdpsias ou na ultrassonografia, entretanto, menos de 5% deles sdo malignos.
A caracterizagio do nédulto tireoideano, através dos aspectos ultrassonograficos e pungdo aspirativa por
agulha fina (PAAF), minimiza o nimero de tireoidectomias desnecessérias. Objetivo: Avaliar a aplicabilidade
clinica das caracteristicas ultrassonogréficas de ndulos tireoideanos, na predigio de malignidade dos nédulos
tireoideanos. Métodos: Foram avaliados, retrospectivamente, resultados de citologia por PAAF de nédulos
tireoideanos colhidos entre abril de 2006 e maio de 2007, dividindo-as em grupos conforme o resultado: benigna,
maligna e suspeita (lesio folicular). Todos os pacientes incluidos eram eutireideos, submetidos a pungio apenas
do nédulo suspeito ao ultrassom ou do maior. Analisaram-se também os aspectos ultrassonogréficos prévios
ao PAAF e anatomopatolégico: ecogenicidade do nédulo, presenga de halo hipoecogénico, definigio dos
contornos, presenga e tipo de calcificagio e tamanho do nédulo. Resultados: Foram encontrados 46 nédulos
tnicos e 100 bocios multinodulares. A percentagem de malignidade foi de 100% para nédulos maiores que 4
cm. Foi evidenciada a isoecogenicidade como fator preditivo de benignidade, ja que nenhum nédulo maligno
apresentou esta caracteristica; o halo estava ausente em 100% dos diagnésticos de cancer (p = 0,05); contornos
irregulares foram encontrados em 7,62% dos nédulos benignos e em 42,85% dos carcinomas; a microcalcificagao
foi evidenciada em 1,6% dos nédulos benignos e 4,76% dos suspeitos, contra 28,57% dos malignos. Conclusao:
Conclui-se que a ultrassonografia fornece auxilio importante na determinago da conduta a ser tomada, devendo
fazer parte dos protocolos para avaliagdo inicial e acompanhamento da doenga nodular da tireoide. Foram
estatisticamente significativos para predizer malignidade: auséncia de halo isoecogénico, contornos irregulares
e presenga de microcalcificagdes.

Descritores: Doengas da tire6ide, Neoplasias, Ultra-sonografia, Exames médicos.

P 6 4 Caracterizacdo dos estagios da retinopatia
diabética em pacientes portadores de diabetes
mellitus com nefropatia terminal

Feder CKR, Aratijo ES, Valerim PRS, Branco JM, Bes PC, Santomauro Junior AC, Fraige Filho F, Santomauro AT

Introdug@o: Retinopatia diabética (RD) é uma das causas mundiais mais importantes de perda visual. A maioria
dos pacientes apresenta sintomas somente em estagios avangados. Complicagdes oftélmicas do diabetes mellitus
sdo as afecgdes oculares mais prevalentes em pacientes dialiticos. O reconhecimento de problemas oculares
durante avaliagio de doenga renal é fortuito, embora queixas visuais possam sugerir acometimento renal.
Objetivo: Avaliar prevaléncia de retinopatia diabética em pacientes com nefropatia diabética, acompanhados
pelo programa de hemodiélise do Servico de Nefrologia do Hospital Beneficéncia Portuguesa, Sio Paulo,
Brasil. Métodos: Foram submetidos 76 pacientes dialiticos (33 mulheres) 4 dilatagdo pupilar, e avaliados por
oftalmoscopia binocular indireta. A RD foi classificada segundo o “Early Treatment Diabetic Retinopathy Study”:

sem RDj; RD nio proliferativa (RDNP); RD proliferativa (RDP); outras alteragdes verificadas edema macular,
-
gulag

prévio com foto » e cirurgia retiniana. Foram coletados dados sobre o tempo de duragio de
DM e HAS. Resultados: A média de idade foi 59 + 8 anos. A duragio média do DM foi de 15 £ 8,6 anos, e da
hipertensdo foi 12 + 7,7 anos. O total de olhos examinados foi de 18% e ndo tinham sinais de retinopatia (n =
20), 46% apresentavam RDNP (n = 24) e 17,3% RDP (n = 9). Apresentava edema macular 28,8% (n = 15) dos
pacientes e 6% (n = 3), retinopatia hipertensiva, e 43% haviam realizado fotocoagulagdo. Constatou-se RD em
25 (n = 19) e 46% (n = 35), respectivamente, nos pacientes com DM ha menos e mais de dez anos. Conclusao:
A alta prevaléncia de RD em nefropatia diabética (82% dos pacientes) confirma que, quanto maior a duragdo
do DM, maior o risco de RD. Nossa taxa de prevaléncia coincide com a literatura médica, que correlaciona
retinopatia e nefropatia diabética de modo tdo significativo que DM deveria ser questionado como causa de
insuficiéncia renal em pacientes com exame de retina normal. Fatores de risco, como hipertens3o e hiperglicemia,
sdo importantes na prevengao e identificagdo precoce da RD.

Descritores: Retinopatia diabética, Insuficiéncia renal, Diabetes mellitus, Didlise renal.

P6

Bes PC, Burlamaqui JCF, de Lima LP, Daniel MB, Said RF, da Silva Il JL, Julio AD, Pompeo ACL

Incidéncia de hematoma perinefrético apds nefroli-
totripsia percutanea: resultados preliminares

Introdugao: A nefrolitotripsia percutinea é padrio-ouro no manejo de célculos renais grandes, sendo
relacionada com hematoma perinefrético pés-operatorio. A incidéncia do hematoma diagnosticado
por tomografia computadorizada e sua relagio com fatores de risco é inédita na literatura, em estudos

prospectivos. Objetivo: Identificar a incidé

de fatores de risco e complicagdes, com presenca de

hematoma perinefrético apés nefrolitotripsia percutanea. Métodos: Avaliou-se prospectivamente a presenca
de hematoma perinefrético em 30 pacientes submetidos a nefrolitotripsia percutinea por calculos renais, no
Servigo de Urologia da Faculdade de Medicina do ABC, entre janeiro e maio de 2009. Todos realizaram
tomografia computadorizada dos rins com e sem contraste endovenoso no primeiro ou segundo dia pés-
operatério. Classificou-se 0 hematoma (0 a 4), sendo: 0 = ausente; 1 = hematoma subcapsular; 2 = hematoma
perinefrético com ou sem deslocamento do rim; 3 = sangue que desloca o rim acima de 2 cm; 4 = sangue
em retroperitonio. Analisaram-se fatores de risco pré e transoperatorios que pudessem se correlacionar ao
Resultados: Dos 30 avaliados, 23 (67%) eram grau
0,7 (23%) eram grau 1 e 3 (10%) eram grau 2, ndo havendo hemorragia extensa (graus 3 e 4). Complicagdes

hematoma perinefrético e outras complicagde:

pés-operatérias menores foram verificadas em oito casos (26,6%). Constatou-se febre persistente, por mais
de 12 horas em trés pacientes e vazamento perinefrostomia persistente, por mais de 48 horas, em dois. Dois
pacientes receberam transfusdo de concentrado de hemécias, ambos apresentaram hematomas na tomografia
computadorizada. Os pacientes com hematoma grau 2 tinham mais de 45 anos e queda de hemoglobina maior
que 2,5. Concluso: O hematoma perinefrético (grau 1 e 2) ocorreu em 33% dos doentes, porém hematomas
ndo estdo associados a0 aumento de complicagdes clinicas. Nao parece haver indicagdo para imagem no pés-
operatério, contudo, uma queda significativa de hemoglobina parece relacionada a presenga do hematoma.

Descritores: Hematoma perinefrético, Nefrolitotripsia percutinea, Litfase renal, Calculose renal.
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Medicacoes desnecessarias em pacientes on-
colégicos terminais

P6

Miranda MC, Antonangelo DY; Trevizan LLB, Hamermes; B, Schaffhausser HL, del Giglio A, Cubero D,
Riechelmann R

Introdugdo: Na prética oncolégica é muito frequente o acompanhamento ambulatorial de pacientes
com reduzida expectativa de vida. Neste contexto, surgem questionamentos sobre quais tratamentos,
farmacolégicos ou ndo, sdo necessirios para estes individuos — e se algum pode ser considerado
desnecessirio (ndo oferece beneficio em longo prazo ou sem objetivos significativos). Objetivo:
Quantificar a proporgdo de pacientes com neoplasia terminal que estejam utilizando medicamentos
considerados desnecessarios; descrever tais drogas; buscar possiveis razdes para tal pratica. Métodos:
Realizou-se o levantamento prospectivo e aleatério das medicagdes de pacientes com neoplasias terminais
(expectativa inferior a seis meses), nos ambulatérios de Oncologia das Institui¢des ligadas a Faculdade de
Medicina do ABC. As medicagdes d
anti-hipertensivos, protetores géstricos e estatinas. Resultados: Dos 87 pacientes que participaram, 20

arias foram categorizadas em quatro grupos: hipoglicemiantes,

(23%; 1C95% = 15,4 — 32,8%) pacientes faziam uso de pelo menos uma droga considerada desnecesséria.
Dentre todas as medicagdes utilizadas pelos pacientes (375), 21 (5%) foram consideradas desnecessérias,
sendo os protetores gastricos os mais frequentes. Foram fatores independentes para o uso de medicagdes
desnecessérias nesta populagio: nio revisio das medicagdes pelo oncologista na tiltima consulta (OR: 6,38;
1C95% = 1,21 - 33,40; p = 0,02) e indice de Charlson menor que 1 (OR: 4,49; 1C95% = 1,32 - 15,26;
p = 0,01) se mostraram como varidveis independentes, para o uso de medicagdes desnecessarias nesta
populagdo. Conclusao: Aproximadamente um quinto de pacientes oncolégicos em fase terminal utilizam
medicagdes desnecessarias, que trazem beneficios a curto prazo. Este achado esta intimamente relacionado
a0 fato de o oncologista ndo revisar a lista de medicagdes dos pacientes.

Descritores: Céncer, Paciente terminal, Procedimentos desnecessérios, Prescri¢des de medicamentos.

0 que os oncologistas e seus pacientes pensam
sobre receber placebo em estudos clinicos?

P6

Fede ABS, Lera AT, Prestes POP, Schaffhausser HL, Matushita DKO, del Giglio A, Cubero D, Riechelmann R

P 6 8 0 diagnéstico nutricional de pacientes com diarreia
durante a terapia nutricional enteral em Unidade de

Terapia Intensiva

da Silva RCB, do Amaral APM, Vendrame LM, Moraes GS, Garcia T}, Kinjo CS, Franco VF, Esposito DC

Introdugdo: A terapia de nutrigiio enteral (TNE) é uma realidade presente no tratamento de pacientes
criticos, objetivando a melhora do estado nutricional destes e, consequentemente, favorecendo o
progndstico e a recuperagdo dos mesmos. Entretanto, o uso da TNE pode apresentar algumas complicagdes,
como a diarreia. Apesar de a diarréia ser considerada uma complicagdo, ndo se recomenda a interrupgio
da TNE. O que se indica ¢ a sua continuagdo somada a reposi¢do hidroeletrolitica, uso de antidiarreicos
orais e adequagio da dieta baseada em protocolos. Objetive: Avaliar o diagnéstico nutricional em adultos
com diarréia, ap6s receberem TNE, na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) do Complexo Hospitalar
Municipal de Sdo Caetano do Sul (CHMSCS), ap6s implantagdo do manual de terapia nutricional pela
equipe multidisciplinar de terapia nutricional (EMTN). Métodos: Pacientes adultos recebendo TNE
foram avaliados prospectivamente no periodo de margo a dezembro de 2007. A TNE foi administrada
segundo protocolo da EMTN. Foram considerados como diarreia trés ou mais episodios de evacuagdes
liquidas em 24 horas, sendo coletados dados como porcentagem de calorias recebidas comparadas as
prescritas, idade e diagnéstico nutricional. Resultados: Foram analisados 72 pacientes com diarreia
durante a TNE na UTT do CHMSCS, dos quais 2,77% (2) tinham menos de 50 anos; 15,27% (11), entre 50
e 65 anos; 27,77% (20), entre 65 e 75 anos e 54,16% (39) tinham mais de 75 anos. Em relagdo ao diagndstico
nutricional, 36,11% (26) dos pacientes eram eutréficos; 43,05% (31), desnutridos e 20,08% (15), sobrepeso
ou obesos. A média anual de calorias recebidas durante os episédios de diarreia foi de 40,4%. Conclusao:
A diarreia esté relacionada a uma piora do balango energético, e a auséncia do seu controle pode estar
associada ao aumento da desnutrigdo hospitalar.

Descritores: Nutrigéio enteral, Diarréia, Unidade de Terapia Intensiva, Desnutrigéo.

P 70 Plrpura trombocitopénica idiopatica

de Souza JCT, Pereira ME, Scomparini LB, Martins FA, Luiy BM, Dente MOG

Introdugao: Uma das questdes éticas mais discutidas atualmente em pesquisa oncolégica é o uso de placebo
em estudos clinicos. Médicos e pacientes se incluem em um contexto de dilemas éticos que envolvem esta
questdo. Objetive: Avaliar a opinido de oncologistas e pacientes oncolégicos sobre o uso de placebo em
estudos clinicos, assim como identificar possiveis fatores relacionados a adesao a estes estudos por parte
dos pacientes e oncologistas. Métodos: Utilizamos dois questionarios, um para oncologistas e um para os
pacientes. Selecionamos 30 oncologistas dos mais importantes centros de referéncia do pais e 104 pacientes
oncolégicos, com expectativa de vida inferior a 12 meses dos ambulatérios ligados a Faculdade de Medicina
do ABC. Resultad
entrevistados desconheciam tal pratica. Apés breve explanagio sobre placebos e pesquisa clinica, 59%

Quanto ao cont o do uso de placebo em estudos clinicos, 98% dos pacientes

aceitariam participar de um estudo clinico que envolvesse o uso de placebo. Os principais motivos para

a participagio foram: “obter algum tratamento” e “ ajudar a medicina”. E, para a ndo participagdo foram

“ndo querer mais tratar” ou “por causa do placebo”. Maior grau de escolaridade demonstrou ser fator
1

P para o conh o sobre placebo (p = 0,01). Nenhuma variavel estudada relacionou-se
independentemente quanto  ades3o a estudos clinicos com placebo. Um total de 52% dos oncologistas ndo
teve qualquer obje¢do em randomizar um paciente para brago com placebo. A maioria dos oncologistas, que
relataram objegdo a inclusdo de um paciente em estudos com placebo, o fez por “achar que os pacientes ndo
iriam aceitar” ou porque se sentem desconfortaveis quanto a “néo oferecer tratamento”. Nenhuma variavel
estudada demonstrou associagdo com maior adesio do médico a este modelo de estudo. Conclusao: O uso
de placebos em estudos clinicos de oncologia é percebido como uma barreira importante a participago nos
estudos, tanto pelos pacientes como pelos médicos.

Descritores: Cancer, Placebo, Ensaio clinico, Oncologia.

Relagéo entre as reacées da crianga doente e a
qualidade da técnica de pungao venosa periférica

P7

Esculachio CP, Filipini R

Introdugdo: A pungio venosa é um procedimento usualmente realizado nas criangas doentes. Por ser
dolorosa aumenta o stress da crianga e a deixa insegura durante o periodo em que esté institucionalizada.
Alguns aspectos técnicos sdo importantes para o sucesso na pungio e conservagio, além de diminuir as
reagdes da crianga durante o procedimento. Objetive: Observar as reagdes das criangas durante a pungiio
venosa e relaciond-las aos aspectos técnicos. Métodos: Estudo descritivo, coleta de dados primarios em
duas instituigdes de satde, mediante observagio e entrevista com mies de 16 criangas doentes. Uso de um
checklist de avaliagio da pungdo venosa (maximo de acertos = 17) e escala de dor de Wong Baker, durante

procedimento venoso. O pr o e aanilise de dados foram feitos com o software Epi-info 6.0, nivel
de significAncia em 5%. Resultados: Criangas com média de idade de 10,3 anos, 50% para o sexo feminino
e 0 masculino. A média de tempo de internagdo foi de 6,6 dias (DP = 11,8). Chek/ist com média de 15,6
(£ 13/17). Verificou-se 25% de sinais de infecgdo entre as pungdes e dispositivos com tempo maior que
o determinado (12,5%); 85,5% dos profissionais tiveram sucesso na primeira pungio, com escore de dor
durante a pungio com média de 4,5 (£ 1/10). Observou-se relagio entre reagdes desagradaveis da crianga
com média de pontuagio do checklist menores (p = 0,04) e com criangas que tiveram mais dias de internagio
(p = 0,05). Conclusao: Periodos de internagio prolongados podem promover mais vulnerabilidade as
criangas. A pungdo venosa, por ser um procedimento de rotina, promove inadequagdes da técnica pela
equipe. A humanizagio da assisténcia a crianga deve ser composta de procedimentos técnicos e recursos
adjuntos, como o brinquedo terapéutico e escores de avaliagio da dor.

Descritores: Crianga doente, Pungio venosa, Cuidado humanizado, Enfermagem peditrica.

Introdugdo: A pirpura trombocitopénica idiopatica (PTI) é caracterizada pela presenca de
trombocitopenia com a contagem das outras séries sanguineas normais e na auséncia de outros fatores
indutores de plaquetopenia. Relato de caso: K.C.M., sexo feminino, 13 anos, internada por apresentar
petéquias hd uma semana em membros inferiores e superiores, tronco e face, acompanhada de episédios de
di Negava febre, emagr », artralgia, infecgdes e traumas recentes.
Teve sorologias virais negativas e FAN positivo (1:320). Os hemogramas colhidos no primeiro dia de

sangramento gengival e

admissdo (4/5/2009) demonstraram plaquetopenia de oito mil. No segundo dia de internagdo, iniciou-se
terapia com prednisona (60 mg/dia, VO), por dois dias. No terceiro dia foi introduzido solumedrol (40 mg
8/8h, EV) por nove dias. Apos este esquema, no dia 14 de maio, foi realizada pulsoterapia com solumedrol
1 g (EV), por trés dias. Apos esta primeira etapa de corticoterapia, a contagem de plaquetas foi de 16 mil,
portanto ndo houve resposta satisfatoria, sendo continuada a terapia com prednisona 100 mg/dia (VO)
por sete dias. No final deste esquema, no dia 25 de maio, a paciente apresentou sangramento vaginal, com
contagem de plaquetas de 5.000. Optou-se por infusdo de sete bolsas de plaquetas, associado ao uso de
imunoglobulina 28 g/dia (EV), por cinco dias, e corticoide endovenoso. Com esta segunda etapa da terapia
obteve-se sucesso terapéutico, com contagem crescente de plaquetas até 191.000. A paciente recebeu alta no
dia 4 de junho, com contagem de plaquetas de 198.000, sendo encaminhada para tratamento ambulatorial
em uso de prednisona 40 mg/dia. Comentarios: O diagnéstico de PTI é realizado apés a exclusdo de
doengas e medicagdes indutoras de plaquetopenia.

Descritores: Plaquetopenia, Pérpura trombocitopénica idiopética, Purpiira trombocitopénica cronica
refratéria a tratamento, Corticoterapia.

P 7 2 Reviséo sistematica e metanélise do metabolismo
6sseo em pacientes portadores de adenocarci-
noma prostatico

Neto AS, Kataguiri A, Daniel MB, Esteves MAP, Longuino LEF, Melkan RV, Senra MD, Machado MT

Introdugdo: A osteoporose costuma estar associada a terapia de privagdo androgénica utilizada no
tratamento do cancer de prostata avangado, sendo esta alteragdo patolégica conhecida como perda de peso

induzida pelo tratamento oncolégico (CTIBL). Entretanto, pacientes com cincer de prostata apresentam,

tipi uma baixa densidad

de base ou outras comorbidades. Objetivo: Identificar a relagio entre o cncer de préstata e/ou a terapia

mineral Gssea mesmo antes da terapia hormonal devido 4 idade, doenga

de privagdo hormonal com a perda de massa 6ssea e osteoporose. Métodos: Foram analisados estudos
que avaliaram o metabolismo Gsseo em pacientes portadores de adenocarcinoma prostatico (CAP), em
vigéncia ou ndo de hormonoterapia (HT). Os estudos foram identificados através de uma busca eletronica
10 Medline, EMBASE, CancerLit e nos abstracts da American Society of Clinical Oncology. O risco relativo
para ocorréncia de alteragdes do metabolismo 6sseo foi calculado pelo modelo de efeito fixo, de acordo com
Mantel e Haenszel e exposto graficamente na forma de Forest plot. Resultados: Os resultados apresentados
sdo parciais. Um total de nove artigos (90.353 pacientes) foi avaliado. O risco relativo de osteoporose em
pacientes usudrios de HT, comparado a pacientes ndo usuarios foi de 1,89 (p < 0,00001) e o de pacientes
em HT comparado a pacientes saudaveis foi de 2,26 (p = 0,05). Quando comparado pacientes portadores
de CAP com pacientes normais, o risco relativo de osteoporose foi de 0,39 (p = 0,04). O risco relativo de
fratura em pacientes usuarios de HT comparado a pacientes ndo usurios foi de 1,39 (p < 0,00001), sendo o
risco de fraturas vertebrais mais importante que o de membros inferiores (1,68 versus 1,60; ambos para p <
0,00001). Conclus@o: Nestes resultados parciais observamos uma relagio consistente entre a HT e o risco
de osteoporose e fratura, quando comparado a pacientes com CAP e ndo usudrios de HT.

Descritores: Neoplasias de prostata, Osteoporose, Osso e ossos, Metandlise.

34" COMUABC
2009

q Bras Cién Satde, Santo André,

42-56, Mai/Ago 200

153




I o< - I

34" COMUABC
2009

P 73 Uso de inibidores da dipeptidil peptidase-IV
(DPP-IV) em pacientes com diabetes mellitus
tipo 2 (DM2) inadequadamente controlados com

metformina e gliclazida

Taranto P, Kawakami KM, Tarabay GC, Batistela VCS, Kayaki EA, Santomauro Junior AC, Fraige Filho F,

Santomauro AT

Introdug@o: Em resposta a ingestdo de nutrientes, as incretinas estimulam a secregdo de insulina e sdo
degradadas constantemente pela dipeptidil peptidase IV. Drogas que inibem essa enzima demonstraram
aumentar a concentragdo de incretinas e melhorar o controle glicémico. A metformina é o antidiabético
mais prescrito no mundo, mas devido a piora progressiva do controle da glicemia, a terapia combinada com
sulfonilreia geralmente se torna necessaria. Entretanto, os atuais antidiabéticos orais (ADO) sdo limitados por
seus efeitos adversos, logo, a introdugdo de uma nova classe de ADO, os inibidores da DPP-1V, torna-se bem-
vinda. Objetivo: Descrever nossa experiéncia com o uso de inibidores da DPP-IV, em pacientes com DM2
inadequadamente controlados com metformina e sulfonilureia. Métodos: Trata-se de um estudo transversal
com pacientes portadores de DM2 hé mais de dez anos, atendidos no Ambulatério de Diabetes do Hospital
Beneficéncia Portuguesa e da Faculdade de Medicina do ABC. Resultad lisados 84 pacientes (46
mulheres e 38 homens), com idade média de 58,57 £ 9,0 anos e 13,35 & 2,64 anos de doenga. Estes recebiam

Foram

90 mg/dia de gliptinas em combinagdo com metformina 1,7 g/dia. Pode-se perceber melhora do controle
glicémico (168,35 42,59 para 121,28 + 19,87, p < 00,5) e niveis séricos de hemoglobina Alc (7,97 + 1,42 para
6,50 +0,38, p < 0,05), aps a introdugio da DPP-TV e uma discreta redugio de peso (IMC: 28,73 3,65 para
28,23 % 3,50) néo estatisti ignificante. Conclus@o: O uso de inibidores da DPP-1V parece melhorar
a fungdo das ilhotas, permitindo melhor controle glicémico, principalmente na fase inicial do diabetes. No

entanto, nossos dados indicam que esta nova classe de ADO é uma boa opgiio para pacientes diabéticos
cronicos inadequadamente controlados com ADO classicos, mas que recusam a insulinoterapia.

Descritores: Diabetes mellitus, Metformina, Incretinas, Inibidores da dipeptidil-peptidase IV.

Relato de Caso Clinico

Utilizagdo do DNA plasmatico circulante de pa-
cientes portadores de adenocarcinoma prostatico
como fator diagnéstico

127

Neto AS, Melkan RV, Esteves MAP, Daniel MB, Senra MD, Longuino LFF, Kataguiri A, Fonseca FLA

Introdugao: O cincer de prostata é a segunda neoplasia mais comum entre homens em todo o mundo.
Hoje, existe uma tendéncia a procura de biomarcadores moleculares que possam auxiliar no diagnéstico
ou estadiamento das neoplasias, entre elas, o cincer de préstata. Objetivo: Avaliar os niveis do DNA
plasmatico circulante em pacientes portadores de adenocarcinoma prostatico (CAP) e comparé-los com
controles saudaveis. Métodos: Foram avaliados 73 pacientes com CAP (64 com doenga localizada e 9
com doenga metastatica) e 10 controles pareados por idade. O DNA foi extraido do plasma, utilizando o
DNA Jllustra Blood GenomicPrep Mini Kit (Amersham Pharmacia Biotech, Inc, USA), segundo protocolo
adaptado. Resultados: Os niveis de DNA plasmatico foram mais elevados em pacientes com CAP
quando comparados a pacientes saudaveis (5,99 % 4,95 ng/mL versus 0,12 £ 0,07 ng/mL; p < 0,0001), e
ndo variaram entre pacientes com doenga localizada e metastética (6,31 % 5,04 ng/mL versus 3,77 £ 3,77
ng/mL; p = 0,151). A construgio da curva ROC revelou um gréfico com uma AUC de 0,997, para um
valor de corte maior que 0,2 ng/mL com sensibilidade de 98,63% e especificidade de 100% (p < 0,0001).
Conclus@o: Pacientes portadores de adenocarcinoma prostatico apresentam niveis significativamente mais

altos de DNA plasmético do que controles saudaveis, e isso ndo tem relagdo com a presenga ou ndo de
metéstases. O DNA plasmatico parece ser uma importante ferramenta diagnéstica desta doenga.

Descritores: Neoplasias de prostata, DNA, Marcador biolégico de tumor, Diagnéstico.

Diagnoéstico e tratamento precoce de ureterolitiase
em criancas: relato de caso

127

Suguki AS, Daniel MB, Travassos CLG, Munekata R

Adenocarcinoma prostético altamente agressivo com
diferenciac@o neuroenddcrina — um relato de caso

P7

Neto AS, Esteves MAP, Daniel MB, Senra MD, Longuino LFF, Toneto BR, Wroclawski ML, Machado MT

Introdugéo: Célculos urinarios atingem de 5 a 10% da populagdo geral, e destes, 2 a 3% sdo pacientes
pedidtricos. O quadro clinico é variavel, dificilmente apresentando a sintomatologia classica do adulto
de dor aguda em flanco. Relato de caso: Paciente feminino, sete anos, procedente e residente de Sdo
Paulo, procura pronto atendimento com dor abdominal difusa, forte intensidade e febre de 39°C ha 12
horas. Relata dor irradiada para regido inguinal esquerda, sem fator de melhora ou piora, acompanhada de
vbmitos. Exame fisico: desidratagdo IT grau, febril, PA 100 x 60 mmHg, FC 130 bpm, FR 28 irm e saturagio
0297%. Exame fisico: abdome flacido, doloroso a palpagao superficial e profunda, especialmente em flanco
esquerdo e regido inguinal ipsilateral, com descompressdo brusca negativa. Presenga de Giordano positivo
bilateralmente. Exames iniciais: hemograma com leucocitose, provas de atividade inflamatérias elevadas
e ultrassonografia abdominal evidenciando provével nefropatia parenquimatosa e microcalculos renais

Introdugao: O adenocarcinoma de préstata convencional consiste, em sua grande parte, de células tumorais
de imunofenotipagem luminal com algumas poucas células neuroendécrinas (NE). As células NE sio
definidas pela imunoreatividade a cromogranina A. A diferenciagio neuroendécrina do adenocarcinoma de
prostata geralmente confere um comportamento clinico mais agressivo e um prognéstico menos favoravel
que os adenocarcinomas puros. Relato de caso: Relatamos o caso de um paciente brasileiro, branco,
de 50 anos, com adenocarcinoma de prostata diagnosticado em 2008 ja com extensas metdstases Osseas e
linfonodais. O paciente apresentou constantes falhas a terapia de privagdo hormonal (hormonioterapia
e, subsequentemente, orquiectomia) e foi a Gbito sete meses apos o diagndstico. O diagndstico de
diferenciagio neuroendécrina foi demonstrado pelo estudo imunohistoquimico da pega de bidpsia

que apresentou reatividade da cromogranina A e enolase. Comentarios: De acordo com a literatura,
1 i

bilaterais, ndo obstrutivos. Diante dos achados, foi iniciado tratamento com ceftriaxone e si atico:

do da sensibilidade da técnica empregada, tragos que diferenciagio neuroenddcrina podem ser

Paciente evoluiu com dor persistente e febre, sendo realizados novos exames que evidenciaram valores de
provas inflamatérias elevadas e imagem ultrassonogréfica de rins e vias urinarias sugestivas de ureterolitiase
distal bilateral, de caréter obstrutivo e nefrolitiase ndo obstrutiva bilateral. Desta forma, optou-se por
conduta cirtirgica por meio da exerése de célculo por ureteroscopia. Comentarios: O tratamento na fase
aguda da ureterolitiase nas criangas é direcionado para controlar dor e facilitar a passagem ou remogio do
célculo. Visto que clculos podem causar obstrugdo urinaria, e estdo frequentemente associados a infecgdo
do trato urinario, criangas que apresentam sintomas sugestivos devem ser avaliadas prontamente. Assim, o
diagnéstico precoce, associado 2 introdugo de tratamento adequado, visa evitar possiveis complicagdes.

Descritores: Criangas, Ureterolitiase, Diagnéstico, Precoce.

P7

Julio AD, da Silva I JL, Pompeo ACL, Bes PC, Cordenonssi JT, Burlamaqui JCF, de Lima LP, da Silva RCB

Balanite plasmocitaria de Zoon — relato de caso e
reviséo da literatura

Introdugao: A balanite plasmocitaria ¢ uma condigdo rara, benigna e idiopética da genitilia masculina,
que acomete homens no circuncidados de meia-idade ou mais velhos. Ela costuma apresentar-se como
uma placa eritematosa assintomatica, discreta, imida e bem circunscrita, de superficie brilhosa e lisa,
frequentemente localizada na glande, pénis e prepicio, causando prurido ou desconforto ocasionais.
Sua etiologia e patogenia permanecem desconhecidas. Relato de caso: Apresentamos o caso de um
homem de 46 anos, previamente assintomdtico, com queixa de lesdo esbranqui¢ada e prurido em pénis
por 18 meses. Foi proposta a circuncisio ao paciente, que se recusou a aderir ao tratamento cirtrgico
como primeira opgdo de terapia. Assim, optou-se pela terapia clinica local com propionato de clobetasol
0,5 mg, resultando no alivio parcial dos sintomas, que retornaram apés a interrupgio do tratamento.
Como uma segunda linha 2 terapia com corticoesteroides, foi utilizado tacrolimus 0,03% tépico, com
resultados aceitdveis em uma observagio preliminar. Apesar da boa resposta inicial, as lesdes recidivaram
com o decorrer do tratamento, e o paciente se sentiu motivado a submeter-se ao tratamento cirdrgico.
Foi realizada a circuncisdo, ressecando-se a area da placa. A anilise histopatolégica da pega confirmou
o achado prévio da bi6psia incisional de balanite plasmocitiria. Decorridos quatro meses de seguimento
ambulatorial p6s-operatorio, a lesio da glande apresentou redugdo significativa de tamanho e o prurido
desapareceu. O paciente encontra-se atualmente assintomatico, sem sinal clinico de progressio do processo
inflamatério cronico e com resolugio do prurido. Comentarios: A circuncisio parece ser o atual padrao-
ouro no tratamento da balanite de Zoon, de modo que é necessario um atendimento clinico cuidadoso nas
alteragdes da genitalia externa masculina.

Descritores: Balanite, Balanite de Zoon, Circuncisdo, Balanite plasmocitaria.

P
encontrados entre 10 e 100% dos casos de adenocarcinoma. A diferenciagio neuroendécrina do tumor de
prostata confere um pior progndstico, com uma taxa de sobrevida em dois anos que chega a 35%. Apos
revisdo extensa da literatura ndo encontramos um relato de paciente com evolugdo a 6bito tdo fulminante
como o apresentado neste trabalho.

Descritores: Neoplasias da Préstata, Cromogranina A, Prognéstico, Taxa de sobrevida.

Diabetes insipidus central parcial em paciente com
penfigoide bolhoso: um caso raro

P7

de Souza JVL, Yano EM, Monte SI, dos Santos Junior NG

Introducao: O diabetes insipidus (DI) caracteriza-se por uma deficiéncia na produgéo central do horménio
antidiurético (ADH) e/ou uma alteragio na sua agio nefrogénica. Clinicamente, manifesta-se por politiria
acompanhada de polidipsia secundaria e, laboratorialmente, apresenta hiperosmolaridade sérica com
hipotonicidade urindria. Suspeita-se que a alta concentrag@io dos niveis de corticoesteroides encontrada em
pacientes em tratamento de doengas autoimunes, como o penfigoide bolhoso (PB), influencie o metabolismo
do ADH de maneira a inibir sua liberagdo hipofisiria total ou parcialmente. Esta é traduzida por Diabetes
Insipidus Central Parcial. Relato de caso: M.A.D., 51 anos, feminino. Paraplégica ha 12 anos, vitima de
atropelamento (nega trauma cranio-encefélico), hd cinco anos trata PB com corticoesteroides em doses

elevadas. Foi internada no Hospital Municipal de S3o Bernardo queixando-se de febre e calafrios hé cinco dias.
Reali

dos os exames especificos, recebeu tr para infecgdo do trato urindrio. Utilizando sonda vesical
de demora, a monitorizagio da diurese em 24 horas constatou politiria, no inicio de 4200 mL, culminando
a 9100 mL ao nono dia, cursando com polidipsia e glicemias de jejum normais. Sob suspeita de diabetes
insipidus, estabeleceu-se restrigdo hidrica total para teste, com diminuigdo da politria. A seguir, administrou-
se desmopressina para prova terapéutica, havendo queda progressiva da diurese. As osmolaridades sérica
e urindria foram criteriosamente calculadas antes, durante, e apés tais experimentos, obtendo-se resultados
que reforgam a hipétese diagnéstica. Comentarios: O diabetes insipidus e o penfigoide bolhoso constituem,
mesmo isoladamente, enfermidades de incidéncia muito baixa, sendo a sua associago ainda mais rara. Este
caso destaca-se por retratar uma paciente que, portadora de PB, desenvolveu subitamente quadro de DI,
suspeitando-se de que o uso prolongado de corticoesteroides possa ser um fator desencadeante, principalmente
depois de afastadas outras etiologias mais comuns. Entretanto, existem poucas referéncias literarias sobre tal
correlagdo, sendo necessarios mais estudos que a confirmem.

Descritores: Diabetes insipidus, Penfigoide bolhoso, Corticoesteroides, Horménio antidiurético.
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P 79 Doenca de Méniére: queixa comum, dificil diagndstico

Gregdrio LL, Anadao CA, de Barros BA

Endocardite bacteriana: doenga embdlica e letal —
relato de caso e revisao bibliogréfica

P38

do Amaral APM, da Silva RCB, Lima RBM, Piagge MFD, Rossi SB, Brunetti K, Gongalves JAC, Esposito DC

Introdugao: Doenca de Ménicre é a primeira patologia em que se associou queixa de tontura com doenga
de orelha interna (labirinto). Até entdo, supunha-se que a tontura estava ligada unicamente ao Sistema
Nervoso Central. Nos dias de hoje, acredita-se que essa doenga esteja ligada ao aumento da produgio de
endolinfa e consequente dilatagdo do sistema endolinfatico, sendo seu diagnéstico dificultado no s6 pelo
pela flutuagdo dos achados do quadro clinico, mas também dos exames complementares. Relato de caso:
Paciente de 16 anos que referia tontura hé trés anos, ora do tipo desequilibrio ora do tipo rotatéria, com
crises de piora, por segundos e até minutos, semanalmente, acompanhada de plenitude aural bilateralmente.
Tontura acompanhada de zumbido, sem fatores desencadeantes. Nega perda auditiva, vomitos. Relata
piora da tontura quando esta dentro de um 6nibus ou metrd. Apés investigagdo inicial, foi realizado exame
otorrinolaringolégico, composto de otoscopia, rinoscopia e orofangoscopia, todos sem alteragio. O tinico
exame complementar que apresentou alteragio foi a Eletrococleografia que foi conclusivo para hydrops
endolinfatico bilateral. Prosseguiu-se tratamento com Betahistina durante 90 dias. Paciente, apos 90 dias
atica e ap0s sete meses exame vestibular dentro dos padrdes da
normalidade. Conclusdo: A queixa de tontura é uma das mais frequentes em Ambulatério Geral, sendo

de tr 0, apr

muito importante para o Médico Generalista conhecer a sua etiologia para a exata terapéutica. E importante
conhecer a etiologia, principalmente na Doenga de Méniére, que apresenta dificil diagnéstico etiolégico. O
tratamento geralmente ¢ orientado a sintomatologia, sendo clinico e até mesmo cirtrgico.

Descritores: Méniére, Vertigem, Hipoacusia, Zumbido.

Ensaio pictdrico: esclerose mdltipla versus micro-
angiopatias cerebrais — diagnéstico diferencial por
ressonancia magnética

P38

da Silva RCB, Moraes GS, de Barros LLF, Moribe CL, Hamermesy B, de Castro CC, Moreira SB, Campos ZMS

Introdugéo: A esclerose miltipla (EM) é uma doenga cronica debilitante do sistema nervoso central, que
ocorre predominantemente em adultos jovens, caracterizada por desmielinizagio inflamatéria multifocal
que leva a formagdo de placas de gliose. £ a segunda causa mais comum de leses da substancia branca
apds as zonas de gliose relacionadas 3 microangiopatia observadas no processo de envelhecimento.
Ambas as doengas causam lesdes hiperintensas em T2 no encéfalo, observadas nos exames de ressonancia
magnética (RM). O problema ocorre em pacientes de meia idade, nos casos em que os dados clinicos nio
sdo suficientes para o diagnéstico e o radiologista deve decidir entre uma ou outra doenga, baseando-
se na distribuido e caracteristica das lesdes nos exames de RM. Relato de €asos: Sio apresentados
alguns casos de pacientes portadores de EM e de micr iopatias rel
principais achados 3 RM nos pacientes com EM foram imagens ovaladas hiperintensas em T2 e FLAIR

a0 envelheci 0. Os

perpendiculares a interface caloso-septal, algumas delas com hipossinal em T1, que acometem o corpo
caloso na fossa posterior ou com realce pés-contraste. Em alguns casos, as lesdes eram confluentes. Nos
pacientes com microangiopatia ndo se notou lesdes no corpo caloso ou acometendo a interface caloso-
septal, e ndo foram observadas lesdes com realce pos-contraste. As lesdes predominaram na substincia
branca periventricular e subcortical dos hemisférios cerebrais, algumas delas confluentes. Lesdes nos
nicleos da base, tronco cerebral e hemisférios cerebrais, bem como associagio aos infartos lacunares foram
também observados em alguns casos. Comentarios: As leses encontradas nos dois tipos de doenga foram
superponiveis em muitas situagdes. A RM foi titil no diagnostico diferencial entre essas doengas quando as
lesdes com distribui¢do e caracteristicas de imagem tipicas de cada patologia foram observadas.

Descritores: Esclerose miltipla, Diagnéstico por imagem, Ressonancia magnética, Diagnéstico diferencial.

P3

de Castro CC, Moreira SB, Campos ZMS, da Silva RCB, Moraes GS, de Barros LLF, Moribe CL, Hamermes; B

Ensaio pictdrico: ressonancia magnética na neu-
rofibromatose tipo 1

Introdugao: A neurofibromatose tipo 1 (NF1) é uma doenga hereditéria, autossdmica e dominante, causada

por inativagdo do gene NF1 do cromossomo 17. Os principais achados da NF1 sido os neuroﬁbromas

1

idé de tumores i nos | com

hamartomas intracranianos e gliomas. Devido a alta i
NF1, a ressondncia magnética (RM) tem importante papel no seu diagndstico e acompanhamemo Relato
de caso: Sio apresentados dois casos de pacientes com diagnéstico clinico de NF1 que foram submetidas
aos exames de RM. O primeiro é de uma paciente do sexo feminino com sete anos de idade. Ela apresentava
espessamento dos nervos 6pticos e quiasma optico, compativeis com gliomas opticos, e lesdes hiperintensas
em T2 e na série FLAIR nos globos palidos, tronco cerebral e hemisférios cerebelares, compativeis com
hamartomas. O segundo caso é o de uma paciente do sexo feminino com 26 anos de idade. A RM do encéfalo
era normal. Entretanto, a paciente apresentava miltiplas formagdes expansivas nos forames intervertebrais
da coluna cervical e toracica, alargando-os, hipointensas em T1, hiperintensas em T2 e com realce intenso
pos-contraste, com extensdo ao interior do canal vertebral e s partes moles adjacentes, compativeis com
neurofibromas. Comentarios: A RM demonstrou, nas duas pacientes, os principais achados da NF1 no
sistema nervoso central, que s3o os neurofibromas, hamartomas e gliomas. Tais achados, associados aos
dados clinicos, permitem o correto diagnéstico da doenga. Por ser um método que nio utiliza radiagio
ionizante, pode ser utilizado diversas vezes, sem prejuizo ao paciente, avaliando a evolugio da doenga e
resultados de eventuais tratamentos cirtrgicos.

Descritores: Diagnéstico por imagem, Imagem por ressondncia magnética, Neurofibromatose 1,
Neurologia.

Introdugao: Endocardite bacteriana (EB) é uma infecgio grave da superficie endotelial do coragio. Até 65%
dos eventos embélicos em EB envolvem o Sistema Nervoso Central, e de 20 a40% desenvolvem complicagdes
neurolégicas. Este trabalho visa, por meio de um relato de caso, estudar os aspectos epidemiolégicos,
clinicos e terapéuticos da EB. Relato de caso: Paciente de 74 anos, do sexo masculino, procurou o servigo
de emergéncia por queda do estado geral e confusdo mental de inicio siibito. Era hipertenso e diabético. O
exame fisico evidenciou regular estado geral, confuso, desorientado no tempo e espago, pupilas isocéricas e
fotorreagentes, sem sinais meningeos e focais e sem alteragdes de pares cranianos. Os exames laboratoriais
estavam dentro da normalidade. Realizou tomografia computadorizada (TC) cerebral que mostrou atrofia
cortical difusa. Evoluiu com diminuigdo do nivel de consciéncia, taquidispneia e taquicardia. Diante da piora
clinica, foi transferido para o Centro de Terapia Intensiva. Foi realizado ecocardiograma que evidenciou
espessamento de valva adrtica. Feita hipotese de endocardite bacteriana, realizadas hemoculturas, introduzido
ceftriaxone e solicitado ecocardiograma trans-esofagico, que demonstrou vegetagdo extensa em valva adrtica.
Entretanto, o paciente apresentou piora do nivel de consciéncia, hemiparesia direita e insuficiéncia respiratoria
com necessidade de intubagio e sedagao. Realizou-se TC de cranio de controle que evidenciou area isquémica
extensa no hemisfério esquerdo. Necessitou de drogas vasoativas, sem resposta favorével. Foi constatado
Sbito por faléncia miltipla de érgios e sistemas. Comentarios: A presenca de distiirbios neurolégicos
nestes pacientes dificulta o diagndstico da origem dos fendmenos observados e piora o prognéstico da EB,
aumentando a mortalidade em até 2,3 vezes. A taxa de eventos embdlicos na EB diminui rapidamente apos
o inicio da antibioticoterapia. Diante de qualquer distirbio neurolégico na EB é importante uma minuciosa
investigagdo a procura de lesdes potencialmente fatais, as quais, geralmente, necessitam de neurocirurgias,
monitoragdo, vigildncia e terapéutica prolongada.

Descritores: Endocardite bacteriana, Sistema nervoso central, Distirbios neurolégicos, Mortalidade.

P38

da Silva RCB, Moraes GS, de Barros LLF, Moribe CL, Hamermes; B, de Castro CC, Moreira SB, Campos ZMS

Ensaio pictérico: fratura de escafoide - avaliagao
por ressonancia magnética

Introdugao: A fratura do rep cerca de 50 a 90% das fraturas carpais, porém é de dificil
diagnéstico visto que muitas vezes a radiografia inicial ndo apresenta sinal de fratura. Apenas 5% das
fraturas de escafoide apresentam complicagdes e entre estas complicagBes estéd a necrose avascular. O
escafoide apresenta 80% de sua vascularizagdo de origem dorsal e 20% palmar, de modo que chegam poucos
vasos no tergo proximal. Tsto explica as necroses avasculares por fraturas. A ressonancia magnética (RM) é
0 exame mais acurado para diagnosticar precocemente as fraturas do escafoide, além de ser o melhor exame
para avaliar a presenca de necrose avascular. Relato de caso: Sio apresentados diversos casos de fraturas
de escafoide e suas complicagdes avaliadas por RM. Os principais achados nas fraturas e suas complicagdes
foram: presenga de linha de fratura hipointensa, hiperintensidade em T2 (edema) da medula 6ssea
adjacente, extensdo  superficie cortical nas fraturas agudas e auséncia de extensdo nas cronicas, flexdo
do escafoide em imagens sagitais e sinais de instabilidade carpal. A pseudoartrose foi representada por
persisténcia do trago de fratura entre os segmentos e auséncia de continuidade 6ssea entre os segmentos.

por hipoi idade de sinal do pélo proximal nas séries

A necrose avascular do escafoide foi repr
pesadas em T1 e densidade de prétons, edema do pélo proximal, auséncia de realce no pélo proximal e
hiperemia reativa do pélo distal. Comentarios: A RM foi, portanto, capaz de permitir o diagnéstico da
fratura de escafoide e suas complicagdes. Apesar de seu alto custo, estudos estio mostrando que a RM
apresenta um excelente custo-beneficio por diminuir as imobilizagdes desnecessarias, diminuir o uso dos
servigos de satide e ter uma melhor acuracia no diagnéstico das complicagdes.

Imagem por magnética, Osso escafoide, Osteonecrose, Pseudoartrose.

P 8 4 Fraturas vertebrais patoldgicas por tumor e por
insuficiéncia: diagndstico diferencial por ressonan-

cia magnética — ensaio pictorico

da Silva RCB, Moraes GS, de Barros LLF, Moribe CL, Hamermes; B, de Castro CC, Moreira SB, Campos ZMS

Introdugédo: As fraturas vertebrais patolégicas em idosos constituem um dilema diagnéstico, pois nesta
faixa etdria so frequentes duas entidades que podem causi-las: as metastases Gsseas, mais comuns de mama
ou prostata, e osteoporose, que causa fratura por insuficiéncia. A disting@o entre os dois tipos de patologia é
muito importante do ponto de vista clinico, pois o tratamento difere de acordo com a causa. O diagnéstico
diferencial é muito dificil pela radiografia simples e mesmo por tomografia computadorizada e ressonncia
magnética (RM). Relato de casos: Sio demonstrados alguns casos de fraturas vertebrais por insuficiéncia
e por metdstases, e seus aspectos 3 RM. Fraturas por ambas as causas demonstraram redugio da altura
ou encunhamentos dos corpos vertebrais, em uma ou mais vértebras, contiguas ou ndo. As fraturas por
metdstases, em contraste com as por insuficiéncia, demonstraram, em alguns casos: destrui¢do cortical,
massas arredondadas hipointensas em T1 e com sinal varidvel em T2, acometimento do plat inferior e dos
pediculos e elementos do arco posterior, formagao de massa paravertebral e a presenga de metastases em
outros corpos vertebrais, o que ndo foi observado nas fraturas por insuficiéncia. Além disso, a RM permitiu,
em fraturas por ambas as causas, a avaliagio do comprometimento de estruturas vizinhas, como por exemplo,
compressio de raizes nervosas ou da medula espinhal. Comentarios: Embora nio patognoménicos, alguns
aspectos observados a RM auxiliaram na diferenciagio entre fraturas por metastase e insuficiéncia, apesar
da superposi¢ao de achados de imagem em alguns casos. Na maioria dos pacientes foi possivel a distingdo
entre os dois tipos de doenga, apesar da superposigdo de achados de imagem, em alguns casos.

Descritores: Imagem por ressondncia magnética, Coluna vertebral, Metastases neoplésica, Osteoporose.
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Insuficiéncia renal associada ao uso de esteroide
anabolizante — relato de caso

P3

de Brito LH, de Oliveira V, Nogueira MB, Amaro DMC, Alves L, Bérgamo RR

Introdug@o: Esteroides anabolizantes podem causar alteragdes metabélicas com repercussdes sistémicas
variadas. Oxandrolona é um anabolizante oral usado no tratamento de criangas urémicas com doenga renal
de grandes qu
Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA) e idosos, sempre com o objetivo de aumentar a massa muscular. Diversos

com Sindrome da

cronica, pos-operatorio de cirurgias extensas, tr: P
estudos comprovaram efeitos significativos no ganho de massa muscular, porém ndo na qualidade dos
misculos. Estudos em doentes visam melhora do prognéstico e qualidade de vida. Alguns individuos fazem
uso da medicagdo de forma irregular por razdes estéticas. Por ser uma droga muito cara, o uso da oxandrolona
é restrito e hd poucas informagdes na literatura médica sobre efeitos renais agudos. Relato do caso: Paciente
do sexo masculino, 38 anos, sem doengas prévias, internado apés uso de esteroide anabolizante oxandrolona
em altas doses. Na admissdo, foi diagnosticada insuficiéncia renal aguda, apresentando creatinina sérica de
6,6 mg/dL e ureia de 140 mg/dL. Paciente referia ingesta excessiva de aminoécidos. Foi iniciado tratamento
com hidratagdo profusa, acarretando melhora da fungfio renal. Paciente mantém-se em acompanhamento
ambulatorial sem recuperagio completa da fung@o renal, com creatinina de 2,0 mg/dL e ureia de 74 mg/dL.
Comentarios: Na literatura médica atual, hé poucas informagdes sobre efeitos renais agudos de esteroides
anabolizantes. Apesar de alguns estudos demonstrarem efeitos metabélicos significativos na IRC, pouco se
sabe sobre 0s efeitos da oxandrolona em pacientes com fungo renal normal. O paciente relatado certamente
lesid

desenvolveu insuficiéncia renal de causa multifatorial: encontrava-se do, ingerindo supl o

alimentar com aminodcidos e em uso de altas doses do anabolizante oxandrolona. Os dois fatores iniciais
foram resolvidos apés hidratago abundante, porém n3o houve recuperagio da fungio renal para os niveis
normais, sugerindo que a oxandrolona pode potencialmente levar a insuficiéncia renal.

Descritores: Insuficiéncia renal aguda, Oxandrolona, Esteroide anabolizante, Fungdo renal.

Mutagao do gene da enzima histidinase —
relato de caso

P3

Boschini AC, Maimeri R, Bezerra DF, Fernandes LHC, Galera MAL, Vendrami CL

Holi

Introdugéo: Histidinemia é uma desordem autossémica recessiva do

bésico, causado pela mutagio no gene da enzima histidinase (cromossomo 11q22-q24.1), promovendo uma

da histidina, aminoacido

elevagdo da excregdo urindria do aminodcido, assim como aumento de sua concentragio sanguinea e no liquido
cérebro-espinhal. Na América do Norte, sua incidéncia estd em torno de 1:12.000 para mais de 20 milhdes de
recém-nascidos triados. Geralmente, possui um carater benigno, porém em algumas circunstincias representa
um fator de risco para o desenvolvimento de um fenétipo desfavorével para o sistema nervoso central,
especialmente naqueles submetidos a hipéxia perinatal. Relato de caso: Paciente masculino, cinco anos
e 11 meses, branco, nascido a termo, de parto normal e sem intercorréncias, apresentando teste de triagem
neonatal normal. Encontra-se em acompanhamento pela fonoaudiéloga por alteragdes de linguagem como
jargdes incompreensiveis, voz nasalizada e rouca e agitagio na escola. Quanto aos antecedentes pessoais:
orquidopexia e postectomia aos dois anos, sopro cardfaco consequente a forame oval pérvio, além de perda
auditiva moderada 2 direita. Inicio da deambulagdo e controle esfincteriano adequados. Ao exame fisico:
17,50 kg (entre p3-p10 do gréfico de peso para idade do padrdo NCHS — National Center for Health Statistics),
102 cm (< p3 do grafico de estatura para idade do NCHS), sem outras alteragdes. Exames complementares:
histidina elevada: 84,43 mg/L (normal: 7 a 16,5 mg/L ); horménios basais adrenais e fatores de crescimento
normais; elevagdes discretas de outros aminoacidos e gasometria venosa com acidemia (pH = 7,27), sem outras
alteragdes. O cariétipo é normal. Comentarios: Trata-se de um erro inato metabolico raro, sendo que os
fatores que distinguem os portadores que desenvolverdo alteragdes cognitivas ou fendtipos mais raros (baixa
estatura, puberdade precoce) permanecem desconhecidos. Estudos mostram a importincia da realizagio do
teste de triagem neonatal ampliado, pois aumenta a detecgdo precoce da afecgdo, como pode ser observado nos
paises que realizam este teste rotineiramente, permitindo-se, assim, a possibilidade de promover intervengo.

Descritores: Histidinemia, Baixa estatura, Alteragio da linguagem, Teste de triagem neonatal.
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do Amaral APM, Gongalves JAC, Brunetti K, Piagge MED, Franco V'F, Rossi SB, da Silva RCB, Esposito DC

Relato do caso — Métodos de tratamento nos
casos de Fistula Broncopleural

Introdugao: A fistula broncopleural (FBP) é uma comunicagdo entre o espago pleural e a 4rvore bronquica

ocasionada por complicagio pés-operatéria de 3o pulmonar; persisténcia de p 6ra

espontineo; tuberculose, entre outros fatores. Trata-se de uma perigosa complicagio em condigdes

§

pulmonares graves, apresentando altas taxas de morbimortalidade. Tal entidade é também associada a
permanéncia hospitalar prolongada e dispendiosa utilizagdo de recursos. Este relato pretende evidenciar o
caso de paciente com FBP, além de apresentar e discutir a gravidade e os avangos terapéuticos utilizados.
Relato de caso: Paciente, do sexo feminino, 28 anos, vitima de agressao fisica foi encaminhada ao Centro de
Terapia Intensiva ap6s esplenectomia por trauma abdominal fechado. Apresentava-se hemodinamicamente
estavel. A ausculta pulmonar estava diminuida em base direita e com estertores crepitantes difusos. O
restante do exame fisico estava normal. A radiografia de térax mostrava hipotransparéncia em tergo
inferior do pulmio e fratura de nono arco costal. Foi realizada traqueostomia por estar em ventilagio
mecanica prolongada hd mais de 15 dias. Apresentou pneumotérax como complicagdo, foi realizada a
drenagem, porém, evoluiu com fistula broncopleural. A paciente apresentou sindrome do desconforto
respiratério do adulto (SARA) e devido a necessidade de pressurizagao foi realizada a colocagio de cateter
endobronquico com exclusio do segmento pulmonar afetado. Iniciou ventilagio mecénica com altas
pressdes ap6s a locagio do cateter, entretanto, apés um més a paciente apresentou disfungio de miltiplos
érgdos e evoluiu a 6bito. Comentarios: Nao ha diretrizes que determinam o tratamento adequado dos
pacientes com FBP, nem mesmo a existéncia de um consenso para a abordagem do problema que varia de
procedimentos conservadores, como antibioticoterapia, a procedimentos invasivos, como broncoscopia
e lobectomia. O incentivo de novas pesquisas nessa drea poderéd propiciar o surgimento de uma terapia
adequada de acordo com os fatores de gravidade associados a cada caso.

Descritores: Fistula bronquica, Sindrome da angfistia respiratéria no adulto, Mortalidade, Morbidade.

P 8 6 Lipus eritematoso sistémico juvenil — relato de caso

Scomparini LB, Pereira ME, de Souza JCT, Luiy BM, Martins FA, Dente MOG

Introdug@o: Lipus eritematoso sistémico (LES) é uma doenga autoimune multissistémica cronica, caracterizada
por inflamagdo em varios 6rgdos e tecidos nos periodos de exacerbagio da doenga. Apresenta maior incidéncia
em mulheres jovens durante o menacme, predominando em negros. Relato de caso: K.A.M., feminina, 14
anos, branca, deu entrada no Hospital Municipal de Sdo Bernardo do Campo com poliartralgia. Hd um més
(23/04/09) iniciou o quadro com edema em articulagdes do membro superior e inferior direito, progredindo
para edema de todas as articulagdes. No dia 20/05/09, iniciou com dor de forte intensidade do tipo queimagdo
em todas as articulagdes, sem irradiagio e sem melhora com uso de anti-inflamatérios ndo hormonais (AINH);
febre, que atingiu pico maximo de 40°C no dia 17/05; adinamia; ir

ia e emagr . Negava alterages

P
do habito urindrio, amigdalites de repetigio, fotossensibilidade, alteragdes do humor, e outras doengas. Ao exame
fisico: descorada ++/4, ad
+++/4; ombros e dedos com limitagio dos movimentos; joelhos com derrame moderado bilateralmente;

ia cervical, axilar da e inguinal bilateralmente. Articulagdes edemaciadas
sinovite de tornozelos. Pele de membros inferiores com presenca de livedos reticulares. A investigagio
laboratorial revelou: anemia normocitica normocromica, leucopenia, consumo de complemento (C3 e C4),
FAN positivo (1:5120), pesquisa de anticorpos: anti-DNA reagente, antineutréfilos ndo reagente, antiENA(Sm)
negativo, pesquisa de crioglobulinas negativa, sorologias para HIV, Hepatite B e C negativas. Urina I com
leucocitiria, hematiria e proteiniiria. USG de rins — sinais de nefropatia parenquimatosa bilateral. Iniciada
terapia, no dia 26/05, com Solumedrol 1 g por via endovenosa por trés dias e apds, prednisona 50 mg via oral.
Paciente apresentou melhora da poliartralgia, porém segue internada para inicio de terapia com ciclofosfamida,
pois néio obteve melhora dos niveis de proteintria. Comentario: LES confirmado, pois a paciente preencheu
quatro dos 11 critérios necessarios para o diagndstico.

Lipus eri S0 si
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Batistela VCS, Teixeira BM, Yoshikara RN, Kafejian O, Polimanti AC

juvenil, Colagenoses, LES, Corticoterapia.

Paciente com Ulcera venosa de membro inferior
com curativo fechado e sem troca durante 13 anos
consecutivos

Introdugdo: As dlceras de membros inferiores sio um problema de satide ptiblica de alta prevaléncia.
So necessarios para seu tratamento: acompanhamento da ferida e troca diaria do curativo para diminuir
a incidéncia de complicagdes, como as infecgdes, e acelerar o processo de cicatrizagdo. Ulceras de longa
data podem evoluir para neoplasias malignas, sendo a mais frequente o carcinoma espinocelular (CEC).
Relato do caso: MLAS, 44 anos, sexo feminino, DM 2, deu entrada no pronto socorro com dor ha uma
semana e historia de tlcera de longa data em MMII. Relatou que ha 13 anos passou em outro servigo onde
foi realizado curativo em ambas as pernas. Perdendo o acompanhamento e ndo retirou o curativo por medo.
Apresentava cicatrizagio espontinea da lesio 2 esquerda e tlcera de 3 x 5 cm com secregio purulenta e
exposi¢do tendinea. Optou-se por desbridamento local e curativo com dcidos graxos essenciais e biopsia da
lesdo. Mantém acompanhamento ambulatorial com melhora clinica. A bi6psia foi negativa para neoplasias.
Comentarios: A tilcera de Mai
partir de uma tlcera de longa data. A importancia da higiene e da cicatrizagdo das tlceras cronicas de MMIT

in é o CEC que se desenvolve a partir de uma cicatriz de queimadura ou a

consiste em evitar sua malignizagio e infecgdo. Importantes sinais de malignizagdo incluem: localizaga

gnizag ¢

0
nio usual, discrepincia entre um tamanho pequeno e uma aparéncia externa saudével de uma tlcera e sua
duragio, uma superficie sobrelevada perlicea ou translicida, e irregularidades na borda ou no padrio da
base (1). A tilcera de Marjslin é uma patologia que pode desaparecer com um tratamento adequado (2).

Descritores: Ulcera venosa, Membro inferior, Diabetes mellitus, Higiene.

P 9 O Sindrome de Jeune — relato de caso

Ayres V], Forsait S, Haga C, Feder CKR, Trigo LF

Introdugao: A sindrome de Jeune/ distrofia toracica asfixiante é uma doenga autossomica recessiva rara,

de incidéncia estimada de um caso a cada 100.00 — 130.000 nascidos vivos. Esta patologia, caracterizada
1

miisculo:

por disp lética, pode ap anormalidades hepaticas, renais, pancredticas e
retinianas. O quadro clinico € caracterizado por caixa toricica diminuida, estreita e alongada, com costelas

n 4

e curtas, hipoplasia pulmonar e insuficiéncia respiratéria. O diagnéstico € clinico e
Nio ha tr pecifico. Obito em RN é
frequente. Relato de caso: Levantamento do prontuério do paciente dignosticado no Hospital Municipal

1
horizc

radiolégico, podendo ser pré-natal ou apds o

de Sdo Bernardo do Campo e seu acompanhamento didrio: RN de 23 dias de vida, nascido por parto
cesareo, indicado devido a doenga congénita pulmonar diagnosticada pela ultrassonografia de 21 semanas.
Idade gestacional de 38 semanas e seis dias, presenca de liquido claro com grumos, Apgar 4/6, apresentou
choro, cianose e desconforto respiratério, sendo realizadas VPP e intubagio orotraqueal (IOT) em sala
de parto e encaminhado para a UTI neonatal. RN AIG, peso 3.430 g, estatura 48 cm, perimetros cefélico
35 cm, torécico 29 cm e abdominal 34 cm. Ao exame fisico foi diagnosticado térax em sino com presenga
de todo o gradeado costal, murmirio vesicular presente bilateralmente sem ruidos adventicios, hipotonia
generalizada e encurtamento de membros. A partir do terceiro dia de vida apresentou roncos e estertores

a ausculta pulmonar, com tentativas frustradas de extubagdo. Ao raio X de torax, parénquima pulmonar
PPN . e ie

> bilater A evolugio do RN esté de acordo com o relatado na literatura,
que descreve grande morbimortalidade perinatal. Entretanto, ja foram descritos casos desta sindrome em

pré-escolares e escolares, com melhor prognéstico.

Descritores: Sindrome de Jeune, Asfixia neonatal, Osteocondrodisplasias, Ultrassonografia pré-natal.
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