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O Congresso Acadêmico Médico José Carlos Prates (COACME JCP) é organizado anualmente pe-
los acadêmicos da Faculdade de Medicina da Universidade Santo Amaro. Sua primeira edição 
ocorreu no ano de 1980 e, atualmente, o evento encontra-se em sua 43ª edição, sendo conside-
rado o Congresso Acadêmico Médico mais antigo da cidade de São Paulo. 

Em seu ano de fundação, José Alberto dos Santos, então acadêmico do 6º ano, reuniu-se com 
um grupo de alunos entusiasmados e apresentou para as seis turmas da Faculdade a proposta 
de um Congresso Acadêmico. A mesma proposta foi levada aos professores, à mantenedora e à 
diretoria médica do Hospital do Servidor Público Municipal, onde era realizado o internato. No 
programa, o Prof. Dr. Euryclides de Jesus Zerbini foi convidado para ser o Presidente de Honra 
do primeiro COACME e o Prof. Dr. Rubens Monteiro de Arruda presidiu a Comissão Julgadora de 
Trabalhos Científi cos, a qual também contava com professores de outras instituições. 

Assim, entre os dias 19 e 23 de maio de 1980, ocorreu a primeira edição do congresso. Desde 
então, o COACME é organizado todos os anos pelos alunos da Universidade Santo Amaro. Na tri-
gésima sétima edição, em agosto de 2016, o COACME teve a honra de ser renomeado Congresso 
Acadêmico Médico José Carlos Prates, em homenagem ao ilustríssimo Professor Prates, sempre 
presente em todos os anos. 

Pela tradição e excelência alcançadas ao longo de sua história, o COACME JCP vem obtendo 
sucesso em seu objetivo primordial: a disseminação do conhecimento científi co entre os alunos 
da Santo Amaro. Todos os anos, os participantes têm acesso a palestras, mesas de discussão e 
ofi cinas que abordam temas relevantes da área médica, visando o aprimoramento dos graduan-
dos. Os alunos do 5º e 6º ano inscritos podem realizar um simulado teórico-prático das provas de 
Residência Médica, como parte de sua preparação para as provas do fi m do ano. Além disso, ao 
longo da semana do Congresso, os alunos podem apresentar seus trabalhos científi cos, os quais 
são julgados por uma banca avaliadora composta por professores convidados. No último dia ocor-
re a Solenidade de Encerramento, cerimônia na qual os melhores trabalhos são premiados e os 
congressistas podem celebrar uma semana de aprendizagem e crescimento.

Sobre o evento
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Programação

Data Evento Horário

03/10/2022

04/10/2022 

05/10/2022

06/10/2022

Apresentação 
de Trabalhos

Apresentação 
de Trabalhos

Apresentaç ã o 
de Trabalhos

Ofi cinas

Apresentaç ã o 
de Trabalhos

Ofi cinas

Ofi cinas

18h00 – 19h00 Enterorrafi a

16h00 – 19h15 Área de ortopedia

16h00 – 17h00 PCR

16h00 – 17h00 Hemotórax

16h00 – 17h30 Comunicação de más notícias

18h30 – 20h00 Ortopedia

16h00 – 18h00 Tips cirurgia geral

18h00 – 21h00 Área de anestesiologia

17h45 – 19h15 Fast: 2º turno

16h00 – 19h15 Área de pediatria

19h30 – 21h00 Fast: 3º turno

16h00 – 21h00 Área de clínica médica

19h30 – 21h00 USG Obstétrico: 2º turno

16h00 – 17h00 Urologia

16h00 – 21h00 Área de saúde pública

16h00 – 21h00 Área de ginecologia e obstetrícia

18h00 – 19h30 ATLS

16h00 – 19h15 Área de traumatologia

16h00 – 17h30 Fast: 1º turno

17h00 – 18h00 Psiquiatria

16h00 – 21h00 Área de cirurgia

16h00 – 19h15 Área de psiquiatria

17h45 – 19h15 USG Obstétrico: 1º turno

19h00 – 21h00 Tips ginecologia e obstetrícia

16h00 – 17h30 Oftalmologia

20h00 – 21h00 Emergências clínicas

16h00 – 17h00 Eletrocardiograma

17h00 – 18h00 LARCS

16h00 – 19h15 Área de miscelânea
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06/10/2022

07/10/2022

08/10/2022 

Ofi cinas 

Apresentaç ã o 
de Trabalhos

Apresentaç ã o 
de Trabalhos

Palestras 
Auditório A 
(310) 

Palestras 
Auditório B 
(120) 

Gastroenterologia

Videolaparoscopia: 2º turno

Intoxicações na emergência

Almoço

Almoço

Dermatologia: o que os olhos não veem o 
coração sente?

Trauma grave e discussão de casos

A importância da nutrologia na otimiza-
ção da perfomance no esporte

Fisiopatologia e tratamento atual do IAM

Preparação para a residência (MEDCOF)

Hemorragia pós-parto: prevenção e abor-
dagem na urgência

Cuidados com a mama na atenção primá-
ria à saúde

Espiritualidade e religiosidade e suas re-
lações com a saúde

Pneumologia

Apresentações orais

Tips medicina forense

Acessos

Curativos

Clínica cirúrgica 

Abertura - Dr. Orlando Contrucci

Transmissão do auditório A

Aneurismas intracraniano e hemorragia 
meníngea

Retalhos

História da cirurgia na Unisa

Novas tecnologias em cirurgia

Pesquisa na Unisa

Videolaparoscopia: 1º turno

17h30 – 19h00

13h00 – 18h00

18h30 – 20h00

12h00

14h00

17h30 – 19h00

15h30 – 17h00

19h00 – 20h30

14h00

15h00

18h00 – 19h15

16h00 – 17h30

08h30

09h00

15h00

16h00

19h30 – 21h00

18h30 – 20h00

11h00

12h00

09h00

10h00

16h00

17h00

10h00

11h00

17h00
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09/10/2022 

Palestras 
Auditório A 
(310) 

Palestras 
Auditório B 
(120) 

Perspectivas e desafi os do médico re-
cém-formado

Encerramento e anúncio dos trabalhos 
premiados

Doenças emergentes e reemergentes na 
pediatria

Cuidados paliativos

Síndrome aórtica aguda

O papel do clínico nos cuidados pré e pós 
operatórios

Aspectos socioeconômicos do câncer 
gástrico

Encerramento no Auditório A

Toxina botulínica: além da estética

Perspectivas e desafi os do médico re-
cém-formado

13h00

09h00

09h00

13h00

10h00

12h00

10h00

11h00

11h00 

12h00
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O Congresso Acadêmico Médico José Carlos Prates (COACME JCP) tem como objetivo preservar 
o compromisso com a Ciência e a evolução do Aprendizado por meio da difusão do conheci-
mento. A XLIII edição previu incentivar e promover o intercâmbio cultural e científi co entre os 
estudantes da graduação, além de estimular as práticas de atividades científi cas. 

A seleção de trabalhos científi cos foi organizada pela Diretoria Científi ca do XLIII Congresso 
Acadêmico Médico José Carlos Prates da Faculdade de Medicina da Universidade Santo Amaro. 
O evento aconteceu entre os dias 03 e 09 de outubro de 2022. 

Os resumos dos trabalhos deveriam ser submetidos de acordo com as áreas de interesse: Anes-
tesiologia, Cirurgia, Clínica Médica, Saúde Pública, Bioética, Epidemiologia, Ginecologia-Obs-
tetrícia, Ortopedia, Pediatria, Psiquiatria e Miscelânea. A Comissão Avaliadora foi responsável 
pela avaliação dos trabalhos, de acordo com os seguintes critérios:  

1. Originalidade;  

2. Relevância do trabalho na sociedade;  

3. Importância científi ca; 

4. Emprego da metodologia científi ca na elaboração do trabalho; 

5. Correlação entre os objetivos, metodologia, resultados e conclusões do resumo; 

6. Qualidade e clareza dos resultados apresentados.

Apresentação
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Infl uência Do Período De Gravidez Sobre Os Parâmetros Da Carga Plantar Dos Pés 
Durante A Marcha. 

Autora: Gabriela Barge Azzam
Coautoras: Gabriela Bispo de Souza Dantonio, Silvia Maria Amado João  
Orientadora: Ana Paula Ribeiro

INTRODUÇÃO  

Algumas das modifi cações anátomo-fi siológicas no corpo da mulher durante a gravidez são o aumento da massa 
corporal, as adaptações da coluna vertebral e a modifi cação do centro de gravidade. Esses ajustes musculoesqueléticos 
resultam em mudanças na marcha, que podem ocasionar maiores sobrecargas sobre a superfície plantar. No entanto, 
uma das proposições clínico-científi cas a esse respeito é ainda bastante contraditória, uma vez que na literatura 
encontram-se relatos de aumento da pressão plantar no retropé e na borda lateral do pé, e outros relatam não 
haver nenhuma alteração dessas variáveis dinamométricas. Observa-se então, ausência de estudos longitudinais que 
investiguem tais mudanças durante o período de gravidez. 

OBJETIVOS

Investigar o efeito do período de gravidez sobre os parâmetros da distribuição da pressão plantar durante a marcha.  

MÉTODOS

Foram avaliadas, sempre no último mês de cada trimestre de gestação (1, 2 e terceiro), seis mulheres (n = 12 pés) 
com faixa etária de 30 a 40 anos (32 ± 3) e ganho de massa médio total de 10kg ± 1,36. Foi utilizado o sistema de 
palmilhas capacitivas de pressão PEDAR-X (Novel®) para mensuração da distribuição da pressão plantar (DPP) a 100 
Hz, durante a marcha descalça em cadência auto-selecionada. Foram avaliados: área de contato (AC), tempo de 
contato (TC), pico de pressão (PP) e integral de pressão (IP) em cinco áreas do pé (retropé lateral e medial, mediopé, 
antepé lateral e medial). Análise Estatística: Foi verifi cada a normalidade das variáveis pelo teste de Shapiro Wilk. 
Após verifi cada a igualdade entre os pés direito e esquerdo pelo teste t de student realizou-se a junção de ambos. As 
comparações entre trimestres e as áreas dos pés foram realizadas por meio da ANOVA two-way. Adotou-se α = 0,05.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A variável PP diminui signifi cativamente em retropé medial do 1º para o 3º e do 2º para o 3º trimestre (p=0,001). 
Observou-se também um aumento signifi cativo da AC no retropé lateral do 2° para o 3º trimestre e no mediopé do 1º 
para o 3º trimestre (p=0,001). O TC aumentou signifi cativamente do 1º para o 3º trimestre no mediopé e no antepé 
medial e lateral (p=0,001). Na variável IP não foi observado diferenças signifi cativas.  

CONCLUSÃO

Para minimizar a sobrecarga plantar durante a marcha, a gestante diminui a pressão plantar no retropé e aumenta 
a área de suporte e rolamento do pé. 

DESCRITORES

Gravidez; Marcha; Pé. 

Resumo simples - APRESENTAÇÃO ORAL

(1º COLOCADO EM APRESENTAÇÃO ORAL)
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Simulação Com Uso Do Paciente Virtual Para Melhora Da Performance No Atendimento 
Clínico Cardiológico Realizado Por Alunos De Medicina Durante A Pandemia De Coronavírus. 

Autora: Mariana Becker Pfeferman
Coautores: Raphael Muszkat Besborodco, Gabriel Dinis De Menezes  Gomes, Caio Vinicius Da Fonseca Silva
Orientadores: Jose Roberto Generoso Jr, Jane de Eston Armond, William Abrao Saad Jr

INTRODUÇÃO  

O ensino médico, na maioria das faculdades brasileiras, envolve longos períodos de estudos teóricos alternados com 
práticas clínicas. Essa separação gera difi culdades para a integração teórico-prática necessária ao bom atendimento 
médico. Diante da pandemia de COVID-19, cenário no qual o estudo foi realizado, a utilização de tecnologias 
multimídia poderiam preencher a lacuna de experiência com pacientes reais, promovendo maior segurança e 
qualidade no atendimento. Desse modo, a simulação tem se mostrado uma ferramenta útil para promover estratégias 
para um melhor ensino médico. 

OBJETIVOS

Avaliar a performance de alunos no atendimento médico de um paciente padronizado com insufi ciência cardíaca 
após utilizar uma plataforma virtual de simulação (Paciente 360), em comparação com um grupo controle.  

MÉTODOS

Este é um estudo prospectivo, randomizado que comparou, através de variáveis quantitativas e qualitativas, o 
desempenho de alunos no atendimento médico após utilização de uma plataforma de simulação realística. Foram 
utilizados testes paramétricos e não paramétricos de acordo com a natureza das variáveis.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Um total de 63 alunos foram randomizados de forma que 33 utilizaram a plataforma virtual e 30 não a utilizaram 
(grupo controle). Foram utilizados 10 critérios para a avaliação dos alunos pelos professores e, em 7 deles, foi 
observado melhor desempenho dos alunos que utilizaram a plataforma em relação ao grupo controle. Em 2 
critérios o desempenho foi igual entre os dois grupos e, em apenas 1 critério, os alunos que utilizaram a plataforma 
desempenharam pior do que aqueles que não o fi zeram. Em relação a avaliação realizada pelos pacientes padronizados 
(atores), os alunos que utilizaram a plataforma se saíram melhor em todos os critérios utilizados. A performance dos 
alunos que utilizaram a plataforma de simulação foi signifi cantemente (p<0,05) melhor, tanto em relação a avaliação 
dos professores quanto em relação a avaliação dos próprios atores.  

CONCLUSÃO

Os resultados do presente estudo sugerem que o uso de plataformas de simulação realística pode ser uma ferramenta 
muito útil no ensino médico. 

DESCRITORES

Simulação; Paciente Virtual; Covid-19; Melhora da performance; Estudantes de Medicina. 
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Efeito Terapêutico Do Treino Com Exercício De Força Muscular, Equilíbrio E Marcha Em 
Idosas Com Osteoartrite De Joelho: Ensaio Clínico Randomizado. 

Autora: Ellen Cristina de Souza Pertinhez
Coautores: Daniel Borges Pereira, Tatiane Silva de Souza, Carolina Tayame Fuzinato 
Orientadora: Ana Paula Ribeiro

INTRODUÇÃO  

A osteoartrite (OA) é a afecção mais frequente do sistema musculoesquelético, o que contribui para incapacidade 
funcional de aproximadamente 15% da população mundial. O estresse mecânico é uma das principais causas de 
seu surgimento e progressão da OA, principalmente em articulações expostas à constante sobrecarga, como o 
joelho. Recentes estudos demonstraram que o uso de um calçado fl exível e sem salto proporcionou redução de 
sobrecarga articular dos joelhos de idosas com OA. 

OBJETIVOS

Investigar o efeito terapêutico do treino de resistência muscular de membros inferiores, equilíbrio e marcha com uso 
do calçado fl exível e sem salto em relação a condição descalça sobre os aspectos clínicos, funcionais e biomecânicos 
de idosas com OA de joelho.  

MÉTODOS

Foi conduzido um ensaio clínico controlado, randomizado e com avaliador cego, no qual dezesseis pacientes idosas 
com OA de joelho foram alocadas aleatoriamente em dois grupos de intervenção: treino de resistência muscular, 
equilíbrio e marcha com calçado fl exível e sem salto (GIC, n=8) e treino de resistência muscular, equilíbrio e 
marcha na condição descalça (GID, n=8). As idosas controle receberam a intervenção na condição descalça (GC, 
n=11). A intervenção foi composta por um programa de exercícios para treino de resistência muscular dos membros 
inferiores, do equilíbrio reativo e proativo e da marcha com foco no apoio dos pés. O CIC realizou a intervenção 
com o uso de um calçado fl exível e sem salto da marca Moleca®. O programa de intervenção teve duração de dois 
meses consecutivos, por duas vezes na semana, com duração de 45 minutos. Os desfechos primários foram: dor pela 
Escala Visual Analógica e funcionalidade pelos questionários: WOMAC (Western Ontario and MacMaster Universities 
Osteoarthritis) e Algo-Funcional de Lequesne. Os desfechos secundários foram: o teste de caminhada de seis minutos 
(TC6), o questionário Falls Risk Awareness Questionnaire (FRAQ) e o Timed Up & Go Test (TUG). 

RESULTADOS/DISCUSSÃO

As comparações, pré e após 2 meses de intervenção, foram verifi cados por meio do test t Student pareado, 
considerando um nível de signifi cância de 5%. Resultados: As idosas com OA de joelho em ambos os grupos:GIC e GID 
mostraram redução da dor e edema (p=o,oo1), bem como a melhora da funcionalidade do joelho pós-intervenção 
(p=0,006), com alto tamanho de efeito, em relação as idosas do GC. Houve também aumento do equilíbrio (TUG, 
p=0,012) e da percepção do risco de quedas (FRAQ, p=0,013) nos grupos de intervenção de idosas com OA de joelho 
(GIC e GID) quando comparado pré e pós-intervenção e em relação ao GC. As idosas do GIC mostraram um aumento 
signifi cativo na distância percorrida e do número de voltas caminhadas (TC6, p=0,41) em relação ao GID e GC.  

CONCLUSÃO

O treino de resistência muscular, equilíbrio e marcha com calçado fl exível quando comparados a condição 

(2º COLOCADO EM APRESENTAÇÃO ORAL)

Resumo simples - APRESENTAÇÃO ORAL
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descalça promoveu diminição da dor, aumento da funcionalidade e da caminhada, bem como do equilíbrio 
corporal e da percepção de quedas nas idosas com OA de joelho. 

DESCRITORES

Osteartrite; Joelho; Pain; Função. 
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Papel Da Microbiota Intestinal Na Prevenção Da Obesidade Infantil. 

Autora: Hortência Lorrayne Fernandes Câmara
Coautoras: Alícia Queiroz Marques, Andreia Costa Chamas
Orientador: Lucas de Brito Costa

INTRODUÇÃO  

A obesidade é uma doença de etiologia multifatorial apresentando causas genéticas e ambientais. Dentre essas, 
pode-se citar o desequilíbrio da microbiota intestinal, esta é denominada como um conjunto de bactérias presentes 
no trato intestinal, o qual possui uma quantidade infi nita de microorganismos. Essa comunidade microbiana está 
envolvida na regulação das múltiplas vias do hospedeiro e participa de eixos infl amatórios, metabólicos e imunológicos 
que conectam o intestino com o fígado, o músculo e o cérebro. Considerando que a obesidade infantil no Brasil vem 
aumentando e em 2020 estima-se que 9,4% das meninas e 12,4% dos meninos estão obesos. Dessa forma, trata-se 
de um problema de saúde pública. 

OBJETIVOS

Analisar e identifi car a relação da microbiota intestinal na prevenção da obesidade infantil.  

MÉTODOS

O estudo em questão trata-se de revisão narrativa da literatura científi ca, realizada a partir de pesquisa sistemática 
de literatura pelas bases de dados eletrônicas PubMed, LILACS e Scielo, nas línguas inglês, português e espanhol, e 
publicados entre 2004 e 2022.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A infância é um período crítico no desenvolvimento das bactérias colonizadoras do intestino, os fi los que aparecem 
com maior frequência são os Bacteroidetes, Firmicutes, Actinobacteria, Proteobacteria e Verrucomicrobia. Os 
Firmicutes e os demais fi los metabolizam polissacarídeos, resultando em uma maior disponibilidade de ácidos 
graxos. Esses substratos aumentam a energia disponível no intestino, contribuindo assim para a obesidade. Enquanto 
que os Bacteroidetes quebram amidos e fi bras vegetais, mas são menos efi cientes em metabolizar polissacarídeos, 
portanto, consideradas protetoras contra a obesidade. Sendo assim, a microbiota intestinal é um fator predisponente 
na fi siopatologia da obesidade e sua modulação terapêutica com diferentes métodos de bioterapia restauram o 
microbioma funcional. Tem sido vantajoso o uso de prebióticos, probióticos, simbióticos. Dentre esses, notou-se 
uma infl uência positiva da suplementação simbiótica sobre fatores infl amatórios, dependente de seu efeito sobre 
a redução de peso em crianças com sobrepeso e obesas, assim como os  probióticos e prebióticos mostraram-se 
efi cientes para redução de gordura e aumento da diversidade da microbiota.

CONCLUSÃO

Em suma, a microbiota tem um papel importante para a prevenção da obesidade infantil, atuando em diferentes 
mecanismos de perda e controle de peso. Destaca-se que a suplementação de prebióticos, probióticos e simbióticos 
proporcionam o equilíbrio e a diversidade de fi los, contribuindo ativamente para esse resultado. 

DESCRITORES

Microbioma Intestinal; Microbiota Intestinal; Obesidade; Obesidade Infantil; Prevenção. 
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Doença do Trato Gastrointestinal e o Cérebro. 

Autor: Murillo Gabriel Bruniera Dias 
Coautoras: Ana Beatriz Nogueira Magri, Lisa Mazzini de Carvalho, Maria Fernanda de P. M. B Ferreira
Orientador: Diego Ferreira de Andrade Garcia

INTRODUÇÃO  

Os transtornos mentais como ansiedade e depressão estão, cada vez mais, sendo diagnosticados com frequência. Um 
estudo realizado pela Universidade de São Paulo em 2021, constatou que o Brasil lidera o ranking de países com mais 
casos desses transtornos mentais. A fl ora intestinal está, cada vez mais, relacionada com esses transtornos mentais, 
uma vez que, em equilíbrio ela é responsável pela conversão de 5 hidroxitriptofano em serotonina, principal hormônio 
responsável pelo bem-estar. No entanto, o desequilíbrio das bactérias intestinais, disbiose intestinal, interfere na 
fi siologia, promovendo uma menor produção e secreção de serotonina pelo corpo. 

OBJETIVOS

Coletar e analisar a literatura existente, em que se compreende o vínculo do trato gastrointestinal com o cérebro 
evidenciando transtornos como ansiedade e depressão.  

MÉTODOS

Foi realizada uma revisão bibliográfi ca sobre Doenças do trato gastrointestinal e o cérebro, fundamentada em 
artigos das bases de dados PUBMED, BVS e SCIELO, publicados nos últimos dez anos.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

O eixo cérebro-intestino tem sido amplamente utilizado no estudo da comunicação entre o trato gastrointestinal e 
o sistema nervoso simpático e parassimpático através dos nervos esplâncnicos, pneumogástricos e parassimpático 
sagrado, que desempenham, principalmente, papel de motilidade intestinal, secreção e produção hormonal e 
de citocinas. A depressão e ansiedade compartilham irregularidades de neurotransmissores intestinais, citocinas, 
sistemas enzimáticos e fatores de transcrição, todos resultando na desregulamentação do eixo hipotálamo-pituitária-
adrenal (HPA). O eixo HPA desregulado está relacionado a funções comprometidas dos receptores de glicocorticóides 
(GR) e por promover a oligodendrogênese, em transtornos psiquiátricos, incluindo depressão.  

CONCLUSÃO

O estudo reforça a existência da relação entre o eixo intestino-cérebro e a incidência de transtornos neuropsiquiátricos, 
que apesar de complexa e multifatorial, a modulação dessa microbiota, com uso de probióticos, prébioticos, 
psicobióticos e dieta devem ser vista como uma opção terapêutica para a prevenção e até reversão de processos 
neurodegenerativos de tais patologias, como depressão. 

DESCRITORES

Microbiota intestinal; Eixo intestino cérebro; Depressão; Probióticos; Ansiedade. 
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Atuação Da Atenção Primária À Saúde Para A População Em Situação De Rua Brasileira. 

Autora: Thaís Oliveira da Silva
Coautoras: Ingrid Raquel Dias Duarte, Isabelle Caroline Pires de Sousa
Orientadora: Fernanda Galvão Canda Kimura Dias

INTRODUÇÃO  

O termo população em situação de rua (PSR) refere-se à população heterogênea que possui em comum a pobreza extrema, 
e utiliza os logradouros públicos como espaço de moradia, além das unidades de acolhimento. Apesar do acesso universal 
à saúde ser um direito constitucionalmente garantido a todos os cidadãos, a PSR enfrenta difi culdades para acessar o 
Sistema Único de Saúde. Em 2011, foram instituídas às Equipes de Cuidado na Rua (eCnaR) como modelo de APS fl exível 
às diversas realidades do país. Segundo o Instituto de Pesquisa Econômica Aplicada, houve um aumento expressivo na 
PSR de 140%, entre 2012 a 2020, sugestivos dos efeitos da dinâmica econômica, por isso, é imprescindível constante 
revisão do conhecimento reunido pela literatura existente com a fi nalidade de constatar a realidade do funcionamento 
do sistema e garantir o sucesso dessas ações de saúde com o intuito de reduzir a morbidade e a mortalidade. 

OBJETIVOS

Analisar a organização e a atuação das equipes de atenção primária à saúde no atendimento da população em 
situação de rua brasileira durante os últimos 5 anos.  

MÉTODOS

Realizou-se uma revisão bibliografi ca da literatura extraída das bases de dados PubMed, SciELO, LILACS através dos 
descritores “street population”, “Brazil”, “primary health care”, “população de rua” e “atenção primária à saúde”. 
Foram selecionados 45 artigos publicados em inglês, português e espanhol.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Cada  eCnaR é responsável por uma população entre 80 a 1.000 pessoas e tem como objetivo garantir o cuidado e 
atendimento integral ao morador de rua. Uma das estratégias da eCnaR é a política de redução de danos, que busca 
compreender a população de forma única, aumentar o engajamento, por meio de estratégias práticas de refl exão 
sobre o uso de drogas, preservativos e saúde em geral. Observa-se que medidas de organização do atendimento 
de rua como: equipe integrada multiprofi ssional dividida entre as ruas e a sede; fl exibilização dos horários de 
atendimento e atuação itinerantes; cadastramento dos pacientes sem a necessidade de documentação; diagnóstico 
rápido (testes sorológicos) e cuidados imediatos com medicamentos para dor, antibióticos e psicotrópicos e curativos; 
encaminhamento de casos para os outros níveis de atenção da rede, melhoram a estratégia e aderência ao cuidado.  

CONCLUSÃO

Torna-se evidente que as adaptações e inovações na disposição do atendimento são imprescindíveis para o 
funcionamento da APS no Consultório de Rua, bem como do restabelecimento protagonismo do indivíduo em sua 
própria saúde. 

DESCRITORES

Atenção primária à saúde; População em situação de rua; Pessoas em situação de rua; Redução do dano e Apoio social. 
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A Descompressão Medular Após Trauma Raquimedular E Desdobramentos Neurológicos: 
Uma Revisão Bibliográfi ca. 

Autora: Bianca Lorayne de Almeida Viana
Coautores: Murillo Gabriel Bruniera Dias, Marina Rossi Ujvari, William Peretti Wobeto
Orientador: Paulo Cesar Rozental Fernandes

INTRODUÇÃO  

Os traumas raquimedulares (TRM) são condições bastante comuns cujas alterações fi siopatológicas exercem grande 
impacto na qualidade de vida. A descompressão da medula consiste na liberação do canal medular após compressões 
que, dentre outros aspectos, podem ser resultantes do TRM. A literatura discute sobre a efetividade da descompressão 
cirúrgica em até 24 horas, cujos resultados são melhores na recuperação neurológica do paciente, em comparação 
com a descompressão tardia, que tem potencial para prejudicar a recuperação de funções motoras e sensoriais. 

OBJETIVOS

Identifi car as repercussões do tempo de descompressão após lesão raquimedular na recuperação neurológica, a 
partir de uma revisão da literatura.  

MÉTODOS

Revisão bibliográfi ca simples, utilizando as seguintes plataformas: National Library of Medicine (PubMed) e Scientifi c 
Electronic Library Online (SciELO). Foram incluídos artigos de língua inglesa e portuguesa publicados nos últimos 25 
anos, excluindo-se as duplicidades apresentadas.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Quando a contusão medular é detectada e a descompressão cirúrgica é a mais recomendada, a discussão passa a 
ser sobre o período de tempo adequado para o alinhamento do canal vertebral. A literatura menciona o intervalo 
entre 24 e 36 horas após a lesão medular, na qual a descompressão traz ganhos na recuperação neurológica. Dentro 
de 24 horas espera-se uma melhor recuperação sensório-motora, com um declínio de efi ciência que ainda não é um 
parâmetro absoluto, já que há autores que defendem que os benefícios da descompressão podem persistir por até 
36 horas após a lesão e que a elegibilidade para cirurgia em casos de politraumatizados está sujeita à estabilização 
do paciente e à avaliação clínica. Apesar da falta de um consenso, ressalta-se a importância da avaliação pelas 
escalas de Frankel e ASIA, além de exame eletrofi siológico e imagem como ressonância magnética e tomografi a 
computadorizada para melhores desfechos.  

CONCLUSÃO

A literatura reforça as vantagens do tratamento precoce e que pacientes aptos a descompressão cirúrgica em 
até 24 horas apresentam melhor recuperação motora e sensorial; melhor recuperação dos membros superiores 
em traumas torácicos; menor tempo de internação hospitalar e menor tempo em ventilação mecânica, quando 
comparados àqueles submetidos à descompressão tardia. A descompressão cirúrgica precoce aumenta em até 2,8 
vezes as chances de melhora de 2 graus da escala ASIA, sem distinções na taxa de complicações agudas. 

DESCRITORES

Canal medular; Compressão da medula espinal; Traumatismos medulares; Descompressão cirúrgica; Efetividade. 
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Análise Da Prática Anestésica Em Cirurgias Não Obstétricas Em Gestantes. 

Autora: Deborah Bruna Gomes Simoni
Coautoras: Luiza Prado Durante, Jéssica Gomes Galdi Lago
Orientador: Guilherme Erdmann da Silveira

INTRODUÇÃO  

Durante a gestação, o organismo da mulher sofre diversas alterações, tanto físicas, quanto metabólicas. Tais 
alterações, como elevação no consumo de oxigênio, redução do tônus do esfíncter inferior do esôfago e aumento do 
débito cardíaco e do volume sanguíneo, fazem com que a utilização da anestesia deva ser mais cautelosa, devendo 
também preservar o estado de saúde do feto. 

OBJETIVOS

Reunir informações atualizadas a respeito das indicações de anestesia em gestantes, e os cuidados que devem ser 
tomados nessa população.  

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão narrativa da literatura. Foram selecionados artigos entre o período de 2012 a 2022, nas 
bases de dados Medical Literature Analysis and Retrieval (Medline); Biblioteca Virtual de Saúde (BVS); Scientifi c 
Eletronic Library Online (Scielo); Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), tanto em  
português quanto em inglês.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

As intervenções cirúrgicas não-obstétricas são necessárias em 0,75% a 2% das gestações, sendo suas principais 
causas abdome agudo como apendicite e colecistite, traumas e cistos ovarianos. As alterações que ocorrem no 
funcionamento fi siológico das gestantes altera a forma como o anestesista irá abordar cada paciente. No sistema 
respiratório tem-se a elevação do consumo de oxigênio, devido a um aumento da demanda metabólica, edema e 
hiperemia das vias aéreas superiores, o que acarreta no aumento do risco de hipoxemia durante períodos de apneia 
e de via aérea difícil; No sistema gastrointestinal, ressalta-se a redução do tônus do esfíncter inferior do esôfago, 
o que se relaciona a um maior risco de broncoaspiração; Já no sistema cardiovascular, ocorre aumento do débito 
cardíaco e do volume sanguíneo, aumentando o clearance renal e volume de distribuição, tendo uma elevação da 
fração livre das drogas e a perda do efeito terapêutico. No que tange à segurança fetal durante o manejo anestésico, 
é importante impedir a ocorrência de hipóxia materna, para que a perfusão uterina seja mantida, a fi m de se evitar 
hipóxia fetal; A partir da 20o semana de gestação, o útero gravídico deve ser desviado para a esquerda durante todo 
o procedimento cirúrgico além de manter um rigoroso controle hemodinâmico. Ademais, deve-se prevenir a indução 
do parto prematuro, causa comum de perda fetal.  

CONCLUSÃO

Realizar anestesia em gestantes, especialmente em situações que não o parto, são mais delicadas por conta da própria 
fi siologia da paciente, devendo ter sempre muita atenção em qual medicamento usar, e quais estratégias tomar. 

DESCRITORES

Gestante; Anestesia Não Obstétrica; Cirurgia; Complicações na Anestesia; Monitorização fetal.
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Drenagem Biliar Ecoguiada Na Obstrução Maligna Da Via Biliar Distal. 

Autora: Gabriela Guirelli Lombardi
Coautora: Maria Clara Monzani Gonçalves da Silva,
Orientador: Jarbas Faraco Maldonado Loureiro

INTRODUÇÃO  

As neoplasias periampulares (NPA) obstruem a via biliar distal, por sua proximidade ou intimidade com a papila 
de Vater. Representam 5% dos tumores gastrointestinais, atingindo principalmente pacientes do sexo masculino 
(2:1), por volta da sétima década de vida. A colangiopancreatografi a retrógrada endoscópica (CPRE) é considerada 
a intervenção de primeira linha para a drenagem pancreático-biliar paliativa. Entretanto, a canulação pode falhar 
em até 10% dos casos. Como alternativa a esse cenário, podem ser utilizadas: drenagem cirúrgica, drenagem biliar 
percutânea trans-hepática (PTBD) e a drenagem biliar ecoguiada (EUS-BD). 

OBJETIVOS

Compilar os principais dados disponíveis a respeito da drenagem biliar ecoguiada na obstrução maligna da via biliar 
distal e compará-la à abordagens terapêuticas alternativas, diante do insucesso técnico da CPRE.  

MÉTODOS

Trata-se de revisão da literatura. Foram selecionados artigos através das bases de dados PubMed e SciELO, entre os 
anos de 2017 e 2022, nos idiomas inglês e português.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Devido ao desenvolvimento do ecoendoscópio curvilíneo e dos diversos dispositivos endoscópicos, a ultrassonografi a 
endoscópica (EUS) passou de uma ferramenta estritamente diagnóstica para um método terapêutico. Os acessos 
ecoguiados à via biliar podem ser intra-hepático ou extra-hepático, através de três possíveis vias de drenagem: 
transpapilar retrógrada, transpapilar anterógrada e transmural. As principais técnicas utilizadas são: rendez-vous 
ecoguiado, hepatogastrostomia ecoguiada e coledocoduodenostomia guiada por EUS. Deve-se considerar que fatores 
como: localização da obstrução neoplásica, calibre das vias biliares intra e extra-hepática e alterações anatômicas 
podem infl uenciar a escolha da técnica. A taxa geral de eventos adversos varia entre 16,5% a 23,3%, sendo os principais: 
sangramento (4%), vazamento de bile (4%), pneumoperitônio (3%), migração do stent (2,7%), colangite (2,4%), dor 
abdominal (1,5%) e peritonite (1,3%). Em relação aos índices de sucesso técnico, a drenagem cirúrgica, a PTBD e a EUS-
BD se mostram equivalentes. No entanto, a EUS-BD associa-se a menores taxas de complicações (80,4% x 15,7% PTBD) 
e eventos adversos, redução da morbimortalidade, menores índices de reintervenção, possibilidade de realização no 
mesmo momento da falha da CPRE, melhor qualidade de vida no pós procedimento e recuperação mais rápida.  

CONCLUSÃO

A EUS-BD representa uma possibilidade terapêutica segura, efi caz e minimamente invasiva nos casos de insucesso da 
CPRE no tratamento da obstrução biliar maligna distal. Por suas vantagens, é a abordagem recomendada diante da 
PTBD e drenagem cirúrgica. 

DESCRITORES

Ecoendoscopia; Drenagem; Tratamento paliativo; Neoplasias Gastrointestinais; Ampola de Vater.
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Uso De Remdesivir Na Síndrome Aguda Grave Por Covid-19: Uma Revisão Integrativa. 

Autora: Júlia Maria Gutierre Franco 
Orientadora: Sandra Gomes de Barros Houly

INTRODUÇÃO  

O SARS-CoV-2 é o novo coronavírus identifi cado em 2019 como o agente etiológico da doença causada pelo 
coronavírus 2019 (Covid-19). O surgimento da Síndrome Respiratória Aguda Grave pelo Coronavírus 2 (SARS-CoV-2) e 
sua disseminação subsequente gerou intenso interesse no desenvolvimento de vacinas e tratamento para a doença. 
Dentre as opções de tratamento, o Remdesivir que demonstrou atividade contra vírus de RNA em várias famílias. 
Atualmente, não há medicamentos antivirais aprovados para o tratamento específi co de SARS-CoV-2. Com base 
nos dados existentes, o remdesivir é um candidato promissor em ensaios clínicos com pacientes com síndrome 
respiratória aguda grave por Coronavírus. 

OBJETIVOS

Analisar o uso de Remdesivir na SARS-CoV-2, investigando se há ou não a recomendação para uso, diminuição da 
mortalidade e sua efi cácia.  

MÉTODOS

Trata-se de um estudo de revisão integrativa. Para o levantamento de artigos, foram utilizados descritores em 
português e inglês nas principais bases de dados como Scielo, BVS e Pubmed/Medline. Para a escolha dos artigos 
foram utilizados os critérios de seleção de estarem publicados e indexados nos referidos bancos de dados, datados 
entre 2019 e 2022 e com temática referente a fi siopatologia do coronavírus, mecanismo de ação do Remdesivir e 
Remdesivir para o tratamento de Síndrome Respiratória Aguda Grave por Covid-19. Os critérios de exclusão foram 
artigos que não abordassem os assuntos relacionados ao Remdesivir no tratamento de SARS-CoV-2. Foram selecionados 
estudos de revisão sistemática, meta-análises, ensaios randomizados controlados e ensaios clínicos.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Foram recuperados 41 estudos, dos quais 13 preencheram os critérios de elegibilidade e foram incluídos no estudo. 
Desses, nove estudos avaliaram efi cácia no quadro clínico de pacientes com SARS-CoV-2 que foram tratados com 
Remdesivir, dos quais dois ressaltaram que o impacto do medicamento na mortalidade está incerto e um apresentou 
redução na chance de mortalidade em comparação com outros tratamentos. Os outros três estudos afi rmaram não 
identifi car associação do tratamento com Remdesivir na SARS-CoV-2 com benefícios clínicos signifi cantes. E um dos 
estudos foi inconclusivo.  

CONCLUSÃO

O uso de Remdesivir em pacientes com SARS-CoV-2 apresentou efi cácia clínica na maior parte dos estudos 
analisados, apresentando recomendações para uso. Porém, não há dados sufi cientes para emitir um parecer 
quanto a diminuição da mortalidade. 

DESCRITORES

Doença por Coronavírus 2019; Infecção pelo SARS-CoV-2; Infecção por Coronavírus 2 com Síndrome Respiratória 
Aguda Grave; SRAG; Infecção por Coronavírus - terapia medicamentosa. 
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Bloqueio do Plano do Eretor da Espinha: Uma Revisão de Literatura. 

Autora: Maria Beatriz Pereira Ferreira
Coautora: Luiza Prado Durante
Orientador: Guilherme Erdmann da Silveira

INTRODUÇÃO  

O bloqueio do plano do eretor da espinha, mais conhecido como ESP-Block, consiste no bloqueio do plano fascial 
entre o músculo eretor da espinha e o processo transverso da vértebra. Guiado por um ultrassom, essa técnica 
pode alcançar desde nível torácico a lombar, promovendo analgesia e anestesia nos ramos dos nervos espinhais. 
Sua funcionalidade é ampla e muito discutida, sendo palco de debates sobre seu uso no manejo de dores crônicas e 
analgesia pós-operatória. 

OBJETIVOS

Compilar dados da literatura a respeito das indicações do uso da ESP Block, evidenciando seus benefícios e visando 
adequar seu manejo nesses cenários. Métodos: Revisão bibliográfi ca acerca de ESP Block, suas indicações e mecanismo 
de ação arquivados no PubMed, Scielo e LILACS entre os anos de 2010 a 2021.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Bloqueio anestésico em ascensão, o ESP-Block é realizado por depósitos de anestésico local nos músculos do eretor 
da espinha, pelos quais este se dissemina dentro do plano. É conhecido que existem diferenças de propagação por 
variabilidades individuais, infl uenciando a intensidade e a extensão da analgesia promovida. Dentre as vantagens, 
destacam-se sua segurança e simplicidade de realização, uma vez que é guiado por ultrassom, permitindo a visualização 
de estruturas e reduzindo riscos. Ressalta-se ainda que este é realizado a uma distância considerável de estruturas 
vitais como medula e grandes vasos, reduzindo ainda mais suas taxas de complicações. Sendo assim, pela distância 
entre a agulha e grandes vasos, pacientes anticoagulados podem ser submetidos ao ESP-Block. Ademais, sua associação 
a um cateter de demora pode ser benéfi ca em pacientes com quadros de dor moderada a grave de mais de 12 horas de 
duração. Nos pacientes com quadros de dor neuropática ou de queimados, o ESP-Block é capaz de reduzir em até 65% 
o uso de opióides transoperatórios. Todavia, apesar de garantir maior segurança ao procedimento, a ultrassonografi a 
é uma ferramenta operador-dependente e constitui um fator limitante de acordo com as instituições de serviço. As 
complicações decorrentes da realização deste bloqueio incluem intoxicação por anestésico local e punções acidentais 
de medula ou pleura por avanço inadvertido da agulha. No tocante ao uso de cateter venoso central em pacientes em 
estado crítico, pneumotórax, hematoma e punção arterial são possíveis complicações. 

CONCLUSÃO

Conforme exposto, os estudos disponíveis acerca do ESP-Block comprovam a sua efi cácia analgésica e anestésica, 
bem como a segurança da sua aplicação. Isso porque seu índice de complicações se mostra reduzido e, mesmo 
quando presentes, demonstram menor gravidade. 

DESCRITORES

ESP Block; Eretor da Espinha; Anestesia; Bloqueio Anestésico; Bloqueio do Plano do Eretor da Espinha.
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Técnicas Anestésicas para Cirurgia de Craniotomia em Paciente Acordado. 

Autor: Eduardo José Domingues 
Coautores: Ana Beatriz Nogueira Magri; Gustavo Azevedo de Simão Racy
Orientador: Guilherme Erdmann da Silveira

INTRODUÇÃO  

A cirurgia de Craniotomia é usualmente utilizada para lesões passíveis de ressecção cirúrgica em áreas cerebrais. No pré-
operatório, a preparação do paciente é essencial, necessitando de trabalho interdisciplinar para capacitar o paciente 
para cirurgia. No intraoperatório, os objetivos das técnicas são de analgesia, sedação e via aérea pérvia. Para isso, 
temos as técnicas “asleep-awake-asleep”; “awake-awake-awake”; “anestesia local monitorada”; além do surgimento 
de novas drogas efi cazes em promover efi caz sedoanalgesia para auxiliar as técnicas como a Dexmedetomidina. 

OBJETIVOS

Analisar as abordagens às técnicas anestésicas comumente utilizadas no manejo de pacientes em Craniotomia acordado.  

MÉTODOS

A coleta de dados foi realizada no período de 03 de março a 19 de abril de 2022, e utilizou-se para a pesquisa as bases 
de dados Scientifi c Eletronic Library Online (SCIELO) e National Library of Medicine (PubMed), visto que não foram 
encontrados artigos relevantes para o trabalho nas demais bases de dados. Foi defi nido como critério de inclusão 
artigos de língua portuguesa e inglesa, publicados entre os anos de 1998 e 2021.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

O manejo anestésico em craniotomia no paciente acordado exige treinamento e sobretudo técnica adequada. A 
“asleep-awake-asleep” consiste na aplicação de anestesia geral seguida de mapeamento cerebral, enquanto 
a “awake-awake-awake” visa prevenir a dor através da aplicação de anestésicos locais bloqueadores de nervos 
seletivos, ocorrendo com a fi xação da cabeça do paciente por bloqueio do couro cabeludo, além da possibilidade 
de “anestesia local monitorada”, que leva a um estado de tranquilização intensa, sem perda de consciência e 
narcose. Usualmente opta-se pelo uso de Propofol na posologia de 80-120mcg.kg-1.min-1 associado ao Remifentanil 
0,1-0,2mg.kg-1.min-1. A Dexmedetomidina possui propriedades simpatolíticas, sedativas, amnésicas e analgésicas 
facilmente revertidas com estimulação verbal, com baixo risco de depressão respiratória. Contudo, apesar de ser 
um fármaco promissor, torna-se imprescindível possuir aparelhagem completa de manutenção de via aérea ao lado 
do anestesista caso ocorra descompensação do paciente.  

CONCLUSÃO

Este trabalho possibilitou compreender as possibilidades do manejo anestésico no paciente em craniotomia 
acordado, sendo que a escolha da técnica anestésica, “asleep-awake-aslep”, “awake-awake-awake” ou a anestesia 
local monitorada, deve estar relacionada com a patologia do paciente, seu psicológico, capacidade e experiência do 
anestesista. Apesar da complexidade das técnicas, combinadas aos fármacos, permitem muitas vezes minimizar riscos 
de depressão respiratória e consequentemente diminuir complicações. A Dexmedetomidina, parece ser a melhor 
droga sedativa sem interferir na função respiratória. No momento, Propofol e Remifentanil são os medicamentos 
mais usados para esses procedimentos. 

DESCRITORES

Craniotomia; Anestesia; Paciente; Acordado; Cirurgia. 
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Peng Block: Uma Revisão Narrativa. 

Autora: Paula Pimentel De Santis
Orientador: Guilherme Erdmann da Silveira

INTRODUÇÃO  

O bloqueio do grupo de nervos pericapsular (Pericapsular Nerve Block – PENG) através do ultrassom (US) foi descrito 
por Girón-Arango et al. em 2018, em virtude da alta incidência de fraturas do quadril em idosos, cuja associação 
é direta com a alta taxa de morbimortalidade. Visto que a pirâmide etária mundial está sofrendo uma inversão, 
traumas de quadril tendem ser mais frequente, assim sendo um desafi o promissor para a saúde pública. Essa técnica 
de bloqueio regional é atualmente utilizada em procedimentos como infi ltrações, artroscopia, artroplastia, fraturas 
de quadril e para manejo de dor crônica. 

OBJETIVOS

Analisar as indicações, susceptibilidade, benefícios do PENG block na forma de analgesia no peri e pós-operatório.

MÉTODOS

Refere-se uma revisão narrativa, através da pesquisa nas bases de dados SCIELO e PUBMED pelos descritores 
“Anestesiologia”, “Anestesia ortopédica”, “Bloqueio regional”, “Anestésicos locais”, “Nervos pericapsulares”.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A dor relatada por pacientes com traumas e submetidos a cirurgias de quadril são de alta intensidade, o manejo 
da dor pela analgesia multimodal é descrito por doses altas de opioides que podem acarretar efeitos adversos, tais 
como delirium, depressão respiratória, náusea, vômitos e prurido, além de provocar analgesia inefi caz, uso indevido 
e abuso deste. O PENG block consiste numa injeção entre o tendão psoas e o ramo púbico por meio de US acima da 
articulação do quadril e bloqueia os ramos articulares sensitivos que suprem a capsula articular anterior, inervada 
pelo nervo Obturador (NO), nervo Obturador Acessório (NOA) e ramos articulares do nervo femoral (NF). Durante 
anos os bloqueios nervosos periféricos eram realizados perante técnicas efi cazes e limitadas, alusivos a referências 
anatômicas acarretando a parestesia indesejada por conta da complexa anatomia nervosa do quadril, pois são 
incapazes de atingir a parte medial onde se encontra o NO, NOA e a difi culdade de chegar na L5, para que os ramos 
articulares do NF sejam bloqueados. Os anestésicos locais (AL) utilizados são bupovacaína e a ropivacaína.  

CONCLUSÃO

As vantagens da técnica de bloqueio do grupo pericapsular é promissor, por promover analgesia sem a perda de força 
motora, por assegurar menos de complicações pela diminuição do uso de opioides. Por ser uma técnica nova, são 
necessários mais ensaios clínicos para determinar a efi cácia dessa técnica. 

DESCRITORES

Anestesiologia; Anestesia ortopédica; Bloqueio regiona; Anestésicos locais; Nervos pericapsulares.
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O Manejo Perioperatório Do Paciente Portador De Feocromocitoma Durante 
Adrenalectomia. 

Autor: José Fernando Trevisan Fonseca Tavares
Orientador: Guilherme Erdmann da Silveira

INTRODUÇÃO  

Feocromocitomas são tumores neuroendócrinos secretores de catecolaminas localizados na medula adrenal que 
possuem associação com síndromes hereditárias. A tríade clássica de sintomas é cefaléia, palpitações e sudorese. 
Esses sintomas são secundários à liberação de catecolaminas. A ressecção cirúrgica é considerada o tratamento de 
escolha em feocromocitomas. Sendo a cirurgia laparoscópica a técnica preferível para a ressecção do tumor podendo 
ser realizada por via transabdominal ou retroperitoneal. É importante destacar que a avaliação pré cirurgica envolve 
avaliação hormonal, cardiológica, radiológica e genética. 

OBJETIVOS

Sintetizar informações sobre o manejo adequado do paciente portador de feocromocitoma durante a adrenalectomia.  

MÉTODOS

Foi realizado uma revisão da literatura científi ca a respeito do manejo perioperatório do paciente portador de 
feocromocitoma durante adrenalectomia. Serão levantados trabalhos disponíveis na base de dados pubmed entre 
os anos de 2012 até 2021. Os critérios de inclusão e exclusão foram as leituras do título, resumo e artigos em 
periódicos indexados que abordem questões relacionadas sobre o tema na língua portuguesa e inglesa, publicados 
entre 2012 e 2021.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Esses tumores produtores de catecolaminas sintetizam e armazenam quantidades excessivas de adrenalina e 
noradrenalina, que quando liberadas, especialmente durante a indução anestésica ou durante a remoção cirúrgica, 
podem produzir complicações cardiovasculares com risco de vida. Além disso, as alterações cardíacas provocadas 
pela secreção crônica de catecolaminas pelo tumor, melhoram após a ressecção do feocromocitoma.  

CONCLUSÃO

Após observar os dados da literatura é possível dizer que é interessante evitar agentes anestésicos que liberem 
histamina e que induzam uma descarga adrenérgica como: cetamina, morfi na, efedrina, meperidina e droperidol. 
A monitorização adequada associada ao eco transesofágico, junto ao manejo multidisciplinar denota um melhor 
desfecho do paciente. A anestesia do neuroeixo se relaciona com uma hipotensão durante a cirurgia laparoscópica. 
Entretanto, para cirurgias abertas de tumores maiores parece minimizar complicações pós-operatórias. Conclui-
se que a disponibilidade de novas drogas de curta duração e bons conhecimentos farmacológicos são importantes 
conceitos no desafi o do anestesiologista diante do feocromocitoma. 

DESCRITORES

Feocromocitoma; Manejo; Anestesia; Adrenalectomia; Tumor.
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Manejo De Hipoglicemiantes No Pré-Operatório Imediato: Uma Revisão De Literatura. 

Autora: Beatriz Mascaro Serzedo
Coautora: Julia Moreno da Silva
Orientador: Guilherme Erdmann da Silveira

INTRODUÇÃO  

A Diabetes Mellitus é uma doença metabólica caracterizada por hiperglicemia crônica associada a defeitos no 
metabolismo intermediário com repercussão em todos os sistemas do nosso organismo. A cirurgia em pacientes 
diabéticos está associada a uma alta morbimortalidade devido ao seu estado hiperglicêmico. Para evitar o risco 
operatório, anestesistas devem se atentar a terapia medicamentosa previamente usada, como suas doses e horários 
de uso que interferem diretamente com a conduta pré-operatória. 

OBJETIVOS

O manejo dos hipoglicemiantes no pré-operatório imediato frente a resposta neuroendócrina provocada pelo 
estresse cirúrgico.  

MÉTODOS

Revisão literária, com pesquisas em bases de dados, PubMed, Scielo, assim como também artigos de revistas e 
guidelines, Entre os anos de 2008 e 2020, incluindo os idiomas inglês e português.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Na análise dos dados extraídos dos artigos ao tema proposto é evidente que o controle glicêmico consiste no balanço 
entre a ingestão de carboidrato e o seu uso, diretamente relacionado ao tipo de medicação utilizada e a farmacocinética 
da mesma. No paciente diabético há o risco de hiperglicemia quanto de hipoglicemia intraoperatória, por este 
exposto o manejo dos hipoglicemiantes se torna tão importante. Por exemplo, ao decorrer períodos em jejum alguns 
agentes como Sulfonilureias e Glinidas que agem reduzindo a concentração de glicose, podendo ter suas doses 
alteradas e ou até mesmo suspensas. Há outros agentes (Metformina, Inibidores da Enzima Dipeptidil Peptidase, 
análogos do glucagon Like Peptideo-GLP-1) podem ser continuadas sem o risco de hipoglicemia e funcionam na 
prevenção do aumento dos níveis de glicose intraoperatório.  

CONCLUSÃO

O manejo pré-operatório deve ser ajustado de acordo com a rotina medicamentosa do indivíduo e com as características 
do procedimento cirúrgico, quanto a duração do mesmo visando a meta de controle glicêmico intraoperatório 
preconizada para cada paciente diabético. 

DESCRITORES

Anestesia; Diabetes Mellitus; Cuidado Pré-Operatório; Farmacocinética; Hipoglicemiantes.
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Indicação De Duplo Bloqueio. 

Autora: Maria Vodopivic Jurdi
Coautores: Gabriela Fonseca Póvoas; Luiz Carlos Santos Borges
Orientador: Guilherme Erdmann da Silveira

INTRODUÇÃO  

A anestesia combinada raquiperidural, também chamada de duplo bloqueio, foi primeiramente relatada durante o 
XIX Congresso de Cirurgiões Poloneses em 1922. Esta consiste na aplicação simultânea das anestesias raquidiana e 
peridural no paciente, que garante um bloqueio neuroaxial de curta latência e profundo, com uma maior fl exibilidade 
na duração da anestesia ou a manutenção da analgesia pós-operatória, através da administração de baixas doses de 
opióides lipossolúveis associada a doses baixas de anestésicos locais. 

OBJETIVOS

Tratar as situações em que a anestesia combinada raquiperidural pode ser utilizada, bem como as vantagens e 
desvantagens em cada caso, além dos efeitos colaterais nos períodos operatório e pós-operatório.  

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão bibliográfi ca da literatura científi ca acerca do estudo de anestesia combinada raquiperidural. 
Foram utilizados livros de anestesiologia e artigos das bases de dados Scielo e Pubmed. A pesquisa dos artigos incluiu 
aqueles datados entre os anos de 1998 e 2022, nos idiomas inglês, espanhol e português. Os critérios de inclusão 
foram: artigos que abordassem a anestesia combinada raquiperidural e sua aplicação.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A anestesia de duplo bloqueio raquiperidural é uma técnica aceita universalmente em diversos procedimentos 
cirúrgicos, como histerectomias, partos, transplantes renais, cirurgias de membros inferiores, pediátricas e em 
idosos. A extensão da anestesia está diretamente relacionada com a posição do paciente no momento da aplicação 
da anestesia e com o fármaco utilizado. Os efeitos adversos estão diretamente relacionados com a dose de opióides 
utilizada. As contraindicações são as mesmas das outras anestesias neuroaxiais, além de indivíduos que apresentam 
problemas de coluna, doenças neurológicas preexistentes, pacientes psiquiátricos e defi cientes mentais.  

CONCLUSÃO

A técnica anestésica de duplo bloqueio garante uma anestesia mais confortável ao paciente e permite que a equipe 
médica tenha um maior controle sobre a duração e extensão da anestesia. 

DESCRITORES

Anestesia; Analgesia; Raquianestesia; Analgesia epidural; Anestesia peridural.
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Benefícios Do Bloqueio De Nervos Periféricos No Pós-Operatório De Cirurgia Cardíaca. 

Autora: Jessica Gomes Galdi Lago
Coautoras: Andreia Costa Chamas; Beatriz Caliman Silva
Orientador: Guilherme Erdmann da Silveira

INTRODUÇÃO  

A esternotomia mediana tem se estabelecido como o acesso padrão ouro para cirurgia cardíaca porém, muitas vezes, há 
necessidade de reabordagem cirúrgica por diversos motivos como nova patologia e infecções, sendo necessário realizar 
nova esternotomia. Com o avanço das técnicas cirúrgicas, houve também uma evolução do manejo das técnicas anestésicas, 
promovendo uma maior segurança, rápida recuperação e, também, maior conforto no período pós-operatório. 

OBJETIVOS

Analisar o papel do anestesista no controle da dor utilizando o método bloqueio de nervos periféricos no pós 
operatório de cirurgia cardíaca.  

MÉTODOS

Foi realizado uma revisão narrativa da literatura científi ca nas bases de dados Medical Literature Analysis and 
Retrieval (Medline); Scientifi c Eletronic Library Online (Scielo); Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências 
da Saúde (LILACS), nas línguas inglês, português e espanhol e artigos publicados durante o período de 2012 a 2022.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Procedimentos cirúrgicos cardiovasculares são realizados em todo o mundo com uma alta prevalência, o Brasil é 
o segundo país em número de cirurgias cardíacas, segundo a Sociedade Brasileira de Cirurgia Cardiovascular, em 
2012. Com tudo, a evolução na área da saúde, a dor continua sendo um problema pouco investigado e, por vezes, 
subestimado pelos profi ssionais de saúde no atendimento ao paciente. Para o controle de dor vem sendo realizado 
a técnica de bloqueio de nervos periféricos, que surge como uma alternativa promissora empregada no processo 
anestésico de cirurgias torácicas, onde pode ocorrer a dor torácica aguda pós-cirúrgica, pós-traumática e a dor 
crônica neuropática. No ensaio clínico randomizado, foi comparado a utilização de metadona e de morfi na nos 
efeitos de bloqueio do nervo periférico em pacientes submetidos a cirurgia de revascularização do miocárdio. Sendo 
avaliado o tempo de extubação, a necessidade da prescrição de mais doses de analgésicos, escala de dor nas horas 
seguintes à cirurgia e os possíveis efeitos adversos.  

CONCLUSÃO

A anestesia para o controle de dor durante o pós operatório cardíaco pode ser considerado um bom método de 
controle de dor e pode inclusive diminuir o tempo de recuperação do paciente. 

DESCRITORES

Anestesiologia; Anestesia; Cirurgia cardíaca; Bloqueio de nervos; Esternotomia; Dor.
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Manejo Da Dor Crônica Pós Cirurgia Ortopédica. 

Autores: -
Coautores: -
Orientador: Guilherme Erdmann da Silveira

INTRODUÇÃO  

A dor crônica, dor presente por mais de três meses após o procedimento cirúrgico1, é a mais comum em cirurgias 
ortopédicas2, tendo alguns fatores de risco, como idade, sexo, pessoas de baixa renda e baixo grau de escolaridade, 
ansiedade, depressão, entre outros.4 Seu manejo pode ser feito por meio de fármacos (opióides, gabapentina, 
cetamina e clonidina subaracnoidea), ou por anestesia (regional, bloqueio de nervo pericapsular ou multimodal)2. 

OBJETIVOS

Apresentar as principais estratégias utilizadas no pós operatório de cirurgias ortopédicas a fi m de diminuir a incidência 
de dor crônica.  

MÉTODOS

Método de revisão narrativa da literatura científi ca acerca do estudo do manejo da dor, utilizando artigos obtidos 
pelo PubMed.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

O controle da dor após cirurgias ortopédicas está intimamente relacionado com a qualidade de vida do paciente e 
com a morbimortalidade, tendo alguns fatores que aumentam a incidência da dor crônica, como genética, história 
prévia de cirurgia, técnica cirúrgica utilizada, presença de dor pré-operatória, idade, isquemia muscular, dano do 
nervo, tipo de analgesia. O uso de opióides, apesar de trazer grandes benefícios para o paciente, ele causa grande 
preocupação por conta da dependência e pelos efeitos colaterais5, fazendo com que os médicos procurem novas 
alternativas, como anestesia neuroaxial.

CONCLUSÃO

O opioide é um dos fármacos mais importantes e utilizados na analgesia após procedimentos cirúrgicos5, porém, por 
conta dos efeitos colaterais, novas alternativas mais efi cazes surgiram, como o uso de analgesia multimodal, PENG 
(bloqueio de nervo pericapsular), anestesia regional, gabapentina, cetamina e clonidina subaracnoidea2.

DESCRITORES

Dor; Dor Crônica; Manejo da Dor; Manejo da Dor Crônica; Cirurgia Ortopédica.
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Prática Deliberada No Ensino Da Cricotireoidostomia No Curso De Medicina. 

Autora: Beatriz A De Almeida Silva
Coautores: Guilherme Prianti de Andrade, Luana Costa Twidale
Orientadores: José Roberto Generoso Júnior, Diego Ferreira de Andrade Garcia, Elias Jirjoss Ilias

INTRODUÇÃO  

O ensino prático é de extrema importância para ensino médico e nos últimos anos buscou-se formas de modernizar 
esses métodos, que culminou na implantação de modelos de simulação e de práticas deliberadas. A simulação é a 
reprodução de situações reais em cenários devidamente construídos e controlados que geram respostas interativas 
ao aluno, enquanto a prática deliberada consiste em uma forma de aprendizagem pela repetição, em que o docente 
desenvolve o procedimento até que ele o exerça com total excelência. 

OBJETIVOS

Este trabalho possui o objetivo de auxiliar estudantes de medicina nesta prática médica através de simulações com o uso 
da prática deliberada, visando observar e mensurar se há diminuição de erros e complicações durante este procedimento.  

MÉTODOS

O estudo ocorreu com trinta alunos das Ligas de Simulação realística e de outras ligas convidadas, da Faculdade de 
Medicina Santo Amaro, nos laboratórios de simulação realística disponíveis utilizando simuladores de alta, média 
e baixa complexidade, foi aplicado um questionário com nove questões padronizadas, coletadas pelos docentes e 
discentes da liga de simulação realística após o ensino e demonstração da prática. Após a coleta, esses dados foram 
analisados pelo Software IBM-SPSS Statistics versão 28 (IBM Corporation, NY, USA).   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Após a mensuração e análise dos resultados, pode-se observar que 83,3% dos entrevistados não conheciam a prática 
deliberada e que não haviam tido contato com essa técnica antes. Apenas 3% dos participantes não sabiam sobre o 
que se tratava a cricotireoidostomia. Dos entrevistados, 100% relataram que não se sentiriam seguros para realizar 
uma técnica como a cricotireoidostomia sem uma simulação prévia e 83,3% dos entrevistados disseram se sentir 
seguros para realizá-lo em situações reais após o ensino pela prática deliberada. 

De todos os 30 entrevistados neste trabalho, todos responderam que sentiram que a prática deliberada comparada às 
técnicas tradicionais de simulação, sanou completamente suas dúvidas e seus erros, que é mais efi caz para a fi xação 
de conteúdos e que gostariam que essa técnica fosse aplicada como método de ensino na instituição.  

CONCLUSÃO

As informações obtidas neste trabalho, corroboram positivamente para a hipótese de que a prática deliberada é 
um método mais efi caz de ensino em simulação realística. Possui um poderio de sanar as dúvidas e diminuir os 
erros, preparando os estudantes para a vida médica, inclusive para procedimentos complexos e com alta taxa de 
complicações como a Cricotireoidostomia. 

DESCRITORES

Simulação realística; Prática deliberada; Cricotireoidostomia; Cirurgia; Ensino.
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Progresso Nas Tecnologias Cirúrgicas: Engenharia Tecidual Para Cardiopatia Congênita. 

Autor: Theodoro Zigmundo Servolo
Coautora: Amanda Arrais Bento de Souza
Orientadora: Magaly Arrais

INTRODUÇÃO  

Na cirurgia cardiovascular congênita (CCVC) é comum a necessidade do implante de enxertos ou tecidos biológicos. 
Os materiais mais utilizados até o momento são enxertos artifi ciais, tecidos autólogos, aloenxertos e xenoenxertos. 
Contudo estas opções estão suscetíveis a trombose, degeneração e não permitem a possibilidade de crescimento. O 
conduto vascular ideal deve possuir propriedades de manuseio cirúrgico, baixas taxas de eventos tromboembólicos, 
resistência à infecção e potencial de crescimento. A engenharia de tecidos (ET) é um método ideal para criar o 
enxerto vascular congênito, possibilitando a produção de vasos e tecidos a partir de células autólogas e um polímero 
biodegradável ‘’scaff old’’ (arcabouços tridimensionais) que poderá crescer e regenerar. 

OBJETIVOS

Compreender e analisar a ET para enxertos e sua importância na CCVC.  

MÉTODOS

Análise de artigos publicados de 2006-2021 na língua inglesa publicados no PubMed, Scielo, jornais de saúde nacionais 
e sites governamentais. Foram selecionados 13 artigos a partir dos descritores: engenharia tecidual, cardiopatia 
congênita, enxerto, tecnologia, cirurgia cardíaca.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Os desafi os enfrentados pela ET na CCVC incluem aceitação dos produtos limitada e a regulamentação. A desordem 
em torno da regulamentação internacional prejudica o controle de qualidade e a consistência dos produtos, pois 
não existem normas que supervisionam as tecnologias relacionadas. A evolução clínica dentro do campo da ET inclui 
padronização do monitoramento ou síntese de um programa de vigilância para recipientes, garantindo a viabilidade 
do tecido, e formas de detectar variabilidade entre pacientes. Para serem amplamente aceitos, os produtos devem 
ser fáceis de manusear, ter disponibilidade de oferta e demanda e manter o padrão atual dos outros produtos 
utilizados no reparo de CCVC. Os prognósticos dependem das comorbidades, do avanço da doença e dos tecidos 
nativos do paciente. É primordial que a segurança dos produtos de ET e a aproximação à funcionalidade dos tecidos 
nativos estejam presentes para minimizar as reações imunes e infl amatórias, reduzir a trombogenicidade e otimizar 
a infi ltração celular para remodelação e crescimento.  

CONCLUSÃO

Apesar do progresso científi co na síntese dos enxertos e ensaios clínicos promissores, o uso de tecidos criados a partir 
da ET seguem limitados pela regulamentação governamental e pelos desafi os científi cos, que devem ser superados 
em um futuro próximo. 

DESCRITORES

Engenharia tecidual; Cardiopatia congênita; Enxerto; Tecnologia; Cirurgia cardíaca.  
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Patência Em Longo Prazo De Endoprótese Aorto-Biilíaca Para Isquemia Crítica De 
Membro Inferior Após Angioplastia Com Balão Farmacológico Complicada Em Arterite 
De Takayasu: Efeito Da Terapia Antiplaquetária Dupla Combinada Com Tocilizumabe. 

Autora: Melissa Pereira Lopes Vieira Pinto
Coautores: Bruna Cremonezi Lammoglia, Luana de Aguiar Trevise, Thatiany Paslar Leal, Gabriela Hasselman 
Orientador: Nilton Salles Rosa

INTRODUÇÃO  

A arterite de Takayasu (AT) é uma vasculite granulomatosa, crônica, de etiologia desconhecida, acometendo 
preferencialmente aorta e grandes ramos. Em decorrência da infl amação pode haver isquemia crítica de membros, 
por vezes com indicação de revascularização. Entretanto, resultados cirúrgicos podem ser comprometidos por 
doença em atividade. Relatamos o caso de paciente com AT submetida a angioplastia de artéria ilíaca complicada e 
posterior colocação de endoprótese que se mantém patente após 8 anos. 

CASO CLÍNICO

Mulher de 43 anos, procurou atendimento médico por claudicação de membros inferiores com 12 meses de evolução 
e 3 anos de hipertensão arterial. Negava febre, claudicação de extremidades superiores ou dor torácica. Exames de 
imagem demonstraram aorta espessada na região distal às artérias renais, com estenose da artéria ilíaca comum 
esquerda, e, oclusão da artéria ilíaca externa esquerda. Os achados clínicos e laboratoriais foram compatíveis com 
o diagnóstico de arterite Takayasu. Mesmo com os ajustes terapêuticos incluindo prednisona e metotrexato, sua 
mobilidade permaneceu prejudicada, com impacto signifi cativo na qualidade de vida. Adicionou-se infl iximabe e 
foi proposta angioplastia da artéria ilíaca comum esquerda, com balão revestido por paclitaxel. Após procedimento 
realizado sem complicações imediatas, após uma semana ela foi admitida com dor progressiva em membro inferior 
esquerdo, difi culdade deambulatória e taquicardia. As imagens revelaram ruptura da artéria ilíaca comum esquerda 
contida pelo músculo iliopsoas. Assim, optou-se pela colocação de endoprótese Excluder® na aorta distal, e, em 
ambas as artérias ilíacas comuns, que impediram uma nova hemorragia. O hematoma do músculo iliopsoas foi 
reabsorvido sem necessidade de drenagem, e a dor e disfunção dos membros inferiores esquerdos diminuíram ao 
longo do tempo. A terapia biológica foi substituída por tocilizumabe mensal endovenoso e a paciente manteve-
se também com aspirina e clopidogrel. Após 8 anos, exames seriados de imagem evidenciam endoprótese aorto-
biilíaca patente em toda a sua extensão, sem evidência de trombose ou reestenose. Clinicamente, a paciente nega 
claudicação vascular e os pulsos permanecem palpáveis no membro inferior esquerdo.  

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Reestenose é a principal intercorrência, tanto na abordagem cirúrgica quanto na endovascular, em pacientes 
operados para tratamento de sintomas isquêmicos em AT. O uso de fármacos associados torna-se imprescindível 
para controle clínico da infl amação e prevenção da reestenose. O tocilizumabe tem sido efi caz na prevenção da 
progressão da doença e redução das doses de corticosteroides.  

CONCLUSÃO

A efi cácia da intervenção endovascular na arterite de Takayasu pode ser aumentada por avaliação pré-operatória 
detalhada, associada a estratégia medicamentosa incluindo terapia imunomoduladora e antiagregação plaquetária. 
Devido à alta taxa de reestenose, o paciente deve ser acompanhado periodicamente para detecção precoce de 
complicações. Apesar dos riscos, o prognóstico e a qualidade de vida dos pacientes com AT melhoraram nos últimos 
anos com esses avanços no tratamento. CAAE: 56585322.3.0000.0081. 
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O Uso da Toxina Botulínica nas Grandes Hérnias Incisionais. 

Autora: Ana Carolina Gomes Ruivo Marques
Coautoras: Giovanna Bósnia Moreira da silva; Isabella cavaco Gonçalves Pereira; Melina Scariato Geraldello
Orientadora: Elias Jirjoss Ilias

INTRODUÇÃO  

A hérnia incisional (HI) é um problema cirúrgico comum defi nido como qualquer falha ou orifício na parede abdominal, 
com ou sem protuberância, em área de cicatriz pós-operatória, diagnosticada pelo exame clínico ou de imagem. 
Pacientes com hérnias incisionais muitas vezes não apresentam sintomas, mas é necessário atenção dos cirurgiões 
pois essa complicação também pode apresentar risco de encarceramento, obstrução (se o conteúdo for intestino) ou 
estrangulamento evoluindo para uma hérnia incisional complicada. A toxina botulínica A (TBA), uma toxina produzida 
pela bactéria anaeróbia Clostridium botulinum, é utilizada para induzir a paralisia fl ácida do músculo estriado 
ao impedir a liberação de acetilcolina na junção neuromuscular. Para o reparo de hérnias incisionais está sendo 
testada e estudada a utilização da injeção dessa toxina nos músculos abdominais que ao conferir paralisia fl ácida e 
modulação da dor (4,5) pode evitar a necessidade de aponeurotomia e, consequentemente, a técnica de separação 
de componentes (TSC) para reparo de grandes hérnias incisionais. 

OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho é investigar os efeitos da administração de toxina botulínica A (BTA) como adjuvante ao 
reparo cirúrgico de hérnias incisionais abdominais.  

MÉTODOS

Esse estudo consiste numa análise de referências bibliográfi cas encontradas nas plataformas Scielo e PubMed, Revista 
Hispanoamericana de Hérnia e Revista Relatos CBC. Os descritores utilizados foram “toxina botulínica”, “toxina 
botulínica tipo A”, “hérnia incisional”, “hérnia abdominal”, “hérnia incisional grande” e seus correlatos em inglês 
“botulinum toxin”, “incisional hernia”, “ventral hernia”, “large incisional hernia”, “botulinum A toxin”.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Pacientes que utilizaram BTA antes das cirurgias de reparação de incursões herniárias utilizaram menos analgesia opióide 
e relataram menos dor (5), isso se diz respeito também ao efeito de bloqueio dos espasmos musculares pós-cirúrgico 
que a BTA pode apresentar. (4) Existe uma preocupação com o efeito da BTA pós-operatório que está relacionada com 
os músculos abdominais laterais também estarem envolvidos na respiração acessória. Em dois estudos analisados os 
pacientes apresentaram fraqueza ao tossir e espirrar, isso sugere que se deve ter cautela na administração de BTA a 
pacientes com disfunção respiratória crônica.  

CONCLUSÃO

A literatura disponível até hoje mostra que a BTA fornece relaxamento da musculatura abdominal, aumentando volume 
e permitindo a aproximação das bordas fasciais sem resistência à tração, que é considerada necessária para atingir o 
fechamento fascial primário na cirurgia de grande hérnia ventral. 

DESCRITORES

Hérnias; Grande hérnia incisional; Uso do botox; Toxina botulínica.
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Abordagem Das Mediastinites Após Cirurgia Cardíaca. 
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INTRODUÇÃO  

Mediastinite é uma grave complicação infecciosa possível no pós-operatório de cirurgias cardíacas e dos grandes 
vasos da base, causada principalmente pelo Staphylococcus aureus. Sua prevalência em cirurgia cardíaca, nas quais 
se usam a via de acesso transesternal, é de 0,2% a 5,0%. O diagnóstico associa instabilidade do esterno com coleção 
purulenta retroesternal e deve ser precoce em função da alta mortalidade. 

OBJETIVOS

Estudar as possíveis abordagens para mediastinite após cirurgia cardíaca.

MÉTODOS

Trata-se de revisão narrativa da literatura de artigos de acesso livre publicados entre 1996 e 2019. Os descritores 
para busca dos artigos foram adquiridos pelo sistema de descritores em ciências da saúde (Decs), da biblioteca 
virtual em saúde (BVS). Os descritores foram “Mediastinite”, “Cirurgia” e “Abordagens” pelas bases de dados SciElo, 
Pubmed e Lilacs Bireme. Foram encontrados 3.092 resultados e selecionados 12 artigos. Os artigos foram incluídos 
com base na leitura dos títulos e resumos, com boa metodologia e que destacavam a ocorrência de mediastinite 
após cirurgias cardíacas e descartados artigos que não abordavam de modo objetivo intervenções cirúrgicas, para 
mediastinite.Foram revisados os dados acerca desses estudos, expostos seus resultados e avaliadas as técnicas mais 
efetivas para manejo da mediastinite no cotidiano hospitalar.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A gravidade associada à mediastinite requer uma abordagem imediata e resolutiva pois essa afecção está intimamente 
relacionada à complicações severas, como instabilidade esternal, insufi ciência respiratória, sepse, podendo ser 
letal. Assim, tem-se indicado procedimentos cirúrgicos menos invasivos à abordagem mediastinal, utilizando-se 
minitoracotomias com ou sem o auxílio de videotoracoscopia, seguido da esternotomia mediana.  Assim, têm sido 
alcançados baixíssimos índices de morbidade, porém essas e outras técnicas menos invasivas têm suas limitações. 
Também, apesar do aperfeiçoamento de inúmeras alternativas cirúrgicas para debelar o processo infeccioso, persiste o 
risco de mediastinite e que pode ser a causa de óbito em até 47% dos casos . O tratamento da mediastinite varia desde 
antibióticos, lavagem ou até esternectomia com técnicas de reconstrução plástica, porém mesmo com o diagnóstico e 
tratamento precoces, o prognóstico não é bom, sobretudo se houver sepse e outros agravos à saúde associados.  

CONCLUSÃO

Dentre as possíveis abordagens na mediastinite, destacam-se as técnicas cirúrgicas. Contudo é necessário haver um 
cuidado integral, no tratamento da infecção de base e manejo clínico das complicações derivadas desta patologia. 

DESCRITORES

Infecção; Mediastinite; Cirurgia; Abordagens; Cirurgia cardíaca.
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Indicações Para A Cirurgia De Resgate Pós Falha Do Protocolo Nigro Nos Carcinomas 
Epidermoides De Canal E Borda Anal: Uma Revisão. 
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Orientador: Orlando Contrucci Filho

INTRODUÇÃO  

O carcinoma de células escamosas (CEC) do canal anal sempre se apresentou como um desafi o, com baixa porcentagem 
de cura, até a implementação da radioquimioterapia como tratamento primário, conhecida como Protocolo de 
Nigro. Mesmo com os excelentes resultados, 10-30% não respondem a radioquimioterapia, sendo necessário realizar 
o esquema de resgate cirúrgico. A cirurgia de resgate apresenta uma sobrevida de 24-60% e com necessidade de 
indicação correta, pois pacientes em condições clínicas não aptas podem não sobreviver ou apresentar complicações 
com perda da função. Porém, com a indicação e seletividade correta dos pacientes, junto com o planejamento 
cirúrgico, os resultados podem levar a ótima sobrevida aos pacientes com CEC. 

OBJETIVOS

Esta revisão tem o objetivo de avaliar quais são os critérios para tratamento cirúrgico de resgate em casos de 
carcinoma epidermoide do canal e borda anal que não responderam ao Protocolo Nigro?

MÉTODOS

Foram utilizados as bases de dados PubMed, Scielo e BVS com os seguintes descritores, tumores do canal anal, câncer 
do canal anal, carcinoma de células escamosas, anal canal carcinoma, anus neoplasm, salvage therapy e surgery.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

O Protocolo Nigro pode não ser bem sucedido em até 20% dos casos, chegando a 50% nos tumores maiores que 5cm, 
levando a necessidade de tratamento cirúrgico de resgate. As indicações para a realização dessas cirurgias é a 
recidiva da doença, defi nida como evidência clínica de tumor após tratamento com resposta completa por pelo menos 
6 meses, defi nida como doença residual, defi nida como resposta clínica e tumoral incompleta, a impossibilitação do 
paciente terminar o Protocolo Nigro, principalmente por conta dos efeitos adversos da radioquimioterapia. De modo 
obrigatório, evidências clínicas ou radiológicas, de progressão ou recidiva, devem ser apresentadas para realizar a 
cirurgia de resgate. Ainda não foram encontrados preditores clínicos, moleculares ou genéticos para a realização da 
cirurgia de resgate no CEC.  

CONCLUSÃO

Por mais que as técnicas de radioquimioterapia demonstram bons resultados de ressecção tumoral ainda há importante 
probabilidade de erro, principalmente pacientes com importante acometimento esfi ncteriano. A cirurgia de resgate 
é recomendada em casos de pacientes com histórico de exposição prévia à radiação, cânceres germinativos ou com 
grande acometimento do esfíncter anal. Não foram evidenciados critérios clínicos para identifi cação de pacientes 
candidatos à cirurgia de resgate, assim sendo recomenda-se subsequentes estudos acerca deste tema. 

DESCRITORES

Anal canal carcinomas; Anal neoplasm; Salvage therapy; Surgery; Antineoplastic Combined Chemotherapy Protocols.
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Avaliação Do Manejo Dos Pacientes Portadores De Aneurisma De Veia Jugular Na 
Prática Clínica. 
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Orientador: Alexandre Cesar Fioretti

INTRODUÇÃO  

Os aneurismas de veias jugulares correspondem a malformações vasculares raras e benignas. O quadro clínico se 
inicia de forma silenciosa, com abaulamento da região cervical, um edema assintomático que aumenta de tamanho à 
realização da manobra de Valsalva. Apresenta como diagnóstico diferencial outras doenças vasculares e congênitas, 
por isso, é frequentemente mal diagnosticado. As diretrizes de tratamento não são claramente estabelecidas e as 
estratégias podem variar. Logo, há difi culdade em conduzir pacientes que apresentam essa patologia. Esse estudo 
tem como método unir informações a respeito da apresentação clínica e tratamento baseado em evidências para que 
os profi ssionais possam guiar o paciente diante do caso. 

OBJETIVOS

O estudo visa realizar uma revisão dos artigos disponíveis na literatura a respeito da apresentação do quadro clínico 
e manejo dos pacientes portadores de aneurisma de veia jugular.

MÉTODOS

Trata-se de um estudo de revisão bibliográfi ca, combinando levantamento e análise de estudos, buscados nas bases 
de dados: Pubmed e Scielo. Foram utilizados os descritores: aneurisma, veia jugular associado ao operador booleano 
AND entre os descritores. Foram selecionados artigos em português e inglês; publicados nos últimos cinco anos; 
em pessoas; e que retratam o assunto abordado. Durante a primeira seleção foram encontrados 93 artigos e após a 
triagem 10 artigos foram escolhidos. O estudo seguiu a recomendação PRISMA.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Analisando a bibliografi a que reúne 334 casos, o primeiro e mais utilizado método para confi rmação diagnóstica 
é a ultrassonografi a colorida Doppler, com associação a tomografi a computorizada. Já em relação ao tratamento, 
pacientes assintomáticos, que representam 125 dos casos (37,4%), optaram por um acompanhamento clínico e 
conservador. O procedimento cirúrgico foi escolhido para 178 pacientes (53,2%), que relatavam desconforto e 
queixas estéticas. Confere que em 31 dos casos (9,2%) o manejo não foi reportado.  Atualmente, a ligadura cirúrgica 
é o principal procedimento realizado para a correção de aneurisma externos e a ligadura cirúrgica com reconstrução 
nos casos internos, que acometem mais crianças. Não foram relatados casos com correlação de embolização ou 
eventos adversos nos pós cirúrgicos, ou nos manejos clínicos.  

CONCLUSÃO

Os estudos analisaram que a excisão cirúrgica dos aneurismas, seja de jugular interna ou externa, tem caráter 
estético e devem ser tratados caso gerem desconforto aos pacientes, considerando que cada quadro deve ser 
individualizado. O tratamento conservador é uma alternativa segura para quadros que não apresentam objeções. 
Independentemente do manejo, as complicações foram ínfi mas no acompanhamento dos casos. 
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Sinal De Incompatibilidade T2-Flair Como Biomarcador De Imagem Na Previsão De 
Mutações Genéticas Em Neoplasias Cerebrais: Uma Revisão Narrativa. 

Autor: Lucas Santander 
Coautores: Amanda Adriane Tamarindo de Souza; Claudia Mingrone; Lara Batistoni Zati; Maria Eduarda 

Santos Fernandino
Orientador: Marcio S. Rassi; Vithor E. B. da Silva

INTRODUÇÃO  

O sinal de incompatibilidade T2-FLAIR é um biomarcador de imagem de ressonância magnética, identifi cado quando 
a imagem se apresenta hiperintensa e homogênea em T2 e hipointensa com bordas hiperintensas em FLAIR. Esse 
sinal apresenta alta especifi cidade, principalmente para astrocitomas mutantes de IDH1,2,3. Esse sinal é de extrema 
importância na identifi cação de gliomas, principalmente por se tratar de um exame não-invasivo que fornece um 
diagnóstico genético, permitindo a avaliação do prognóstico do paciente4. No entanto, embora esse biomarcador 
de imagem se preconize com múltiplas vantagens, a sensibilidade na detecção do sinal de incompatibilidade T2-
FLAIR ainda é uma limitação5. Nesse sentido, é importante ressaltar que se trata de uma ferramenta bastante 
viável se referindo ao uso facilitado da RM, visto que é utilizada rotineiramente em hospitais e bastante acessível, 
diferentemente dos testes genéticos de análise direta do genoma 4,6. 

OBJETIVOS

Avaliar se o uso do sinal de incompatibilidade T2-Flair na detecção de alterações genéticas pode ter relação com o 
diagnóstico e/ou prognóstico de neoplasias cerebrais que não foram submetidas ao teste genético.

MÉTODOS

A partir do levantamento bibliográfi co, foram selecionados 69 (sessenta e nove) artigos da plataforma PUBMED, 
publicados nos últimos 5 anos.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Estudos recentes evidenciaram a relação do sinal de incompatibilidade T2-FLAIR na identifi cação do subtipo molecular 
de tumores gliais de baixo grau com IDH mutante e sem codeleção 1p/19, apresentando especifi cidade de 100% para 
esse tipo neoplásico2. Essa especifi cidade contribui para o planejamento terapêutico, haja vista que os tratamentos 
podem apresentar melhores desfechos de acordo com o tipo neoplásico7. Determinados trabalhos também elucidaram 
a relação do sinal na determinação de achados histopatológicos associados aos tumores8, além de identifi car exceções 
quanto à defi nição tumoral, como idade9 e outros tipos tumorais10, elucidando a necessidade da adoção de critérios 
para esse sinal9. Embora promissor, o sinal de incompatibilidade T2-FLAIR contém limitações, tendo como principal 
empecilho a baixa sensibilidade, que representa o maior desafi o para sua aplicação em larga escala2.  

CONCLUSÃO

O sinal de incompatibilidade T2-FLAIR, detectado em padrões de sequenciamento de RM, é um importante 
biomarcador não-invasivo de imagem para diagnóstico genético de gliomas difusos de baixo grau. Tal identifi cação 
pode ocorrer de maneira precoce, permitindo maior acurácia no diagnóstico pré-operatório e, consequentemente, 
um melhor prognóstico e evolução dos pacientes. Embora apresente tais benefícios, este método possui limitações 
quanto à sua sensibilidade, difi cultando sua implementação como substituto ao teste genético. 
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Usos Clínicos Da Fluoresceína Na Prática Médica: Revisão Da Literatura. 

Autor: Ageu Oliveira Rodrigues
Coautor: Fábio Marinho Lutz Motta
Orientador: Francisco Sandro Menezes Rodrigues

INTRODUÇÃO  

A fl uoresceína sódica (FS) é um corante, do tipo xanteno, utilizado no campo cirúrgico tanto para procedimentos 
oftalmológicos quanto neurocirúrgicos; neste último caso atualmente sendo aplicado à delimitação de barreira 
hematoencefálica (BHE) em caso de rompimento desta por diversos tipos de tumores cerebrais, como os gliomas. 

OBJETIVOS

Realizar uma revisão da literatura sobre os usos clínicos da fl uoresceína na prática médica.

MÉTODOS

Foi realizado um levantamento bibliográfi co de revistas, livros e artigos presentes e disponíveis nas bases de dados 
Scielo e Lilacs, utilizando como buscador a ferramenta Publish or Perish.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

O uso da fl uoresceína sódica se mostrou efi caz no processo de ressecção tumoral total (GTR) dos tumores cerebrais 
com boa margem de segurança e alta especifi cidade, graças a seu alto potencial de acúmulo nas regiões de ruptura 
de BHE e delimitação de região tumoral com precisão.  

CONCLUSÃO

O uso da fl uoresceína sódica pode ser empregado tanto na oftalmologia quanto na neurocirurgia. 

DESCRITORES

Fluoresceína; Neurocirurgia; Angiografi a; Oftalmologia; Gliomas.
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Conduta Atual do Câncer de Esôfago Avançado. 

Autora: Catarina Martins Ceroni Ivo
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Orientador: Elias Jirjoss Ilias

INTRODUÇÃO  

O tratamento inicial para câncer de esôfago (tubo muscular oco, localizado entre a traqueia e a coluna vertebral, 
que liga a garganta ao estômago), assim como na maioria dos cânceres, é defi nido pelo estágio da doença. Nesses 
casos, os estágios são dividido em 0, I (subdivido em T1 e T2), II, III, IV e recidivas, sendo que o estágio IV é 
considerado câncer de esôfago avançado. Em que é possível observar a disseminação da doença para linfonodos e 
outros órgãos, sendo, em geral, tumores mais difíceis de serem tratados. 

OBJETIVOS

Descrever e analisar a conduta utilizada atualmente no tratamento de câncer de esôfago avançado.

MÉTODOS

Realizou-se uma busca sistemática de artigos publicados nos anos de 2020 a 2022 nas principais bases de dados Scielo 
e PubMed e a partir do INCA (Instituto Nacional de Câncer), American Cancer Society e A.C Camargo Cancer Center, 
pelos descritores “Câncer de Esôfago” AND “Tratamentos” // “Câncer de Esôfago” AND “Estágio IV”, nos idiomas 
português e inglês.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

De acordo com os principais centros de câncer pesquisados, os tratamentos visam principalmente a melhora da 
qualidade de vida, sobrevida e alívio dos sintomas. No Brasil, de acordo com a última atualização do INCA (25 de abril 
de 2022), o tratamento é feito com cirurgia, radioterapia e quimioterapia, de forma isolada ou combinada, levando 
em consideração o estágio da doença e das condições clínicas do paciente. Considerando os estágios mais avançados 
da doença ou em pacientes muito debilitados, o tratamento tem caráter paliativo, sendo feito por radioterapia 
combinada ou não à quimioterapia. De acordo com o A.C Camargo Cancer Center, o tratamento começa pela cirurgia 
para remoção do órgão e dos gânglios linfáticos ao redor do esôfago e do estômago, sendo possível removê-los por 
meio de endoscopia ou cirurgia robótica. A cirurgia pode ser associada anterior ou posteriormente, à radioterapia e 
quimioterapia, principalmente quando o tumor for grande e houver risco de disseminação. Essas opções de tratamento 
também podem ser empregadas sem cirurgia em casos especiais ou, ainda, para alívio dos sintomas.  

CONCLUSÃO

As informações obtidas estão de acordo com a literatura recente, evidenciado que apesar dos avanços tecnológicos 
e cirúrgicos, em muitos casos de câncer de esôfago avançado, difi cilmente a cirurgia será uma opção. Radioterapia, 
quimioterapia e imunoterapia, isolados ou combinados entre si, passam a ser as principais, ou às vezes, únicas escolhas 
para aliviar alguns sintomas da doença, como dor e difi culdade para deglutir, e aumentar a sobrevida do paciente. 

DESCRITORES

Câncer de esôfago; Tratamento de câncer de esôfago; Câncer de esôfago estágio IV; Câncer de esôfago avançado; 
Estadiamento câncer de esôfago.
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Riscos E Benefícios Da Utilização Da Circulação Extracorpórea Nas Cirurgias Cardíacas 
Em Crianças: Uma Revisão Bibliográfi ca. 

Autora: Brendha Muniz Miguel
Coautores: Luma Aride Moreira; Gabriela Martins Favaretti; Ana Laura Mantovani Addario; Matheus 

Verones Silva
Orientador: Magaly Arrais dos Santos

INTRODUÇÃO  

A história da cirurgia cardiovascular é marcada pelos obstáculos enfrentados pelos cirurgiões da área devido ao 
desenvolvimento tardio da especialidade médica. Sendo assim, diante dos adventos da Medicina, a circulação 
extracorpórea (CEC) foi um fator determinante para a evolução da área, uma vez que com ela as cirurgias cardíacas 
tornaram-se mais seguras e defeitos mais complexos puderam ser abordados. A CEC, segundo a Sociedade Brasileira 
de Circulação Extracorpórea, compreende um conjunto de técnicas e aparelhos que substituem a função do coração 
e dos pulmões. 

OBJETIVOS

Verifi car os riscos e os benefícios encontrados na literatura atual acerca da utilização da circulação extracorpórea 
em crianças submetidas à cirurgia cardíaca. Além disso, comparar a frequência de complicações causadas pela 
circulação extracorpórea no período pós-operatório entre as crianças e a população adulta.

MÉTODOS

O estudo elaborado trata-se de uma revisão literária do tipo narrativa, mediante análise de artigos que discutem os 
pontos positivos e negativos da utilização da CEC nas cirurgias cardíacas pediátricas.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Os cuidados perioperatórios das crianças submetidas à cirurgia cardíaca com CEC variam de acordo com a idade, 
sendo os recém-nascidos (RN) mais suscetíveis às complicações. Os riscos dos neonatos são maiores devido à rigorosa 
propensão às complicações da CEC, secundárias à intensa resposta neuroendócrina à lesão tecidual. Além disso, associa-
se a maior incidência de complicações na utilização desse mecanismo na população infantil devido à imaturidade 
funcional da criança, à falta de equipamentos de CEC que sejam totalmente compatíveis com as dimensões do RN e 
às difi culdades técnicas para correção da lesão cardíaca. Outro ponto a ser considerado, o qual corrobora aos maiores 
riscos da utilização da CEC em crianças quando comparados aos dos adultos, é a exposição a situações mais extremas. 
Durante a perfusão, por exemplo, a população infantil passa por extremos fi siológicos que raramente são necessários 
nos adultos. Ademais, considera-se também a diferença entre adultos e crianças em relação à temperatura, que é 
mantida próxima aos valores fi siológicos nos adultos e em hipotermia profunda nos pacientes pediátricos.  

CONCLUSÃO

Sendo assim, a partir da revisão bibliográfi ca realizada pelo presente estudo, é possível afi rmar que, apesar da 
evolução constante no mecanismo de funcionamento da CEC em cirurgias cardíacas pediátricas, esses pacientes 
ainda têm maior risco em relação aos adultos. Porém, os riscos e benefícios em relação a ele mesmo deve ser 
avaliado individualmente segundo a sua apresentação clínica. 

DESCRITORES

Cirurgia cardíaca; Circulação extracorpórea; Pacientes pediátricos; Riscos; Benefícios.
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Panorama Atual Da Cirurgia Robótica No Brasil. 

Autora: Ingrid Nunes Dutzmann
Coautoras: Ana Beatriz Zani Dutzmann, Isabela Vitorino da Silva
Orientador: Deise Garrido Silva

INTRODUÇÃO  

A cirurgia robótica é um procedimento minimamente invasivo, realizado em casos com comprovada efi cácia e 
segurança de tratamento. A intervenção é executada por um cirurgião capacitado com treinamento em instrumentos 
robóticos, e deve ser realizada exclusivamente em ambiente hospitalar estruturado, uma vez que se trata de um 
procedimento de alta complexidade. Tais aspectos são regulamentados através das normatizações que visam o 
melhor aproveitamento dos avanços e tecnologias a serem introduzidas na medicina. 

OBJETIVOS

Revisar a literatura sobre o panorama atual da cirurgia robótica no Brasil.

MÉTODOS

Este trabalho foi realizado através de uma revisão de literatura abordando a atual resolução do Conselho Federal 
de Medicina.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A cirurgia robótica, que teve seu início na década de 80, vem ganhando grande visibilidade através da evolução 
tecnológica de diversos modelos de sistemas minimamente invasivos que permanecem em constante desenvolvimento. 
Apenas no ano de 2021, foram realizadas 24 mil cirurgias robóticas no Brasil, sucedidas em hospitais estruturados 
com condições técnicas e estruturais adequadas para procedimentos de alta complexidade. Diante dos resultados 
positivos apresentados ao longo do tempo, profi ssionais de saúde de diversas especialidades demonstram grande 
interesse pelo recurso prático e inovador. Portanto, alguns critérios e capacitação dos profi ssionais, além da existência 
da resolução para a sistematização de procedimentos considerados altamente complexos, tornam-se fundamentais 
para a qualidade dos procedimentos cirúrgicos robóticos. O treinamento dos profi ssionais é dividido em duas etapas: 
básico e avançado. O básico consiste em simulações iniciais para adaptação. O avançado, corresponde à etapa de 
qualifi cação, sob realização de cirurgias com orientação de um cirurgião instrutor. Atualmente, ganha-se destaque o 
desenvolvimento de telecirurgias robóticas, as quais, diferente das outras, podem ser realizadas a distância. Trata-
se de cirurgia altamente tecnológica, com uma equipe composta necessariamente por 3 cirurgiões: um cirurgião 
remoto, responsável pelo controle do instrumental; um cirurgião presencial, encarregado de fornecer assistência 
direta ao paciente em casos de emergência; um cirurgião auxiliar. Tal progresso se dá por meio do aumento da 
qualidade de conexão de internet entre as diferentes regiões do país. No entanto, vale ressaltar que algumas regiões 
carentes não possuem este benefício, o que difi culta a instalação de novas tecnologias medicinais.  

CONCLUSÃO

A tecnologia vem ganhando espaço na medicina para melhorias de procedimentos, trazendo benefícios para o 
médico e para o paciente. Contudo, a heterogeneidade social das diversas regiões do país não permite o acesso aos 
procedimentos inovadores para toda a população. 
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Redução Da Resistência Insulínica Em Pacientes Submetidos À Lipoaspiração. 

Autores: Ingrid Gastaldelli dos Santos
Coautores: Náthaly Nascimento de Abreu, Júlia Martinelli Cerqueira Wurman, Iann Barac Sampaio
Orientadora: Ana Carolina Morais Fernandes

INTRODUÇÃO  

A obesidade constitui uma epidemia global crescente da atualidade. O excesso de peso e a obesidade são fatores 
que aumentam o risco de diversos problemas de saúde, como resistência à insulina, hipertensão, dislipidemia e 
aterosclerose, os quais constam como componentes da síndrome cardiometabólica. Nesse cenário, a remoção do 
excesso de gordura pode conduzir a consequências metabólicas, amplamente estudadas nos últimos anos. Assim 
sendo, a lipoaspiração mostra-se como um método potencialmente viável tanto para fi ns estéticos, como também 
para elevar a efi ciência da insulina e melhorar o metabolismo tecidual. 

OBJETIVOS

Relacionar o procedimento de lipoaspiração com a diminuição da resistência insulínica, enfatizando informar e 
atualizar os profi ssionais da área da saúde.

MÉTODOS

Desenvolveu-se uma revisão integrativa da literatura, agregando artigos publicados nos arquivos do PubMed. 
Inicialmente, a pesquisa contou com critérios mais abrangentes, selecionando artigos científi cos com base nos 
descritores “Insuline Resistence”, “Lipectomy” e “Liposuction”. Em seguida, sucedeu-se à implementação dos 
critérios de inclusão descritos a seguir: (1) publicações na íntegra; (2) artigos que envolvam somente seres humanos; 
(3) estudos com delineamento de revisões sistemáticas, meta-análises e ensaios clínicos. Oito artigos se mostraram 
elegíveis para a análise.   

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Foram analisadas 8 publicações que versaram sobre a diminuição da resistência insulínica após o procedimento de 
lipoaspiração. Dessas, 7 (87,50%) expressaram um aumento da sensibilidade à insulina após a intervenção cirúrgica, 
sendo que somente 3 destes artigos (42,85%) elucidaram que essa mudança persistiu nos meses seguintes, de acordo 
com a avaliação de acompanhamento. Entretanto, 1 artigo (12,50%) forneceu evidências de que esse procedimento 
não afetou signifi cativamente os componentes da síndrome metabólica e da sensibilidade à insulina nos pacientes 
estudados. Ademais, ressalta-se que 5 publicações (62,50%) caracterizaram a intervenção cirúrgica, associando 
a lipoaspiração de grande volume com a redução da resistência insulínica. No total, 2 artigos (25%) assinalaram 
que a melhora da resistência à insulina descrita nos estudos não se mostra sufi ciente para prover uma justifi cativa 
clínica para o uso deste procedimento cirúrgico como uma estratégia de perda de peso para o paciente obeso. Em 
contrapartida, uma publicação destacou que os achados obtidos seriam capazes de alterar o papel da lipoaspiração 
no tratamento multidisciplinar da obesidade.  

CONCLUSÃO

A lipoaspiração parece modular a sensibilidade insulínica, com um efeito benéfi co que pode persistir por meses 
após a cirurgia. Contudo, os dados mostram-se limitados, logo, mais estudos de alta qualidade são necessários para 
esclarecer os potenciais efeitos metabólicos dessa intervenção. 
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Impactos Positivos Da Atividade Física Na Incontinência Urinária. 

Autora: Julia Del Negro Perrucci Sniesko 
Coautora: Evelin Sayuri Isiki
Orientador: Milton Ghirelli Filho

INTRODUÇÃO  

A Incontinência urinária (IU) é qualquer vazamento involuntário de urina, provocando piora na qualidade de vida do 
paciente. Pode  acometer ambos os sexos mas prevalece em mulheres, isso se deve ao fato de apresentarem a uretra 
mais curta e sua continência depender do assoalho pélvico (AP), que dão suporte às vísceras abdominais e pélvicas, 
resistindo às pressões exercidas pelos mesmos. A prática de exercícios leves a moderados, e treinamento do músculo 
do assoalho pélvico  (TMAP) auxilia na sustentação dos órgãos pélvico e contribui para o mecanismo de fechamento 
esfi ncteriano da uretra; o TMAP é recomendado como terapia de primeira linha para IU desde a década de 1940, 
quando o ginecologista Arnold Kegel relatou sucesso do tratamento em 64 casos de IU feminina. A condição pode ser 
categorizada em 3 diferentes grupos, baseados em fatores fi siopatológicos: Incontinência Urinária de Esforço (IUE), 
Incontinência Urinária de Urgência (IUU) e Incontinência Urinária Mista (IUM). 

OBJETIVOS

O objetivo deste estudo é avaliar os impactos da atividade física na IU e quais exercícios podem ajudar na pré 
existência dela.   

MÉTODOS

Pesquisa fundamentada em artigos científi cos publicados entre os anos 2015 a 2022, nas bases de dados PubMed e 
Scielo, relacionando os descritores “Incontinência Urinária”, “qualidade de vida”, “assoalho pélvico”, “exercícios 
de kegel” e “saúde da mulher”.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A IU prevalece entre mulheres, por circunstâncias anatômicas, hormonais, idade, gravidez, entre outros. É importante 
dosar a intensidade da prática de atividade física; esportes de alto impacto podem prejudicar o AP, tendo chance 
do desenvolvimento de IU; já atividades leves a moderadas têm mostrado resultados positivos na IU, incontinência 
fecal e prolapso de órgãos pélvicos, principalmente em idosos, idade que a musculatura acaba sendo mais frágil. Nos 
casos de IU já instalada a fi sioterapia com exercícios de Kegel são importantes para recuperação do grupo muscular.  

CONCLUSÃO

De acordo com os achados das revisões literárias, atividade física de leve a moderada intensidade podem prevenir ou 
retardar a IU, principalmente se o fortalecimento for praticado desde cedo. Caso a mulher já tenha IU, os estudos 
mostram a extrema importância da prática dos exercícios de Kegel em conjunto com outras condutas médicas 
no tratamento da doença, pois focam no fortalecimento do conjunto de músculos do AP. O acompanhamento do 
paciente por uma equipe multidisciplinar é muito importante para tratar o indivíduo como um todo, pois a IU afeta 
o bem estar físico, social e psicológico do paciente. 
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Cirurgia Cardíaca No Sistema Único De Saúde (Sus): Uma Revisão Das Cirurgias 
Mais Prevalentes. 

Autora: Janaina Maia da Silva
Coautoras: Mariana Cerne Aufi eri, Thaís Shinohara Arata
Orientador: Magaly Arrais dos Santos

INTRODUÇÃO  

As doenças cardíacas estão entre as mais prevalentes no Brasil e no mundo, responsáveis por altas taxas de mortalidade, 
acarretando difi culdades e aumento da demanda de procedimentos por meio do Sistema Único de Saúde (SUS). Muitos 
hospitais públicos ainda carecem de estruturas apropriadas para a realização de cirurgias cardíacas, não tendo materiais 
e equipes especializadas na área para atender a demanda do sistema de saúde do país, resultando em fi las de espera com 
milhares de pessoas que demoram meses a anos para serem operadas5,6. 

OBJETIVOS

Revisar a prática das principais cirurgias cardíacas no Brasil realizada por meio do Sistema Único de Saúde.

MÉTODOS

Trata-se de uma revisã o sistemá tica na qual foi feita a busca de artigos científi cos – das plataformas online Scielo e 
Pubmed –, websites de órgãos federais e Portarias para o seu desenvolvimento. Foram selecionados artigos conforme sua 
relevância e sobre o assunto da pesquisa, dentro do período de 2000 a 2022.

DISCUSSÃO

Atualmente, as doenças cardiovasculares representam uma das principais causas de internação no Brasil, sendo mais 
frequentes na população idosa. A abordagem cirúrgica de tais patologias é mais prevalente em pacientes do sexo 
masculino, com mais de 70 anos e múltiplas comorbidades, especialmente hipertensão arterial sistêmica e diabetes, 
associadas a fatores de risco como tabagismo ativo1. Observa-se também uma discrepância quanto ao número de 
procedimentos realizados de acordo com a região do país, sendo que a região Sul e Sudeste expressam maior taxa de 
cirurgias realizadas2. Dentre os procedimentos realizados com maior frequência entre os anos 2000 e 2020, seja por 
técnica convencional ou abordagem minimamente invasiva encontra-se a cirurgia de revascularização do miocárdio 
(CRM), seguida da abordagem de doenças congênitas e troca de valva mitral, respectivamente3,4.

CONCLUSÃO

Sabe-se que em comparação a outros países, o Brasil enfrenta como barreira de acesso aos serviços de alta complexidade 
as diferenças estruturais da população, além do repasse fi nanceiro fornecido pelo SUS para tais procedimentos, o 
que impacta diretamente em um aumento da fi la por abordagem cirúrgica das afecções cardiovasculares. Além disso, 
a realização de cirurgia em serviços privados interfere na obtenção de dados precisos acerca do tema. Conduto, 
mesmo com a melhoria da Atenção Primária no controle das comorbidades que afetam o coração, o país ainda 
apresenta uma demanda expressiva de intervenções cirúrgicas, principalmente em pacientes idosos. Sendo que, a 
CRM atualmente é o procedimento cirúrgico mais realizado neste contexto. 

DESCRITORES

Cirurgia Cardíaca; Sistema Único de Saúde (SUS); Epidemiologia; Cirurgia Torácica; Procedimentos Cirúrgicos 
Cardiovasculares.
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Atualização Sobre O Diagnóstico E O Tratamento De Gastroparesia Em Pós 
Cirurgia Bariátrica. 

Autora: Maria Eduarda Rocha Soares Palma
Coautora: Gabriela Ribeiro de Souza
Orientador: Elias Jirjoss Ilias 

INTRODUÇÃO  

A gastroparesia é uma síndrome caracterizada pela difi culdade no esvaziamento gástrico de alimentos sólidos em 
um contexto sem obstrução mecânica do trato gastrointestinal, cujo sintomas incluem saciedade precoce, dor 
abdominal, plenitude pós-prandial, vômitos, distensão abdominal e náuseas. Trata-se de uma condição crônica, 
pouco frequente e controlável potencialmente em medicamentos ou mudanças nos hábitos alimentares. As causas 
mais comuns da gastroparesia são elas as idiopáticas, pós-cirúrgica e secundária a diabetes. Sobre a gastroparesia 
na situação pós-cirúrgica, muitas vezes com vagotomia ou vago lesão nervosa, representa a terceira etiologia mais 
comum de gastroparesia, por exemplo, com gastrectomia Billroth II, fundoplicatura, transplante de pulmão ou 
coração, correção de hérnia paraesofágica. 

OBJETIVOS

Desenvolver uma atualização sobre o diagnóstico e o tratamento dos pacientes pós-cirúrgicos da bariátrica que 
apresentaram gastroparesia.

MÉTODOS 

Análise de artigos que abordassem textos publicados nos últimos 10 anos nos arquivos do PubMed e Scielo relacionando 
os descritores “postsurgical gastroparesis”, “bariatric surgery” e “management of gastroparesis”.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Em casos de paciente com sintomas clínicos de gastroparesia após a realização da cirurgia bariátrica, deve ser 
realizado uma endoscopia alta digestiva juntamente com uma tomografi a computadorizada para a exclusão do 
diagnóstico de obstrução mecânica. Após isso, é utilizado o exame de cintilografi a para confi rmar a gastroparesia. O 
tratamento dessa síndrome consiste no controle de náuseas e vômitos, unindo também com modifi cação do estilo de 
dieta. Quando há indicação de cirurgia como gastrostomia e jejunostomia, está auxilia no tempo de esvaziamento 
gástrico e na melhora dos sintomas.   

CONCLUSÃO

A conduta inicial consiste em modifi cação da dieta, hidratação e controle glicêmico. Em pacientes com sintomas 
continuados o médico envolve o uso de terapias procinéticas e antieméticas. As abordagens terapêuticas de 
segunda linha incluem gastrostomia de ventilação ou jejunostomia de alimentação. Ademais, gastrectomia parcial e 
piloroplastia devem ser usadas raramente, apenas em pacientes cuidadosamente selecionados. 
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Gastroparesia; Cirurgia Bariátrica; Diagnóstico; Tratamento; Pós-operatório.
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Complicações Pós-Operatórias Na Doença De Crohn. 

Autora: Ana Beatriz Zani Dutzmann
Coautoras: Fernanda Amorim Garcia, Isabelle Coze Geraldini, Julia Naomi Isiki, Rafaela Máximo de Sousa
Orientador: Orlando Contrucci

INTRODUÇÃO  

A Doença de Crohn (DC) é uma enfermidade de caráter infl amatório, idiopático e multifatorial, tendo sua patologia 
infl uenciada por aspectos genéticos, ambientais, imunológicos e até mesmo devido a condições de disbiose. Esta 
doença atinge todo o trato gastrointestinal, e possui 3 fenótipos: infl amatórios, estenosante ou penetrante/
fi stulizante. A incidência de DC na população mundial adulta varia de 0,1 a 20,2 por 100.000 habitantes por ano, 
sendo que entre 70% à 90% desses pacientes irão precisar de intervenções cirúrgicas. O exame padrão-ouro para 
o  diagnóstico é a ileocolonoscopia completa com biópsias, propiciando a conduta adequada para o tratamento, 
podendo ser medicamentoso ou cirúrgico. 

OBJETIVOS

Identifi car as principais complicações presentes no pós-operatório de pacientes que possuem a DC.

MÉTODOS 

Revisão de literatura narrativa, feita com base de dados PubMed, entre os anos de 2017 e 2022. Foram aplicados 
artigos de estudo clínico caso-controle com a temática; pacientes adultos, que realizaram a cirurgia e tiveram 
complicações pós-operatórias. Utilizando 12 estudos de 183, mas apenas 8 selecionados para compor a revisão.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Pacientes com DC estão mais propensos a complicações pós-operatórias, a taxa varia entre 5% à 60% de acordo com 
o estado de saúde do paciente que está fragilizado por conta da desnutrição, anemia, defi ciência de vitaminas e uso 
prolongado de corticoides e imunomoduladores. Foi realizado um estudo com 37 pacientes,em que houve uma taxa de 
complicação pós operatórias de 40,9%, sendo elas: 34,1% fístulas; 22,7% abscessos; 11,3% deiscências de anastomose; 
4,5% sepses abdominais. Foi observado maiores índices de complicações em pacientes que tiveram remoção de uma 
peça maior que 25 centímetros, aqueles que possuíam IMC elevado, idade igual ou superior a 40 anos e também a 
doença com comportamento penetrante. De acordo com os dados coletados, não foram encontradas evidências de 
agravos pós-operatórios relacionados com o tipo de indicação cirúrgica e o uso de corticóides, imunomoduladores e 
biológicos antes da cirurgia.O uso de Enterografi a por Tomografi a Computadorizada (CTE) demonstrou alta efi cácia 
para o diagnóstico de recorrência de anastomose no pós-cirúrgico de pacientes com DC, além de identifi car pacientes 
assintomáticos dentro de 12 meses após cirurgia intestinal.   

CONCLUSÃO

Os estudos analisados evidenciam altas taxas de complicações pós- operatórias na DC devido a: idade, em pessoas com 
40 anos ou mais, obesidade e tabagismo. Em suma, os trabalhos apresentados propõem que o uso de medicamentos 
imunossupressores não modifi cam as taxas de complicações pós-operatórias. 
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Experiência Em Trauma Cirúrgico Sob Perspectiva Biopsicossocial. 

Autor: Rodrigo Moraes Pasqualin
Orientadora: Myllene B Galloro

INTRODUÇÃO  

O manejo do desenvolvimento traumático tende a ser complexo; nesse sentido, reconhecer a relevância de pilares 
assistenciais, como o trabalho interdisciplinar, é fundamental. Para tanto, este trabalho pretende narrar um trauma 
cirúrgico do ponto de vista de um paciente, estudante de Medicina. Ao abrir um espectro para discussão crítica 
dos desafi os prognósticos são estimulados: a aprendizagem dos saberes, o espaço oportuno para mitigar riscos, a 
efi ciência resolutiva e desta forma confere-se autoridade epistêmica à comunidade. 

OBJETIVOS

Por intermédio de um relato de experiência, busca-se revelar como a humanização no cuidado interdisciplinar 
à saúde potencializa o bem-estar do paciente. Com esse intuito, adota-se enfoque biopsicossocial (observam-se 
aspectos biológico, psicológicos e sociais).

MÉTODOS 

As informações contidas neste trabalho foram obtidas por meio da análise retrospectiva do caso clínico do paciente 
por meio da revisão do prontuário, entrevista, análise de registro dos métodos diagnósticos e revisão da literatura.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Paciente R.P. de 31 anos, sofreu trauma na perna e foi encaminhado para unidade de pronto-atendimento. Após 
assistência médica e descarte diagnóstico de fratura, recebeu alta. Uma semana depois, realizou-se exame de 
imagem e em conjunto com achado clínico, o especialista ortopédico constatou necessidade cirúrgica. Durante 
toda recuperação pré e pós cirúrgica o paciente recebeu auxílio interdisciplinar, como medicina, psicoterapia, 
fi sioterapia, acupuntura e apoio nutricional. De acordo com opinião médica, o prognóstico evoluiu muito bem, 
possibilitando retorno às atividades normais no tempo estimado de recuperação. Ressalta-se como os impactos do 
cuidado interdisciplinar, juntamente com o apoio familiar, conduzido pela ciência humanizada foi fundamental para 
otimizar a possibilidade de recuperação.   

CONCLUSÃO

Trata-se de uma proposta de estímulo ao debate, à ação comunicativa entre áreas, em que a estrutura teleológica, 
isto é, as fi nalidades, objetivos, orientam o comportamento. Por esse viés, atribui-se aos profi ssionais da saúde e 
aos pacientes o diálogo com intuito de alcançar a solidariedade do conhecimento em prol da promoção à saúde. 
Considera-se como base do tratamento a humanização, a interdisciplinaridade e o apoio familiar. A construção 
desta pesquisa pretende auxiliar pessoas à investigação, ao debate, ao trabalho em conjunto como fundamento da 
incrementação resolutiva. 

DESCRITORES
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Síndrome Da Fragilidade Em Idosos E Os Impactos Causados Pela Pandemia Do Covid-19: 
Uma Revisão Bibliográfi ca. 

Autora: Mariella A M Braga
Coautores: Giovanna Ribeiro Achur Mastandrea, Isabela de Oliveira Pedroso, Rafael da Silva Gonçalves e 

Elena Montes Calvo
Orientador: Prof. Dr. Marcio Kamada 

INTRODUÇÃO  

O envelhecimento populacional é uma realidade cada vez mais presente na sociedade. A expectativa é que em 2050, 
o mundo apresentará 2,1 bilhões de pessoas com idade de 60 anos ou mais. Observa-se nesta população, maior 
prevalência de doenças crônicas não transmissíveis, síndromes geriátricas, limitações físicas, perdas cognitivas, 
sintomas depressivos, declínio sensorial, acidentes e isolamento social. Diante deste cenário, torna-se relevante a 
discussão sobre o tema “síndrome da fragilidade”, na população idosa. Oportuno ainda ressaltar, que a pandemia 
do COVID-19 teve graves consequências para a terceira idade. Primeiramente, em associação com as complicações 
médicas mais graves e, consequentemente, um aumento da taxa de mortalidade entre os idosos. Em segundo lugar, 
o confi namento domiciliar, foi associado a consequências adversas para a população mais idosa. 

OBJETIVOS

Avaliar o impacto da pandemia em idosos com o diagnóstico de Síndrome da Fragilidade.

MÉTODOS 

Desenvolveu-se uma revisão bibliográfi ca nas seguintes bases de dados: Pubmed e Scielo. Na plataforma Pubmed 
foi utilizado o descritor “frailty syndrome in the elderly post pandemic”, onde reuniu-se trinta e quatro artigos 
publicados nos últimos três anos, fi ltrados primariamente a partir da análise por títulos que sugerissem diálogo com 
a temática delimitada, em seguida, a partir da leitura dos resumos, foram selecionados oito artigos. Ao consultar a 
base de dados Scielo foi pesquisado o seguinte descritor “síndrome da fragilidade”, onde foram escolhidos noventa 
e um artigos nos últimos dez anos.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Dos 18 artigos analisados, cinco deles (28%) associaram o isolamento social ao maior risco de desenvolvimento de doenças 
mentais. Nesse sentido, a partir da análise bibliográfi ca, observou-se que nove artigos (50%) relataram a diminuição 
da funcionalidade nos idosos na pandemia, em razão da ausência da atividade física, e em consequência disso, muitos 
idosos desenvolveram o quadro clínico da síndrome da fragilidade. Por fi m, quatro artigos (22%) concluíram que a 
implementação de políticas públicas adequadas pode contribuir no não desenvolvimento da síndrome da fragilidade.   

CONCLUSÃO

Com base nesta revisão, evidenciou o alto e desigual impacto da pandemia da COVID-19 na saúde, renda e cuidados aos 
idosos brasileiros. Acredita-se, que as intervenções psicossociais são cruciais para os idosos durante e após a pandemia 
de COVID-19 para prevenir possível piora da fragilidade do idoso. Por fi m, é possível compreender que essa refl exão é 
menos frequente quando comparada às altas taxas de letalidade e mortalidade, mas é de suma importância observar 
que tais consequências causam grande impacto negativo para os idosos e suas respectivas famílias. 
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Revisão Narrativa De Olheiras: Causas E Classifi cações. 

Autora: Natália Kariya Takahashi
Coautoras: Isabella Nercessian Corradini e Júlia Bertasso 
Orientadora: Rossana Vasconcelos

INTRODUÇÃO  

As olheiras, queixas comuns nos consultórios dermatológicos, são entendidas como hipermelanoses periorbitais, ou 
seja, buracos proeminentes hiperpigmentados. Ainda não existe um sistema de classifi cação específi co, no entanto, 
podem ser divididas em subgrupos de acordo com sua causa e apresentação clínica, possibilitando a defi nição da 
melhor conduta terapêutica. 

OBJETIVOS

Defi nir as causas e classifi cações das olheiras. Metodologia: Selecionar artigos em inglês e português de acordo com os 
descritores “dark circles”, “olheiras”, “infraorbital dark circles”, “hiperpigmentação periocular”, e “classifi cações” 
em bases de dados que possibilitem a formulação deste artigo.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

A etiologia das olheiras é multifatorial, podendo ter infl uência genética, infl amatória, edematosa, pelo excesso 
de vascularização na região e pela espessura da pele fi na e translúcida, com foco na grande tríade causadora das 
olheiras: dermatites alérgicas ou atópicas, estase sanguínea e o efeito de sombra, decorrente da perda da fi rmeza 
da pele com avanço da idade e a fenda lacrimal proeminente. Alguns exames úteia para a avaliação de olheiras são 
a imagem multiespectral que a reconhece a presença de melanina e hemoglobina e a videocapilaroscopia e ambas 
sugerem o envolvimento da vasculatura na etiologia das olheiras.

CONCLUSÃO

As olheiras possuem uma etiologia multifatorial, que ainda não estão bem elucidadas até hoje, o que difi culta a 
sua classifi cação. Contudo, é essencial a individualização das possíveis causas para que o tratamento seja o mais 
adequado possível.   

DESCRITORES

Dark circles; Olheiras; Infraorbital dark circles.

REFERÊNCIAS BIBLIOGRÁFICAS

1. Matsui, Mary S et al. Physiological and lifestyle factors contributing to risk and severity of peri-orbital dark 
circles in the Brazilian population* * Work performed at the University Hospital, Granada - Granada, Spain. Anais 
Brasileiros de Dermatologia [online]. 2015, v. 90, n. 4 [Accessed 29 July 2022] , pp. 494-503. 

2. Lim HG, Fischer AH, Sung S, Kang S, Chien AL.   Periocular Dark Circles: Correlates of Severity.   Ann Dermatol. 
2021 Oct;33(5):393-401. 

3. Ark KY, Kwon HJ, Youn CS, Seo SJ, Kim MN.   Treatments of Infra-Orbital Dark Circles by Various Etiologies.   Ann 
Dermatol. 2018 Oct;30(5):522-528. 

4. Mac-Mary S, Zornoza Solinis I, Predine O, Sainthillier JM, Sladen C, Bell M, O’Mahony M. Identifi cation Of Three 
Key Factors Contributing To The Aetiology Of Dark Circles By Clinical And Instrumental Assessments Of The 
Infraorbital Region. Clin Cosmet Investig Dermatol. 2019 Dec 18;12:919-929. 

Resumo simples - CLÍNICA MÉDICA



v. 3 n.10 (2023): Brazilian Jounal of Global Health | ISSN 2763-5368
Anais de Evento | 2023 | Anais de Evento Científico.

Anais de Evento_XLIII° Congresso Acadêmico Médico José Carlos Prates_COACME JCP
Brazilian Journal of Global Health | ISSN 2763-5368

Página 94 de 270

5. Vashi N, Kundu RV. (2022). Acquired hyperpigmentation disorders. In Stratman E (Ed.) Corona R (Ed), UpToDate. 
Acessado em agosto, 10, 2022, por https://www.uptodate.com/contents/acquired-hyperpigmentation-
disorders?csi=cc8e1e88-91ab-46d7-8085-0c7a2dced83a&source=contentShare 



v. 3 n.10 (2023): Brazilian Jounal of Global Health | ISSN 2763-5368
Anais de Evento | 2023 | Anais de Evento Científico.

Anais de Evento_XLIII° Congresso Acadêmico Médico José Carlos Prates_COACME JCP
Brazilian Journal of Global Health | ISSN 2763-5368

Página 95 de 270

O Impacto Da Pandemia Da Covid-19 Nos Procedimentos Estéticos E Dermatológicos: 
Uma Revisão Bibliográfi ca. 

Autora: Gabriela Alabarce Pellozo
Coautora: Fernanda Mugnaine Marcondes 
Orientadora: Rossana Cantanhede Farias de Vasconcelos

INTRODUÇÃO  

O uso das plataformas de videoconferência disparou durante a pandemia do COVID-19; no entanto, surgiram 
preocupações em relação ao potencial das videochamadas para promover a insatisfação com a aparência, preocupação 
disfórmica e aumento da procura de procedimentos dermatológicos. 

OBJETIVOS

Analisar e identifi car as principais consequências e impactos da pandemia da COVID 19 nos procedimentos 
estéticos e dermatológicos.

MÉTODOS 

Revisão de literatura com coleta de artigos na plataforma “PubMed” com as palavras-chave em inglês “COVID 19”, 
“autoimagem” e “procedimentos estéticos”. Foram encontrados 10 artigos, todos enquadrados nos parâmetros 
analisados, originais e que tinham como sujeito de pesquisa os impactos da pandemia da covid 19 na autoimagem e 
na procura de procedimentos estéticos e dermatológicos.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Em todos os estudos foi observado aumento da insatisfação com a aparência facial, principalmente região frontal, 
glabelar e periocular. As queixas mais frequentes foram rugas na parte superior da face, olheiras sob os olhos, 
manchas escuras faciais e fl acidez do pescoço. Como consequência, houve aumento do interesse em realizar 
procedimentos estéticos especifi camente tratamentos minimamente invasivos como neuromoduladores (toxina 
botulínica), preenchimentos dérmicos injetáveis e tratamentos a laser.  Estudos apontaram que isso ocorre pela 
atenção autofocada durante as chamadas juntamente com o efeito de distorção das webcams que refl etem uma 
aparência facial distorcida, assim, há uma maior probabilidade de identifi car novas preocupações com a aparência 
e níveis mais altos de preocupação dismórfi ca.  Além disso, estudos identifi caram que o envolvimento na auto-
objetifi cação e comparações de aparência no vídeo prediziam insatisfação com a aparência, ao invés do tempo total 
gasto no vídeo.

CONCLUSÃO

Os estudos atuais apontam que a autoexposição aumentada e imagem distorcida na tela promovem insatisfação com 
a aparência e podem levar ao desenvolvimento do transtorno dismófi co corporal, ansiedade e depressão.  Assim, 
as videochamadas podem estar subjacentes com o aumento de procedimentos estéticos não cirúrgicos durante a 
pandemia. Dessa maneira, a comunidade médica deve estar ciente dessa tendência e estar preparado para abordar a 
“Dismorfi a de Zoom”, um potencial contribuinte emergente para o transtorno dismórfi co corporal, em pacientes que 
buscam uma avaliação estética para que possamos atender melhor nossos pacientes como um todo.  Desse modo, 
mais pesquisas experimentais e longitudinais são necessárias para esclarecer os benefícios e riscos da comunicação 
baseada em vídeo e a relação entre o aumento da utilização do ambiente virtual e as percepções do usuário sobre 
a cirurgia estética. 
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DESCRITORES

Pandemia; COVID-19; Autoimagem; Procedimentos Estéticos; Procedimentos Dermatológicos.
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Atividade Moduladora De Calendula Offi  cinalis No Perfi l Lipídico De Ratos Wistar 
Submetidos A Dieta De Cafeteria. 

Autor: Rodrigo de Barros Freitas
Coautores: Gleide Gatti Fontes; Ricardo Ganem Sugino; Dalila Teixeira Leal e Camilo Amaro de Carvalho
Orientador: Francisco Sandro Menezes Rodrigues

INTRODUÇÃO  

Dislipidemia é uma condição associada a altos níveis séricos de colesterol e lipoproteínas de baixa densidade (LDL) 
e baixos níveis de lipoproteínas de alta densidade (HDL). A Calendula offi  cinalis é uma planta medicinal com alta 
concentração de fl avonoides que confere a esta planta efeito antioxidante, e também pode auxiliar no tratamento 
de indivíduos com níveis séricos de lipídios elevados. 

OBJETIVOS

Avaliar o efeito modulador de uma formulação fi toterápica contendo diferentes concentrações de C. offi  cinalis no 
perfi l lipídico de ratos Wistar com dislipidemia.

MÉTODOS 

O estudo foi feito com 25 ratos Wistar do sexo masculino. Os grupos foram divididos em G1, G2, G3, G4 e G5 onde  G1 
foi composto pelos animais que receberam dieta de cafeteria (CAF), dieta rica em lipídios e açúcares, e o fi toterápica 
na concentração de 50 mg/kg (C50); G2 recebeu CAF e fi toterapico na concentração de 100 mg/kg (C100), G3 
recebeu CAF e fi toterapico na concentração de 150 mg/kg (C150), G4 recebeu apenas CAF e G5 recebeu apenas 
ração comercial (RC). Após 77 dias de experimento os ratos foram eutanasiados e perfi l lipídico foi determinado no 
soro. A análise estatística foi realizada pelo softwares G power e GraphPad Prism 7.0 statistical, as variáveis foram 
analisadas utilizando o ANOVA seguido pelo teste de Dunnett. Os animais foram mantidos em condições controladas 
seguindo os princípios éticos de experimentos com animais.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

O ganho de peso dos grupos que receberam CAF foi maior que o que recebeu RC. Não houve redução do peso dos 
grupos que receberam o extrato de C. offi  cinalis, independentemente da dose. Os parâmetros bioquímicos do soro, 
o grupo que recebeu CAF teve uma redução dos níveis de HDL, mas o grupo que recebeu C100 teve um aumento nos 
níveis de HDL, comparado aos que também receberam CAF. Não houve diferença no colesterol total (CT) entre os que 
receberam CAF ou CR, entretanto, o grupo que recebeu C150 teve uma redução no CT em comparação aos demais. 
Embora a produção de  malondialdeído (MDA) não tenha diferido nos grupos CAF vs CR, o MDA apresentou correlação 
com LDL e CT, indicando o papel da peroxidação lipídica no perfi l lipídico sérico.   

CONCLUSÃO

É possível observar que a C. offi  cinalis conseguiu modular, em certos parâmetros, o perfi l lipídico dos animais. 
Entretanto, mais pesquisas sobre esta planta ainda são necessárias para melhor compreensão do seu potencial e da 
sua aplicabilidade farmacológica. 

DESCRITORES

Dislipidemias; Calendula offi  cinalis; Dieta hiperlipidica; Flavonoides; Metabolismo dos lipídios.
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O Uso De Bebidas Energéticas E Sua Infl uência Sobre Arritmias Cardíacas: Revisão 
De Literatura. 

Autor: Johnny Melo Ferreira da Silva
Coautores: Caio Contell Teixeira da Silva; Fabio Yamane de Oliveira; Luigi Meirelles Jeuken Di Domizio e 

Vitor Hugo Sousa Barbosa Diniz
Orientadora: Magaly Arrais dos Santos

INTRODUÇÃO  

Tendo altas doses de cafeína e um grande poder estimulante, as bebidas energéticas (BEs) possuem crescente 
popularização há anos. Apesar das evidências de efeitos deletérios à saúde cardiovascular, essa mistura de cafeína 
e componentes como guaraná, ginseng e taurina, tem sido utilizada indiscriminadamente por atletas, profi ssionais 
e estudantes com altas cargas de estudo, como acadêmicos de medicina. A farmacologia conhecida e desconhecida 
dos constituintes das BEs apresenta um risco de toxicidade da cafeína juntamente com seus demais componentes, 
aumentando a possibilidade de taquicardia, palpitações, arritmias cardíacas e até a morte. 

OBJETIVOS

Descrever a infl uência dos componentes das BEs sobre as arritmias cardíacas.

MÉTODOS 

Revisão de literatura feita com a base de dados PubMed, entre os anos de 2015 e 2022, com descritores em Ciências 
da Saúde (DeCS): “Energy drink” e “Cardiac arrhythmia”, ligados ao operador booleano “and”. Como critérios de 
inclusão, foram utilizados artigos disponíveis de forma íntegra online e em inglês, que continham a temática. Os artigos 
excluídos foram aqueles repetidos na base de dados e os que não tinham relação com os objetivos desta pesquisa, 
sendo selecionados para leitura 46 artigos, e destes, após a leitura, 23 foram elegíveis para compor a revisão.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Os efeitos decorrentes do consumo de BEs têm como principal motivador a cafeína. Apesar de grande parte da 
literatura alertar que consumir mais do que 400mg/dia de cafeína pode gerar efeitos danosos à saúde, a real 
quantidade desse composto é ocultada por fabricantes, abrindo margem para ocorrências relatadas como arritmias 
cardíacas. Em pacientes saudáveis, BEs alteram a repolarização do ciclo cardíaco, predispondo à respostas fi siológicas 
que podem levar à arritmias e outros quadro indesejados. Em altas doses, a cafeína tem efeitos pró-arrítmicos, com 
relação às catecolaminas, que promovem sobrecarga de cálcio citoplasmático. A maioria dos casos de toxicidade 
cardíaca por BEs são atribuídos à cafeína, taurina e guaraná, juntamente com ginseng e efedrina, substâncias pró-
arrítmicas. Em 3 estudos, pacientes queixaram-se de palpitações e arritmias mediante a co-ingestão de álcool ou 
outras drogas ilícitas. Entretanto, um estudo expôs que 500mg de cafeína por dia não foi associada a arritmias.   

CONCLUSÃO

Os resultados evidenciam que a quantidade/profundidade de estudos relacionados aos efeitos arritmogênicos do 
consumo de BEs não acompanham o aumento exponencial da popularidade dessas bebidas. Torna-se evidente, 
portanto, que é imprescindível que mais estudos sejam realizados para que o consumo indiscriminado de BEs deixe 
de motivar ainda mais visitas ao setor de emergências. 

DESCRITORES

Arritmias Cardíacas; Bebidas Energéticas; Cardiopatias; Arritmia; Bebidas.
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Tireoidite Subaguda Pós Vacinação Com Pfi zer/Biontech Mrna. 

Autor: Luca Atroch Barbuti
Orientadora: Dra. Helena Atroch Machado

INTRODUÇÃO  

A Tireoidite Subaguda (TSA) é uma doença infl amatória autolimitada e na maioria das vezes, se manifesta em forma de 
dor na região da tireoide e em forma de tireotoxicose por conta da destruição do tecido folicular tireoidiano e liberação 
de seus hormônios na circulação. Está relacionada a infecções virais (Epstein-Baar, Citomegalovírus entre outros), e 
recentemente, vem sendo relatada após a vacina contra o vírus SARS-CoV-2, causador da pandemia da Covid-19. 

OBJETIVOS

Relatar o caso de Tireoidite subaguda ocorrido após dose da vacina da Pfi zer/BioNtech contra o SARS-Cov-2 e alertar 
a comunidade científi ca sobre a mesma.

MÉTODOS 

Trata-se de um relato de caso ocorrido em clínica privada, com consentimento da paciente. Utilizamos a base de 
dados pubmed e nos  embasamento nos artigos referentes aos temas tireoidite após vacina contra SARS-Cov-2.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

A pandemia de Covid-19 em 2020 gerou uma demanda urgente para o desenvolvimento de vacina contra o Sars-
Cov-2. Atualmente, cerca de 12 bilhões de doses, ao redor do mundo, de algum dos tipos de vacina contra a Covid-19 
foram administradas. A ocorrência de tiroidite associada às vacinas contra a hepatite B, papiloma vírus humano e 
infl uenza já havia sido relatada, e recentemente, algumas publicações de acometimento da tireoide após  vacinas 
para o SARS-Cov-2. Relato do caso: Paciente , feminina, lactante, 35 anos, previamente hígida. Iniciou quadro de 
dor, edema na face anterior do pescoço, associados a febre, sonolência e astenia, com posterior piora para insônia, 
tremores em mãos e fraqueza em pernas, além de persistência da febre diariamente, que apareceram um mês após 
receber a dose de reforço da Pfi zer/BioNtech (havia recebido, anteriormente, duas doses da vacina Corona Vac).  
Ao exame físico: Bom estado geral, edema e dor à palpação da tireoide  (elástica e móvel à deglutição). Os exames 
laboratoriais eram compatíveis com tiroidite subaguda:  TSH suprimido, T4 livre e T3 livre elevados, ausência 
dos anticorpos anti tireoidianos. Ultrassom da tireoide com ecotextura difusamente heterogênea e globalmente 
aumentada. Recebeu corticóides por via oral- 30 dias com 30 mg e a seguir, diminuição escalonada da dose até a 
suspensão completa. Evoluiu com desaparecimento dos sintomas, normalização dos níveis hormonais e diminuição 
do volume tireoidiano ao ultrassom de controle.

CONCLUSÃO

A vacina da Pfi zer/Biontech mRNA parece estar relacionada ao desenvolvimento da tireoidite subaguda no caso 
referido acima , assim como relatado por outros autores. Os profi ssionais da área de saúde devem atentar à 
possibilidade da ocorrência, principalmente em lactantes. 

DESCRITORES

Tireoidite subaguda; Vacina contra covid-19 da Pfi zer-BioNtech; Aleitamento materno; Covid-19; SARS-CoV-2.
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Efeitos Da Acupuntura Na Fibromialgia: Uma Revisão Sistemática. 

Autor: Marcelo Bali de Aguiar Moreira
Coautor: Augusto Albuquerque Marcondes
Orientador: Marco Antônio Iazzetti

INTRODUÇÃO  

A acupuntura pode ser datada desde 1523 a.C. e se confi gura como terapia comprovada de várias doenças, não só 
agudas, mas também crônicas, porém ainda se discute sua fi siologia terapêutica. É também uma possível indicação 
de tratamento para a fi bromialgia, uma doença crônica, multissomática e idiopática com prevalência mundial em 
torno de 2-3%. Seu quadro se caracteriza por hiperalgesia, dores musculoesqueléticas, fadiga e distúrbios no sono. 
Para esta doença não existe cura, porém há diversos tratamentos em análise, sendo um deles a acupuntura. 

OBJETIVOS 

Analisar a efi cácia da acupuntura no tratamento da fi bromialgia, esperando comprovar seu efeito positivo através de 
uma revisão sistemática de literatura.

MÉTODOS 

Análise de artigos por revisão sistemática de literatura que abordam o tratamento da fi bromialgia através da 
acupuntura, entre o período de 2010 a 2021, nas bases de dados BVS, Scielo, Lilacs e Pubmed, com os seguintes 
descritores: “Fibromialgya”, “Acupuncture”, “Traditional Chinese Medicine”.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Em busca de concluir a positividade da acupuntura como terapia da fi bromialgia, reuniram-se 213 artigos, sendo 39 
eleitos para revisão. A partir deles foi-se observado evidências tanto a favor quanto contra. Do total, 30 (76,9%) dos 
autores concordam em realizar a acupuntura como tratamento da fi bromialgia, enquanto 6 (15,3%) discordaram e 3 
(7,7%) não emitiram opinião sobre. A revisão apontou que 27 (69,2%) dos autores observaram efeitos da acupuntura 
na fi bromialgia a curto prazo, enquanto somente 4 (10,25%) observaram longo prazo. Além disso, a qualidade dos 
ensaios clínicos pode ser ofuscada pela presença de vieses como efeito placebo, tratamento padronizado, utilização 
de medicamentos e tempo de seguimento. Logo, 22 (56,4%) deles criticam os ensaios clínicos atuais e somente 5 
(12,8%) dos ensaios analisados utilizaram tratamento individual, como proposto pela Medicina Tradicional Chinesa. 

CONCLUSÃO

A maioria dos autores reconhece efeitos positivos a curto-prazo e recomenda a acupuntura para tratamento da 
fi bromialgia. No entanto, também critica os desenhos dos ensaios clínicos e aponta propostas para melhorá-los, como 
utilização de acupontos individuais, técnicas diferentes de cegamento e de avaliação do efeito placebo, comparação 
e integração do tratamento farmacológico com acupuntura, maiores grupos de amostra e de tempo de seguimentor.

DESCRITORES

Fibromialgia; Acupuntura; Medicina Tradicional Chinesa; Efi cácia; Tratamento.
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Modalidades Terapêuticas Para Intolerância À Lactose. 
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Orientador: Vitório Luís Kemp 

INTRODUÇÃO  

A lactose é um dissacarídeo, sendo o leite animal, sua principal fonte, e  laticínios. No intestino delgado para que 
esse carboidrato seja absorvido é necessária a ação da enzima lactase. No entanto, 68% da população mundial 
apresenta alguma defi ciência no funcionamento dessa enzima, sendo classifi cada em três formas: congênita, de 
origem autossômica recessiva; primária, marcada por um declínio progressivo e fi siológico da atividade da lactase; 
e secundária, induzida por lesões no intestino delgado, como Doença Celíaca. A intolerância à lactose (IL), ocorre 
quando há má-absorção de lactose associada a ocorrência de sintomas, dentre eles: diarreia, por meio do efeito 
osmótico, náuseas, fl atulência, cólicas e dor e distensão abdominal fermentação da lactose pelas bactérias colônicas. 

OBJETIVOS

Comparar as modalidades terapêuticas a partir dos pontos negativos e positivos de cada uma.

MÉTODOS

A pesquisa foi realizada na base PubMed, por meio dos descritores (“”therapeutic”” OR “”therapeutics”” OR 
“”therapy””) AND (lactose intolerance) Após a leitura dos artigos obtidos, foram excluídos artigos pagos, ou 
publicações anteriores a 2017. Por fi m, foram selecionados para esta revisão 15 artigos em língua inglesa.

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Na terapêutica da IL são observadas cinco modalidades. As dietas sem lactose é a mais difundida. Contudo a adesão 
a tal pode ocasionar doenças ósseas como osteoporose devido diminuição na quantidade de cálcio e vitamina D, 
presentes no leite. Todavia há possibilidade de uma redução, devido a tolerância de aproximadamente 12g/dia 
de lactose, bem como o consumo de produtos lácteos fermentados, que contêm bactérias com atividade beta-
galactosidase. O uso da enzima lactase exógena torna-se opção para indivíduos que não se adaptam a dieta restritiva, 
porém, estudos ainda se fazem necessários para maior comprovação de sua efi cácia e benefício. A terapêutica 
baseada na alteração da  microbiota intestinal, ainda necessita de maiores estudos, contudo mostra-se promissora. 
A  ingestão de prebiótico galacto-oligossacarídeo (GOS), gera aumento da quantidade e funcionalidade de bactérias 
fermentadoras de lactose como, Bifi dobacterium, Faecalibacterium, Lactobacillus e Roseburia e consequentemente 
diminuição na produção de hidrogênio e dos sintomas. O uso de probióticos também, são benéfi cos; Lactobacillus 
casei Shirota, Bifi dobacterium breve, Lactobacillus platarum e acidophilus, demonstraram melhora dos sintomas 
abdominais e diminuição de H2;  e nas espécies Ruminococcus, Coprococcus, Christensenella, Collinsella viu-se 
um forte potencial sacarolítico. Por fi m o antibiótico Rifamixin, por destruir bactérias anaeróbicas e produtoras de 
hidrogênio, mostrou diminuição dos sintomas.   

CONCLUSÃO

Diante das diversas possibilidades para tratamento da IL, a escolha da modalidade terapêutica deve ser personalizada, 
a depender de fatores internos e externos. 

DESCRITORES

Intolerância à lactose; Terapêutica; Lactase; Dieta; Probiótico.
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O Impacto Da Terapia Do Riso Na Imunidade E Prognóstico De Idosos Com Doenças Crônicas. 

Autora: Melissa Mautoni Marcondes Machado
Coautoras: Beatriz Correia Vilares; Beatriz Yoshioka Misikami; Daniela Bertagni Abraão
Orientador: Edson Gabriel de Oliveira

INTRODUÇÃO  

Doentes crônicos enfrentam incertezas, ansiedade, tristeza, isolamento e medo, contribuindo para uma resiliência 
psicológica deteriorada e uma vulnerabilidade ao estresse mental. Entretanto, como parte do tratamento, a alegria 
e bem-estar do paciente devem ser preservadas, pois são fatores imprescindíveis para a boa aderência à conduta 
médica e o entendimento do processo de adoecimento. Uma ferramenta de intervenção terapêutica de atuação na 
saúde mental e fi siológica do doente é a terapia de riso com vídeos humorísticos, histórias cômicas, o trabalho com 
palhaços e ioga do riso para estimular a risada e a qualidade de vida do paciente. Explorando o efeito da risada 
na fi siologia e homeostase do organismo humano, o objetivo do estudo é analisar o impacto da risada, através da 
terapia do riso, no prognóstico de idosos crônicos tendo em vista a imunidade e a evolução dos pacientes. 

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão integrativa, seguindo o protocolo PRISMA, com busca de artigos no banco de dados Pubmed 
com as seguintes palavras chaves: “terapia do riso”, “imunidade e risada”, “impacto do riso na fi siologia do organismo” 
e “terapia do riso e doenças crônicas”. Os critérios de inclusão são artigos publicados entre os anos de 2005 e 2022; 
coerentes  com o objetivo do estudo; artigos práticos com coleta de dados em sujeitos e artigos de revisão.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

O ato de rir estimula o sistema nervoso simpático, liberando hormônios como a endorfi na, que bloqueia a dor e 
desencadeia uma sensação de prazer, e o GH, que tem propriedades imunomoduladoras. Ademais, ocorre também, 
uma diminuição de hormônios relacionados ao estresse como adrenalina e cortisol, aumento das trocas gasosas e 
do fl uxo sanguíneo para os tecidos, melhora no ritmo cardíaco, aumento dos níveis de interferon gama plasmático, 
fortalecimento das células natural killer e ativação dos linfócitos. A ativação de linfócitos aumenta os níveis de 
imunoglobulinas circulantes como IgA, G e M o que amplia a imunidade do organismo. O interferon gama, como 
mencionado, crescente na circulação ao rir, ajuda no combate de infecções e de carcinomas.   

CONCLUSÃO

Existe efeitos positivos diretos e indiretos do riso na imunidade do organismo, tornando-o mais vigilante e ativo. Mais 
estudos práticos que evidenciam estatisticamente o efeito da terapia do riso em idosos com doenças crônicas são 
cruciais devido à grande contribuição que esta terapêutica demonstra apresentar no tratamento integral do paciente. 

DESCRITORES

Doença crônica; Saúde mental; Terapia do riso; Assistência hospitalar; Imunidade.
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Danos Capilares Ocasionados pelos Processos de Alisamento Químico: Uma 
Revisão Narrativa. 

Autora: Beatriz Yamaguchi Hourneaux Pompeu
Coautoras: Sarah Tanios Daneluzzi e Isabella Severo de Castro Lippe
Orientadora: Rossana Cantanhede Farias de Vasconcelos

INTRODUÇÃO  

Principalmente entre as mulheres, o anseio em se encaixar nos padrões de beleza impostos pela sociedade, 
particularmente quanto à aparência lisa dos cabelos, tem levado ao abuso na utilização indiscriminada de alisantes 
capilares químicos, cuja ação tende a transformar fi os encaracolados e ondulados em fi os lisos¹. Dessa forma, é de 
extrema importância estudar e esclarecer a população quanto aos efeitos colaterais que tais produtos podem gerar 
na estrutura capilar. 

OBJETIVOS

Identifi car os principais danos causados à haste capilar e ao couro cabeludo, devido ao uso de alisantes químicos.

MÉTODOS

Revisão narrativa da literatura científi ca realizada nas bases de dados Pubmed, National Library of Medicine (NlM), 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), ScienceDirect, Anais Brasileiros de Dermatologia e Biblioteca Digital USP. Os 
descritores utilizados para pesquisa foram: Alisamento Capilar, Haste Capilar, Danos, Formaldeído, Hair Straighteners. 
Artigos em português ou inglês, indexados a partir de 2000 e que atenderam aos critérios de inclusão, foram incluídos.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Os alisantes químicos agem remodelando ou quebrando as ligações dissulfeto das moléculas de queratina na haste 
capilar. Os alisantes ácidos, grupo em que se insere o formaldeído, alisante mais popularmente conhecido, são 
progressivos e possuem efeito cumulativo a cada aplicação, deixando os fi os cada vez mais lisos por meio da formação 
de uma capa na haste, que gera rigidez e favorece a quebra². Já os alisantes alcalinos agem abrindo a cutícula do 
fi o até atingir o córtex, formando íons de cargas negativas, que favorecem o atrito e a susceptibilidade aos danos³. 
Dessa forma, todos os estudos mostraram que, independentemente do valor pH, os alisantes químicos conferem 
desvantagens para o cabelo, tais como cabelo áspero e frágil, diminuição da força tênsil dos fi os, alopecia cicatricial 
e, ainda, efeitos negativos para o couro cabeludo como descamação, dor e queimação.   

CONCLUSÃO

Concluiu-se que qualquer tipo de alisamento químico provoca danos tanto na haste capilar quanto no couro cabeludo, 
e que os principais são queda, ressecamento, afi namento, diminuição da força tênsil e da resistência dos fi os e 
dor, queimação e descamação do couro cabeludo, além de alopecia cicatricial e dermatite de contato. Assim, é 
evidente a importância do entendimento dermatológico quanto a tais efeitos adversos, visando garantir terapêutica 
adequada, bem como alertar a população quanto aos riscos dos diversos produtos. 

DESCRITORES

Alisamento Químico; Haste Capilar; Couro Cabeludo; Danos; Formaldeído.
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Prevenção e Pigmentação de canície - embranquecimento capilar. 

Autora: Maria Paula Bordon Machline
Coautoras: Laura Casari do Amaral Campos; Maria Beatriz Nunes Guimarães e Thays Fávaro Fernandes Nolasco
Orientadora: Rossana Cantanhede Farias de Vasconcelos 

INTRODUÇÃO  

A canície é um indicativo de envelhecimento. Geralmente a presença de canície têm seu início após os 40 anos, 
mas sua presença prematura ocorre antes dos 20-30 anos dependendo da etnia, sendo o processo progressivo e 
permanente.  A patogênese da canície é associada com a redução de melanócitos ativos no bulbo capilar de folículos 
pilosos na fase anágena. O envelhecimento prematuro pode acontecer por um exaustão, geneticamente regulado, do 
potencial de distribuição de melanina para o queratinócito ou promovida por algum defeito de migração causado por 
fatores ambientais ou estresse psicológico.  Ademais, quando o equilíbrio oxidativo da melanina é prejudicado, seja 
por processos endógenos ou ambientais (exposição aos raios UV, infl amação e estresse) há um aumento do potencial 
de estresse oxidativo do melanócito, acarretando sua morte. 

OBJETIVOS

Avaliar métodos de prevenção e de repigmentação em casos de canície.

MÉTODOS

Revisão literária sobre repigmentação de cabelos branco. Os motores de buscas bibliográfi ca utilizados foram: Pubmed, 
BVS, SciELO e Cochane com artigos publicados de 20 até junho de 2022, em Português, Inglês e Espanhol e Francês, 
visando aumentar a amostragem. Dos 489 artigos pesquisados, 8 artigos foram selecionados para compor o estudo.

DISCUSSÃO

Fatores protetivos para a canície retardam o embranquecimento da fi bra, enquanto outros métodos foram investigados 
para a repigmentação do fi o. Um estudo analisou fatores que estimulam o desenvolvimento de melanócitos, como o 
fator de células tronco (SCF) para a prevenção de canície.  Outro, estudou um agonista do hormônio alfa-estimulante 
dos melanócitos, para aumentar a síntese de melanina e a atividade da catalase, diminuindo o estresse oxidativo.  O 
extrato de Eriodictyon angustifolium demonstrou aumentar a síntese de melanina, diminuindo, assim, a quantidade 
de fi os cinzas após a aplicação. O extrato de Polygonum multifl orum Radix também atua na prevenção do stress 
oxidativo no folículo capilar. Por fi m, uma revisão sistemática demonstrou resultados com indução por medicamentos 
na repigmentação através de anti-infl amatórios e estimulantes da melanogênese, tais como talidomida, prednisona, 
ciclosporina, erlotinib e levodopa. Além disso, algumas vitaminas do complexo B podem estar associadas ao 
escurecimento de fi os cinzas.   

CONCLUSÃO

Os resultados obtidos na análise dos artigos foram favoráveis à possibilidade de repigmentação dos fi os. Apesar 
de atualmente existirem poucas opções de tratamento efi cazes e baseadas em evidências para a prevenção de 
canície, há relatos de repigmentação promovidos por processos infl amatórios e medicamentosos, o que promove 
uma esperança no desenvolvimento de uma droga capaz de prevenir e tratar a canície. 

DESCRITORES

Hair Graying; Hair White; Prevention hair graying; Prevention hair white; Canície.
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Caquexia Neoplásica. 

Autora: Giulia Crevelaro
Coautora: Eduarda Papazian
Orientadora: Giselle Cristina dos Santos Almeida

INTRODUÇÃO  

A síndrome de anorexia-caquexia é multifatorial e defi nida por perda contínua de massa muscular esquelética 
que não pode ser revertida com suporte nutricional, no qual leva ao declínio funcional progressivo, comumente 
encontrada em portadores de neoplasias em estado avançado. Sua fi siopatologia é determinada por balanço proteico 
e energético negativo provocado por uma combinação variável de ingestão alimentar reduzida e metabolismo 
anormal. A gravidade da síndrome pode ser classifi cada de acordo com o grau de exaustão das próprias reservas de 
energia em conjunto com o grau de perda de peso. 

OBJETIVOS

Revisar evidências a respeito da caquexia, explicando principais aspectos envolvidos na fi siopatologia e manejo.

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão com ênfase na caquexia e seu manejo. Foram pesquisados artigos publicados no período 
de 2002 a 2021, nas bases de dados Scielo, Medline (via Pubmed), biblioteca virtual da FAPESP, Inca, BMC câncer 
complementary e alternative medicine.

RESULTADOS 

Baseado no estudo R-AMSTAR foi concluído que Anamorelin, tem efeitos como aumento do GH, acarretando 
aumentando nos níveis de IGF-1, este atua por feedback negativo para suprimir a secreção de GH. GH e IGF-1 
atuam no músculo neutralizando os efeitos das citocinas caquéticas. Um estudo analisou outras drogas de forma 
comparativa para melhora dos sintomas em pacientes com anorexia-caquexia e câncer, neste, o acetato de megestrol 
melhorou o apetite, ingestão calórica, entre outros. O acetato de medroxiprogesterona teve resultado semelhante. 
Estudos recentes de grandes ensaios clínicos controlados por placebo mostram que a hidrazina não possui efi cácia e 
os malefícios se sobressaem. As intervenções nutricionais orais foram efi cazes para aumentar a ingestão nutricional 
e melhorar a qualidade de vida em pacientes com câncer desnutridos ou em risco nutricional. O uso de talidomida, 
ácido eicosapentaenóico e minerais, vitaminas, proteínas ou outros suplementos para o tratamento da caquexia no 
câncer são incertos, assim como acupuntura e fi toterapia chinesa, porém, todas estas terapias relacionadas foram 
efi cazes na melhoria da qualidade de vida para o tratamento da anorexia em pacientes com câncer.   

CONCLUSÃO

A caquexia continua sendo uma síndrome desafi adora, cuja importância reside em sua prevalência, morbidade e 
mortalidade. Identifi ca-se a perda do músculo esquelético como chave no comprometimento funcional dos pacientes. 
Desse modo a massa muscular esquelética pode ser tanto um marcador para a síndrome quanto um importante 
alvo terapêutico. Com o manejo mostrado pelo estudo R-AMSTAR, conclui-se que terapias medicamentosas e não 
medicamentosas são efi cazes na melhora da qualidade de vida dos pacientes. 

DESCRITORES

Anorexia; Neoplasias; Caquexia; Oncologia; Terapêutica .
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Análise Dos Meios De Informação Através Dos Quais Os Estudantes De Medicina, 
Adquiram Conhecimento Sobre CAR-T-CELL. 

Autor: Lucas Carvalho Marques 
Coautor: Murillo Gabriel Bruniera Dias
Orientador: Giselle Cristina dos Santos Almeida

INTRODUÇÃO  

A Cart Cells, é uma inovadora terapia sistêmico para o câncer que vem apresentando resultados surpreendentes 
ao longo dos anos no tratamento de neoplasias hematológicas, principalmente linfomas e leucemias. O tratamento 
consiste em alterar geneticamente as células T do doente, acoplando a membrana delas receptores antígeno 
quiméricos, tornando possível a identifi cação das proteínas de membrana presentes em células cancerígenas, 
estimulando o sistema imunológico a combater uma neoplasia através de Imunoterapia. O tratamento chegou ao 
Brasil no ano de 2019, foi realizado no Hospital das Clínicas de Ribeirão Preto, onde apresentou remissão total 
da doença em um paciente com Linfoma não Hodgkin avançado e refratário a outros tratamentos. Por ser um 
tratamento relativamente novo, ele ainda não é matéria obrigatória do curso de medicina de diversas faculdades. 

OBJETIVOS

Identifi car os principais meios de informação, pelos quais os estudantes de medicina adquiriram o conhecimento 
sobre a imunoterapia, Cart cells.

MÉTODOS

Para isso foi feito um estudo observacional transversal, utilizando uma metodologia indutiva, via questionário online, 
através da plataforma Google Forms, que visava identifi car, dentre os estudantes que afi rmaram ter conhecimento 
sobre o assunto, através de qual meio de informação adquiriram tal sabedoria. O teste online fi cou disponível para 
preenchimento a todos os alunos da faculdade de medicina no período de 16/06/2021 até 16/08/2021. (Aprovado 
pelo CEP, parecer: 4.782.120).

DISCUSSÃO 

No questionário foram totalizadas 88 respostas, e desses 88 alunos 70 afi rmaram não conhecer o tratamento e 
apenas 18 conheciam (entre esses 18 alunos, 2 pertencem ao segundo semestre, 3 ao terceiro, 1 ao quarto, 6 ao 
quinto, 1 ao sexto, 2 ao sétimo e 3 ao oitavo). Destes 18 que conheciam a imunoterapia Cart Cells, 9 (50%) deles 
aprenderam em aulas curriculares, 5 (27,7%) em extracurriculares, 3 (16,6%) na internet e 1 (5,5%) afi rmou ter 
aprendido por outros meios.   

CONCLUSÃO

Dos que afi rmaram conhecer o tratamento, observou-se que, o meio de comunicação mais votado foi “Aulas 
Curriculares”, algo inesperado que trouxe inúmeras refl exões. Através dos resultados, concluímos que o assunto 
é abordado dentro das salas de aula da Faculdade de Medicina, mas somente 10,22% dos avaliados conhecem o 
tratamento e aprenderão sobre ele através das aulas curriculares da instituição. 

DESCRITORES

Car-t cells; Terapia Sistêmica; Neoplasias Hematológicas; Imunoterapia; Meios de informação.
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Granulomatose Eosinofílica Com Poliangiíte: Uso Sequencial De Mepolizumabe Após 
Rituximabe Devido A Controle Inadequado De Asma Apesar De Remissão Da Vasculite. 

Autora: Bruna Cremonezi Lammoglia
Coautoras: Luana Trevise; Tatiany Paslar; Melissa Lopes e Gabriela Hasselmann
Orientador: Nilton Salles Rosa

INTRODUÇÃO  

A Granulomatose Eosinofílica com Poliangiíte (EGPA) é uma vasculite sistêmica que afeta vasos de pequeno e médio 
calibre. Relatamos o tratamento sequencial de uma paciente com EGPA que necessitou de rituximabe para remissão 
da vasculite, mas cujos sintomas relacionados à asma apenas foram controlados com mepolizumabe. 

DESCRIÇÃO DO CASO

Mulher de 54 anos, com histórico de asma e rinossinusite, avaliada por dor generalizada, emagrecimento, febre, 
dispneia, e agravamento dos sintomas da asma. Referia dores neuropáticas e parestesias em membros superiores 
e inferiores e a eletroneuromiografi a demonstrou mononeurite múltipla. Identifi caram-se hipereosinofi lia (11.020 
eosinófi los/mm3), marcadores infl amatórios elevados, fator reumatoide 1024 U (referência < 8) e imunoglobulina sérica 
E 2084 UI/mL (referência < 100). Mielograma descartou neoplasia mieloproliferativa, revelando hipercelularidade 
com marcada eosinofi lia (55% da contagem total de granulócitos). Devido ao agravamento dos sintomas, necessitou 
internação detectando-se hemorragia digestiva baixa e hipocinesia ventricular esquerda. Curiosamente não havia 
infi ltrado pulmonar. O anticorpo anti-citoplasma de neutrófi lo (ANCA) era negativo. Firmou-se o diagnóstico de 
EGPA ANCA-negativa, com pontuação Five Factor Score (FFS) de 2 e Birmingham Vasculitis Activity Score (BVAS) 
de 35. Iniciaram-se pulsoterapia de metilprednisolona e ciclofosfamida. Após completar o período de indução, 
recebeu azatioprina para manutenção. Contudo, devido a recidiva dos sintomas, foi-lhe adicionado rituximabe. 
Houve controle dos sintomas vasculíticos, porém os sintomas de asma e sinusite alérgica persistiram. Dadas as 
exacerbações frequentes requerendo corticosteroides sistêmicos, e BVAS de 4 para sintomas novos ou piores, devido 
a manifestações de broncoespasmo e sinusopatia. Optou-se por troca de imunobiológico para mepolizumabe, com 
dose alvo de 100mg por mês. Após um ano, não houve mais episódios de exacerbação da asma, nem uso de terapia 
sistêmica com corticosteroides. A sua pontuação no BVAS era 0.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Rituximabe, anticorpo monoclonal contra linfócitos B, induz remissão efetiva de EGPA em pacientes refratários à 
terapia padrão, incluindo normalização da contagem de eosinófi los. Há poucos dados em referência ao controle dos 
sintomas asmáticos. Já o mepolizumabe, anticorpo monoclonal contra interleucina 5 aprovado para asma grave, 
reduz signifi cativamente a contagem de eosinófi los e permite redução nas doses de corticosteroide, indicando seu 
uso para EGPA refratária ou recidivante.   

CONCLUSÃO

Este relato ilustra o uso de rituximabe para para paciente com EGPA e manifestações predominantemente vasculíticas, 
mas não controlando a asma e sinusite ou prevenindo suas exacerbações. Por outro lado, demonstrou-se que o 
mepolizumabe controlou manifestações asmáticas persistentes no cenário de baixa atividade da doença, resultando 
em melhoria da qualidade de vida. CAAE: 56573622.9.0000.0081. 

DESCRITORES

Granulomatose eosinofílica com poliangiíte; Rituximabe; Mepolizumabe; Asma; Vasculite; Sinusite; Miocardite.
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O Papel Da Epigenética Na Ovodoação, O Que Já Sabemos?
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Orientador: Dr. Gabriel Monteiro Pinheiro

INTRODUÇÃO  

A doação de oócitos é uma técnica de reprodução em ascensão não só no Brasil, mas em todo o mundo. Um 
dos fatores que explica o aumento do número de procedimentos de doação de óvulos é a qualidade superior de 
alguns oócitos. Apenas os oócitos de excelente qualidade são usados   para tratamentos de infertilidade no intuito de 
alcançar a gestação. No entanto, muitas receptoras acabam rejeitando a doação já que a informação genética entre 
a mãe e o futuro bebê seria diferente. A seguinte pesquisa na literatura disponível sobre epigenética demonstrou 
que o ambiente uterino pré-natal é crucial no desenvolvimento do cérebro fetal e como parte de outras funções 
fi siológicas, como metabolismo, estrutura corporal e sistema imunológico. A exposição de embriões pré-implantação 
a infl uências ambientais induz um desenvolvimento fetal alterado com consequências pós-natais e pré-natais. 

OBJETIVOS

O objetivo do presente estudo foi avaliar as evidências científi cas existentes de uma correlação entre a doação de 
oócitos e epigenética.

MÉTODOS

Uma revisão sistemática da literatura foi realizada por meio de busca no PubMed (Medline) e Google Scholar. Foram 
encontrados 18 estudos entre janeiro de 2002 e maio de 2020. No entanto, apenas 11 estudos mostraram uma 
correlação entre doação de oócitos e epigenética.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Algumas das consequências relatadas incluem: restrição de crescimento fetal, malformações congênitas, distúrbios 
de imprinting, risco de doenças de gametas/embriões originadas de oócitos doados, como diabetes precoce e 
doenças cardiovasculares, heteroplasmia mitocondrial (incluindo anormalidades associadas aos produtos da tradução 
mitocondrial), padrões alterados de inativação do X e níveis alterados de acetilação de histonas. Além disso, a 
produção de embriões de transferência nuclear em estágio inicial derivados da ovodoação não foram capazes de 
fertilizar oócitos, revelando que a maioria dos embriões são cariotipicamente anormais, resultando em cessamento 
do desenvolvimento.   

CONCLUSÃO

As evidências científi cas mostraram que alguns casais subférteis possuem uma predisposição genética à instabilidade 
epigenética, o que torna sua prole mais suscetível a alterações epigenéticas. No entanto, os avanços na tecnologia 
de reprodução assistida estão diminuindo a quantidade de alterações epigenéticas nos gametas, tornando-os menos 
suscetíveis a modifi cações anormais. 

DESCRITORES
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Complicações Maternas E Fetais Em Gestações Acima De 35 Anos. 

Autora: Giovanna Santana D’Angelo Mazará
Coautora: Fernanda Machado de Almeida
Orientadora: Maria Candida Pinheiro Baracat

INTRODUÇÃO  

O aumento na incidência de gravidez entre mulheres acima de 35 anos é uma realidade e vem sendo observado 
mundialmente, em decorrência das novas possibilidades de desenvolvimento pessoal e profi ssional que hoje são 
concedidas. Apesar disso, são caracterizadas gestações acima de 35 anos como tardias, e as com mais de 45 anos 
muito avançadas, por proporcionarem maiores riscos de complicações maternas, fetais e no recém-nascido. 

OBJETIVOS

Identifi car as complicações maternas e perinatais mais prevalentes em gestações com idade materna acima de 35 anos.

MÉTODOS

O trabalho apresentado trata-se de uma revisão integrativa de artigos científi cos publicados nos últimos 10 anos 
sobre as complicações maternas e fetais em gestações de idade avançada. A pesquisa foi feita apenas no idioma 
português e foram excluídos os artigos que não atendessem a critérios pré selecionados.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

As informações obtidas de acordo com o estudo dos artigos, evidenciam que a idade materna avançada está 
diretamente relacionada a complicações e riscos na gravidez, tanto em níveis maternos (síndromes hipertensivas, 
diabetes gestacional, ruptura prematura de membrana, cesárea, e hemorragia puerperal), como perinatais (baixo 
peso ao nascer e prematuridade). 

CONCLUSÃO

Esses resultados evidenciam a necessidade de um direcionamento correto das mulheres com o desejo de gravidez 
tardia, com o intuito de terem um pré- natal correto, e o auxílio de um médico durante toda a gestação para que 
diminua-se a possibilidade de complicações maternas e perinatais. 

DESCRITORES

Gravidez; Idade materna; Complicações na Gravidez; Gravidez de Alto Risco; Resultado da Gravidez.
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Perfi l Epidemiológico De Gestantes De Alto Risco De Ambulatório De Universidade Da 
Zona Sul De São Paulo. 

Autora: Maria Fernanda Lisboa Gomes 
Coautoras: Giovanna Ribeiro Tirelli, Sabrina Lara Abonizio Magdalena
Orientadora: Maria Alice Lisboa Nader

INTRODUÇÃO  

A gestação, apesar de ser considerada como um fenômeno fi siológico, pode evoluir de maneira desfavorável, 
manifestando complicações motivadas por condições anormais que surgem ou se agravam durante o período 
gestacional. A gestação de Alto Risco representa cerca de 15% de todas as gestações que necessita um acompanhamento 
pré-natal adequado, sendo válido ressaltar o alto grau de evitabilidade da mortalidade materna nesses casos. 

JUSTIFICATIVA

A importância do pré-natal pode ser verifi cada através da redução do percentual de recém-nascidos com diagnóstico de 
sífi lis e tétano neonatal em relação de total de nascidos vivos. Isso corrobora para uma diminuição dos gastos futuros, 
através da prevenção e promoção da saúde no pré-natal.

OBJETIVO

Caracterizar o perfi l epidemiológico das gestantes de Alto Risco do Ambulatório de Especialidades de um Hospital Público 
Universitário da Zona Sul da Cidade de São Paulo, a fi m de se obter informações que irão colaborar no desenvolvimento 
de ações preventivas e corretivas de complicações na gestação.

MATERIAIS E MÉTODOS

Pesquisa qualitativa, do tipo estudo documental, através de dados secundários obtidos do livro de Registros de 
Gestação de Alto Risco do Ambulatório de Especialidades de um Hospital Público Universitário da Zona Sul da Cidade 
de São Paulo. 

DESCRITORES

Gravidez; Alto Risco; Mortalidade Materna; Saúde Pública; Epidemiologia.
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Endometriose Vesical – Uma Visão Diagnóstica Pela Ressonância Magnética. 

Autora: Vitória Magalhães Santana
Coautora: Beatriz Sark Gaion
Orientador: Leonardo de Souza Piber 

INTRODUÇÃO  

Endometriose é uma condição em que tecido endometrial de caráter benigno ocupa regiões a qual não são de sua 
natureza (extrauterino), levando a um quadro infl amatório e/ou compressivo. No Brasil, a endometriose atinge 
em torno de 10% das mulheres com idade entre 15 e 45 anos; porcentagem que aumenta consideravelmente em 
pesquisas em mulheres com infertilidade, porcentagem que aumenta consideravelmente em pesquisas em mulheres 
com infertilidade, chegando em até 50%. O quadro clínico mais comum é dor pélvica e infertilidade, porém 
pode apresentar outros sinais e sintomas, como dispareunia, dismenorréia, dor pélvica cíclica, dor para evacuar, 
disúria, massa pélvica, ou até mesmo assintomática. A disúria, sintoma importante nessa vertente da doença, é 
representada por dor em hipogastro no momento da micção, com ou sem irradiação, além da presença de hematúria 
em alguns casos. A endometriose em si não leva a câncer, mas seu acometimento assemelha-se a metástases quanto 
à disseminação. A ultrassonografi a transvaginal com preparo intestinal e ressonância magnética destacam-se como 
métodos diagnósticos. Este trabalho visa ampliar o conhecimento dos estudantes de medicina sobre tal doença 
prevalente na especialidade ginecológica, a qual tem implicações clínicas importantes, bem como diagnóstico 
diferencial com o câncer de bexiga, aderências, síndrome do intestino irritável e doença infl amatória pélvica. 

OBJETIVOS

Estudar os achados de ressonância magnética (RM) no diagnóstico da endometriose vesical.

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão narrativa com coletânea de imagens de pacientes com endometriose de bexiga, através de 
pesquisa de imagens em artigos científi cos. A busca de dados utilizada foi o PubMed. A pesquisa foi realizada nos 
idiomas português e inglês, com a estratégia de busca: (Diagnostic Imaging) and (Urinary Bladder) and Endometriosis. 
Em quantos anos? 

DISCUSSÃO

A investigação por RM está indicada para os casos inconclusivos ou complexos à ultrassonografi a. Destaca-se 
acometimento tecidual e compressivo, em planos superfi ciais e profundos de bexiga, uretra e vagina, por tecido 
patológico glandular, caracterizado por focos endometrióticos e/ou massas, identifi cados por iso/hipossinais na 
ressonância magnética, em pacientes do sexo feminino em idade reprodutiva.   

CONCLUSÃO

A investigação da endometriose vesical pela ressonância magnética caracteriza-se por alterações focais com iso 
ou hipossinal, em planos superfi ciais ou profundo, podendo acometer uretra e vagina, comprovando a importância 
deste método diagnóstico acurado. 

DESCRITORES

Diagnóstico por imagem; Bexiga urinária; Endometriose,; Ressonância magnética; Imagens.
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Uso de Vitamina D Para Tratamento de Atrofi a Vulvovaginal em Mulheres Menopausadas. 

Autora: Julia Grossi Diaz
Coautoras: Sarah Maria Pereira Borges, Sarah Tanios Daneluzzi
Orientadora: Myllene Bossolani Galloro

INTRODUÇÃO  

A menopausa é caracterizada como a ausência de menstruação por 12 meses consecutivos, geralmente ocorrendo 
entre 49 e 52 anos de idade. Este período é marcado por diversos sintomas, principalmente vulvovaginais, que 
comprometem a qualidade de vida da mulher. A atrofi a vulvovaginal ocorre devido a diminuição de estrogênio, 
levando à secura, irritação, dispareunia, urgência e incontinência urinária. A reposição de estrogênio é um 
tratamento efi caz, mas, por existirem riscos e restrições, não é recomendado para todas as mulheres, especialmente 
em predispostas a câncer de mama. Estudos mostram que a vitamina D promove o desenvolvimento e diferenciação 
do epitélio estratifi cado da vagina e a maturação das células vaginais, assim como também aumenta a expressão da 
Ezrina vaginal, proteína que modula a força e a fl exibilidade da mucosa. Portanto, a suplementação de vitamina D 
pode ser uma alternativa efetiva para melhora de sintomas relacionados à atrofi a vulvovaginal.

OBJETIVOS

Avaliar a efetividade da vitamina D como uma terapêutica não hormonal no tratamento de atrofi a vulvovaginal em 
mulheres menopausadas.

MÉTODOS

Foi realizada revisão da literatura por artigos científi cos buscados nas bases de dados PubMed e Lilacs, sem restrição 
de idioma, a partir de 2012.

DISCUSSÃO

Foram encontrados 18 artigos, dos quais 9 foram excluídos por não atenderem aos critérios de inclusão. Os trabalhos 
analisados revelaram que a suplementação de vitamina D por via oral, tanto na forma de 1, 25-dihydroxy vitamina D 
ou ergocalciferol, melhorou signifi cativamente diversos parâmetros de saúde vaginal, entre eles o index de maturação 
e pH vaginal, assim como os sintomas de atrofi a vulvovaginal analizados através da escala analógica visual. Em 
avaliação histológica foi demonstrado um aumento signifi cativo na proporção de células superfi ciais em relação a 
células basais e parabasais quando comparados ao grupo placebo. Resultados semelhantes foram obtidos quando a 
vitamina D foi administrada localmente ou através de supositórios, e o efeito foi mais acentuado nas mulheres que 
apresentavam defi ciência de vitamina D antes do início do estudo. Com relação ao tempo de tratamento necessário, 
os artigos mostraram resultado discrepantes, variando entre 6 e 12 meses de uso contínuo.   

CONCLUSÃO

Embora ainda existam poucos estudos e seja necessária a otimização da dose, via de administração, formulação 
e tempo de duração, o tratamento com vitamina D mostra-se promissor na melhora dos sintomas vulvovaginais 
de mulheres na menopausa. Desta forma, a vitamina D é uma possibilidade de melhora na qualidade de vida, 
especialmente nas pacientes que apresentam contraindicação ao tratamento hormonal. 

DESCRITORES

Vitamina D; Atrofi a vulvovaginal; Menopausa; Saúde vaginal; Ergocalciferol.
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Impacto Da Endometriose No Desfecho Gestacional. 

Autora: Andréia Chamas
Coautora: Rebeca Dantas Soares de Oliveira
Orientador: Thomas Gabriel Miklos

INTRODUÇÃO  

A endometriose pode ser defi nida como a presença de uma massa semelhante ao endométrio, fora do útero, em que 
pode vir a causar uma resposta infl amatória no local. Acredita-se que a endometriose tenha um efeito positivo na 
gestação, entretanto, não se sabe ao certo qual a fi siopatologia e quais os reais impactos que ela pode ocasionar no 
período gestacional ainda é pouco explorado pela literatura. 

OBJETIVOS

Analisar quais as consequências gestacionais para mulheres diagnosticadas com endometriose.

MÉTODOS

Foi realizado uma revisão narrativa da literatura científi ca nas bases de dados Medical Literature Analysis and 
Retrieval (Medline); Scientifi c Eletronic Library Online (Scielo); Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências 
da Saúde (LILACS), nas línguas inglês, portugues e espanhol e artigos publicados durante o período de 2016 a 2021.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A endometriose é uma doença que acontece em mulheres em idade fértil e pode ser caracterizada como uma massa fora 
do útero, dentre as consequências podemos listar sendo os sintomas dismenorréia, dor pélvica acíclica e infertilidade, 
esses sintomas podem acontecer individualmente ou uma combinação deles. A doença atinge de 10 a 15% das mulheres 
em idade reprodutiva e é uma importante etiologia de infertilidade em pessoas do gênero feminino. Os riscos já 
descritos ocasionados por essa patologia no período pré-concepção são a alteração no ambiente uterino pelas mudanças 
anatômicas, alterações ovulatórias e de produção de oócito, aumento de células infl amatórias no fl uido peritoneal e 
contratilidade uterina inadequada. Já após a concepção pode ocasionar, o aumento do risco de parto prematuro, 
aborto espontâneo, ruptura prematura de membranas, placenta prévia, pré-eclâmpsia, hipertensão induzida pela 
gravidez (PIH), diabetes gestacional, colestase, bebês pequenos para a idade gestacional (PIG), hemorragia pré-parto, 
hemorragia pós-parto, descolamento prematuro da placenta, placenta retida, má apresentação, distocia de parto, 
parto cesáreo, natimorto, morte neonatal e malformações congênitas do útero.   

CONCLUSÃO

Podemos concluir que há um aumento de risco pré e pós concepção em pacientes com endometriose por isso as 
pacientes que apresentam essa condição devem ser acompanhadas de perto durante o período gestacional para que 
possa ser minimizado os riscos durante a gestação. 

DESCRITORES

Endometriose; Gestação; Complicações gestacionais; Gravidez; Adenomiose”.
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Diagnóstico De Diabetes Gestacional Em Gestantes Pós Cirurgia Bariátrica. 

Autora: Bruna Vieira Hernandez Mazetto
Orientadora: Débora Driemeyer Wilbert

INTRODUÇÃO  

A obesidade cresce no mundo e as mulheres em idade reprodutiva são grandemente acometidas, tornando a diabetes 
mellitus gestacional (DMG) uma complicação médica frequente. A cirurgia bariátrica é o procedimento de maior 
sucesso para a manutenção da perda de peso. Apesar de diminuir o risco de desenvolver DMG, ainda permanece 
maior quando comparado a outras mulheres, tornando o rastreamento necessário. O teste padrão consiste no Teste 
Oral de Tolerância à Glicose (TOTG) e não é bem tolerado por elas devido ao rápido esvaziamento gástrico, rápida 
absorção de glicose com hipoglicemia severa e risco de desenvolvimento da síndrome Dumping. 

OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho é demonstrar a necessidade de novas alternativas e protocolos específi cos para o 
rastreamento da DMG em gestantes pós cirurgia bariátrica.

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão bibliográfi ca sistemática da literatura. Para a elaboração da pesquisa foram utilizados 
como base artigos científi cos, priorizando materiais publicados nos últimos 10 anos. As bases de dados usadas foram 
PubMed, Lilacs, MesH, SciELO, e BVS.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Em gestantes rastreadas pelo critério de Carpenter & Coustan, os picos glicêmicos tiveram valores médios de 70.7, 
191.1 e 59.7 entre 0,1,2 e 3 horas após a carga de glicose e nenhuma das pacientes possuía o diagnóstico de DMG. Pelo 
critério da International Association of Diabetes and Pregnancy Study Groups (IADPSG), os valores médios de glicose 
eram 71.5, 173 e 59.3 mg/dL em 0,1 e 2 horas, respectivamente e 50% das mulheres foram diagnosticadas com DMG. 
Além disso, a curva glicêmica nessas pacientes se comporta de maneira diferente, com aumento signifi cativo da 
glicemia após 60 minutos da primeira carga oral e após 120 minutos, as concentrações de glicose baixam de maneira 
abrupta, causando hipoglicemia. A hipoglicemia pós-prandial foi encontrada em 54.8% das gestantes pós cirurgia 
bariátrica. Discussão: o TOTG é arriscado em pacientes que realizaram a cirurgia bariátrica devido ao potencial risco 
de causar síndrome de Dumping. Abordagens alternativas como monitorização contínua da glicose e glicemia capilar 
precisam ser avaliadas.   

CONCLUSÃO

A extensão da alteração cinética da glicemia pela cirurgia bariátrica e seus impactos no diagnóstico da DMG ainda 
não foram profundamente investigados. A falta de diretrizes específi cas torna a incidência da DMG nessa população 
incerta. Assim sendo, novas alternativas para o diagnóstico de diabetes mellitus gestacional em gestantes pós cirurgia 
bariátrica precisam ser elaboradas. 

DESCRITORES

Cirurgia Bariátrica; Diabetes Gestacional; Gravidez; Diagnóstico; Síndrome De Esvaziamento Rápido.
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A Prevalência De Pacientes Com Síndrome Dos Ovários Policísticos Que São Obesas. 

Autora: Isabela Blattner Rocha Cerny
Coautoras: Daniella Bidlovsky, Luiza Zanatta Guazzelli, Isabela Pfl aune Schoen
Orientadora: Dra. Daniela de Arruda Falcão Setti

INTRODUÇÃO  

A síndrome dos ovários policísticos (SOP) é uma endocrinopatia comum na fase reprodutiva da mulher, prevalente em 
6 a 10 % dessas mulheres, e é defi nida pela presença de cistos nos ovários. Apesar da etiologia pouco compreendida, 
evidências sugerem que sua origem seja multifatorial, consistindo em alterações genéticas poligênicas e infl uência 
de fatores ambientais. Podem ocorrer diversas complicações, desde mais simples, como irregularidade menstrual 
e hirsutismo, até mais graves como obesidade e infertilidade. O diagnóstico é clínico e se baseia em diferentes 
protocolos médicos, sendo o mais utilizado o protocolo de Rotterdam. Por ser uma doença crônica, seu tratamento 
consiste em melhorar os sintomas das pacientes. 

OBJETIVOS

Revisar a literatura sobre Síndrome dos Ovários Policísticos e sua relação com a obesidade.

MÉTODOS

A revisão dos artigos foi realizada entre 27 de Junho de 2022 até 20 de Julho de 2022, por meio de pesquisas nas 
bases de dados National Library of Medicine (PubMed) e Scientifi c Electronic Library Online (Scielo), a partir dos 
descritores “obesidade”; “Síndrome do Ovário Policístico”; “mulheres”; “fertilidade”; e “prevalência”. Estabeleceu-
se como critério de inclusão artigos em língua portuguesa e inglesa, publicados entre 2017 e 2022.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Mulheres com SOP apresentam mais frequentemente junto com o metabolismo individual características como 
pressão arterial elevada, circunferência aumentada da cintura e uma tolerância reduzida à glicose, caracterizando 
uma síndrome metabólica (SM).6 Essa maior prevalência de SM em mulheres com SOP, faz com que 38 a 88% de 
mulheres em idade fertil com SOP apresentem obesidade.6,11 A maior distribuição de gordura, tipo visceral ou 
abdominal, apresentada por essas mulheres, está associada a um estado de resistência à insulina, hiperinsulinemia 
compensatória e hiperandrogenismo.12 Em geral, as mulheres com SOP têm três vezes mais chances de ter SM em 
comparação com as mulheres sem SOP.11 Além disso, estudos mostram que mulheres com SOP apresentam maior 
peso, IMC e maior prevalência de obesidade e sobrepeso quando comparadas a mulheres sem SOP.13   

CONCLUSÃO

Atualmente muitos estudos têm como intuito compreender a relação da obesidade com a SOP, pois o ganho de 
peso e obesidade afetam negativamente as ações metabólicas e reprodutivas do organismo da mulher.14 Mulheres 
obesas e com SOP apresentam uma grande piora em seu quadro clínico, como a prevalência de hirsutismo e 
desordens menstruais.6 Sendo assim, como cerca de 50% das mulheres com SOP são obesas,10 a síndrome mostra-se 
frequentemente acompanhada de obesidade.7

DESCRITORES

Síndrome Dos Ovários Policísticos; Mulheres; Fertilidade; Obesidade; Prevalência.
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O Excesso De Peso De Um Dos Parceiros Submetidos A Fertilização In Vitro: Há Impacto 
Nos Resultados Clínicos Esperados Nestes Tratamentos? 

Autora: Maria Fernanda Marques dos Santos
Coautoras: Gabriela Wroblewski, Marina Galego Teixeira
Orientador: Gabriel Monteiro Pinheiro

INTRODUÇÃO  

Devido a epidemia mundial de obesidade, algumas preocupações foram levantadas sobre o impacto das gestantes 
com excesso de peso que conceberam via reprodução assistida na saúde gestacional. Uma das consequências 
relatadas foi que o aumento de IMC em algumas mulheres pode resultar em um declínio gradual no número de 
oócitos recuperados, oócitos maduros, zigotos e blastocistos criopreservados, alterando assim a capacidade de uma 
gestação normal. 

OBJETIVOS

O objetivo deste estudo é revisar evidências científi cas que correspondem a uma correlação entre o peso de mulheres 
submetidas a procedimentos de reprodução assistida e os resultados clínicos encontrados.

MÉTODOS

A metodologia utilizada foi uma revisão narrativa de literatura elaborada por meio de análises de artigos publicados 
na base de dados PubMed. Os estudos foram localizados entre os meses de maio a agosto de 2022, utilizando fi ltros 
em português e inglês, com datas de publicação entre os anos de 2011 e 2022. Com a fi nalidade de buscas e análises 
relevantes para essa revisão, foram selecionados descritores disponíveis na plataforma Descritores em Ciências da 
Saúde (DeCS), sendo eles: Obesidade; FIV; IMC; Infertilidade.

RESULTADOS

Com a revisão bibliográfi ca, foi observado que pesquisas disponíveis sobre gestações concebidas via FIV demonstraram 
que existe uma correlação entre o IMC de gestantes que conceberam via FIV e a taxa de bebês nascidos vivos devido 
a abortos espontâneos. Cerca de 22,2% das gestações por FIV em mulheres obesas acabaram em aborto quando 
comparados a 12,6% em mulheres de peso normal.   

CONCLUSÃO

Alguns estudos apontam que a taxa de nascidos vivos em mulheres obesas submetidas a procedimentos de reprodução 
é signifi cativamente menor em comparação com mulheres de peso normal. 
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Obesidade; FIV; IMC; Infertilidade.
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Trauma Perineal Obstétrico: Relação Anatomoclínica de Incontinência Retal Pós Parto 
Vaginal e Lesão do Esfíncter Anal Obstétrico (OASIS). 

Autora: Thayane de Freitas Ribeiro
Coautores: Vitor Hugo Sousa Barbosa Diniz, Johnny Melo Ferreira da Silva, Eric Kenzo Maruyama
Orientadores: Prof. Me. Marcio Vicente Ferreira e Prof. Dr. Leandro Bueno Lima

INTRODUÇÃO  

O parto por via vaginal é o mais indicado por ser fi siológico, todavia é comum o desenvolvimento de incontinência 
retal (IR) por traumas perineais espontâneas ou até por indicação de episiotomia. O trauma perineal obstétrico e 
a lesão Obstétrica do Esfíncter Anal (OASIS) são os principais desencadeadores de IR nas mulheres, sendo elas nove 
vezes mais propensas a apresenta IR em comparação aos homens. 

OBJETIVOS

Identifi car na literatura a relação entre o trauma perineal obstétrico por episiotomia e lacerações perineais e a IR 
pós-parto vaginal.

MÉTODOS

Revisão de literatura integrativa utilizando à base de dados MEDLINE/PubMeD por meio dos descritores em Ciências 
da Saúde (DeCS/MeSH): “postpartum“ e “fecal incontinence” e “Episiotomy”, ligados ao operador booleano “and”. 
Foram selecionadas publicações disponíveis online na íntegra, nos idiomas, Inglês, Espanhol e Francês, incluindo 
revisões bibliográfi cas, tratamentos ou pesquisas entre o período de 2012 a 2022. Após a triagem dos 39 artigos 
achados, foram selecionados para análise, 19 artigos elegíveis que vão estruturar o desenvolvimento da revisão.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Em episiotomias, os resultados obtidos expuseram que tem sido relacionada à IR pela lesão do esfíncter anal. Dos 
dados analisados, 6 artigos destacaram a episiotomia como desencadeadora importante para IR, independentemente 
da técnica efetuada. Fatores de risco para IR: um dos principais é a episiotomia medial e primeiro parto vaginal. 
Entretanto, 2 artigos expuseram que não foram observadas relações signifi cativas entre episiotomia e IR, e outros 
2 relação clínica de desfecho entre episotomia e laceração perineal espontânea. A prevalência mundial da OASIS é 
0,25 a 6%, sendo mais relevante em primíparas de 1,4% a 16% do que em multíparas de 0,4% a 2,7%. IR apresentou 
incidência global de 29,7% em mulheres com OASIS, tendo variações de 35% a 60% a longo prazo, sendo em casos de 
laceração de 2º grau foi de 7,2%, além de, urgência fecal durante a relação sexual de 19,9%. Outrossim, a ruptura 
de terceiro ou quarto grau em um estudo com n=1571 mulheres associado a perda de fezes sólidas e incontinência 
de fl atos. Etiopatogenicamente a IR é multifatorial, sendo os fatores mais importantes as rupturas perineais dos 
esfíncteres anais, lesão traumática dos nervos pudendos e a lesão de fascículos do elevador do ânus.   

CONCLUSÃO

A IR tem associação com OASIS e episiotomia, sendo o diagnóstico precoce relevante para diminuir os sintomas, 
assim como é necessário que seja diminuído o uso inconsequente das episiotomias, para uma melhora na qualidade 
de vida das pacientes. 

DESCRITORES

Pós-Parto; Incontinência Fecal; Episiotomia; Incontinência Intestinal; Período Pós-Parto.
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Sangramento Uterino Anormal Em Mulheres Na Menacme. 

Autora: Maria Gabriela Cerqueira Guimarães
Coautora: Giovanna Bonatto Luca
Orientador: Leonardo Souza Piber

INTRODUÇÃO  

O sangramento uterino anormal (SUA) é uma das patologias mais comuns nas clínicas ginecológicas, cerca de 10% 
a 30% de prevalência, que pode ocorrer em mulheres de qualquer idade concentrando principalmente logo após a 
menarca e no período perimenopausa. Apresenta impactos negativos nos aspectos físicos, emocionais e sexuais, 
comprometendo a qualidade de vida das mulheres. O padrão ouro para o diagnóstico da patologia está causando 
é o ultrassom transvaginal que é um método indolor, efi ciente e rápido que pode identifi car a patologia que gerou 
esse sangramento. 

OBJETIVOS

Observar, identifi car e descrever as características imagiológicas das etiologias/causas do sangramento uterino anormal.

MÉTODOS

Trata-se de ensaio pictórico através de revisão narrativa das bases de dados SciElo e PubMed de artigos científi cos publicados 
nos períodos de 2001 a 2021. A estratégia de busca foi (Uterine Hemorrhage) AND (ultrasound or ultrasonography). 

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A ultrassonografi a com Doppler colorido demonstra o sinal patognomônico do pseudoaneurisma, que seria o fl uxo 
arterial turbulento com padrão de ida e vinda, sendo a primeira escolha na investigação dessa causa do SUA. Além 
disso, a ultrassonografi a também é padrão ouro para medir o volume fi broide da embolização da artéria uterina em 
um caso de mioma uterino.   

CONCLUSÃO

Os trabalhos analisados mostraram que a SUA é uma patologia muito importante na área ginecológica devido a sua 
alta frequência. Há diversos distúrbios que podem dar origem a SUA e para o diagnóstico o ultrassom vaginal é o 
exame mais indicado.  

DESCRITORES

Sangramento Uterino Anormal; Ultrassom; Ultrassonografi a; Menacme; Útero.
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Síndrome Dos Ovários Policísticos E Sua Relação Com A Microbiota Intestinal. 

Autora: Thaís Ferreira de Oliveira
Coautora: Giovanna Mayumi Righi
Orientadora: Maria Cândida Pinheiro Baracat

OBJETIVOS

Revisar a implicação e a relação existente entre a microbiota intestinal e a síndrome do ovário policístico (SOP).

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão sistemática de artigos das bases de dados PubMed, Cochrane e Science Direct dos últimos 
cinco anos, nos idiomas inglês, português e espanhol.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A disbiose da microbiota intestinal ativa o sistema imunológico do hospedeiro. Tal ativação interfere na função do 
receptor de insulina, causando hiperinsulinemia, o que aumenta a produção de androgênio ovariano e difi culta o 
desenvolvimento de um folículo saudável. Além disso, pacientes com SOP apresentam o perfi l taxonômico alterado, 
o qual se associou inversamente com excesso de andrógenos e infl amação da SOP. Foi evidenciado que o uso de 
probióticos pode regular a resposta infl amatória, diminuir os níveis totais de testosterona e contribuir para que a 
SOP não prejudique uma possível gravidez.   

CONCLUSÃO

Essa revisão sugere que há íntima associação entre a disbiose microbiana e as alterações patológicas que ocorrem 
na SOP. Assim, a suplementação de probióticos em tais pacientes pode ter grandes benefícios, como melhora dos 
sintomas e redução das repercussões da doença. 

DESCRITORES

Síndrome dos ovários policísticos; Microbiota intestinal; Resistência à insulina; Hormônios sexuais; SOP.
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Indicação E Técnica De Ultrassom Com Doppler Como Parâmetro De Rastreio De 
Pré-Eclâmpsia. 

Autora: Ana Paula Dias Pacheco Fernandes
Coautora: Isabela Mayumi Nishino Aizawa
Orientador: Prof. Dr. Leonardo de Souza Piber

INTRODUÇÃO  

As doenças hipertensivas específi cas da gravidez são responsáveis pela maior parcela da mortalidade materna e 
morbidade perinatal no mundo. A pré-eclâmpsia (PE) destaca-se nesse cenário, aumentando o risco de eventos 
como descolamento prematuro de placenta, hemorragia cerebral, insufi ciência hepática e coagulação intravascular 
disseminada, além da possível progressão às formas graves, como eclâmpsia e síndrome HELLP. A morbi-mortalidade 
é também importante no feto e no recém-nascido, em função do risco aumentado de crescimento intrauterino 
restrito e parto pré-termo. A PE é uma doença multifatorial e multissistêmica, diagnosticada pela presença de 
hipertensão associada à proteinúria, que se manifesta em gestante previamente normotensa, após a 20a semanas de 
gestação. Considerando a importância desse problema de saúde, um dos principais objetivos para melhorar o manejo 
pré-natal da PE é desenvolver modelos de previsão precisos que identifi quem mulheres com alto risco dessa doença 
para intervenções apropriadas. 

OBJETIVOS

Identifi car, por meio da literatura, as indicações e a técnica de ultrassom com doppler como parâmetro de rastreio 
de pré-eclâmpsia e avaliar a capacidade de predizer a ocorrência de PE através de parâmetros do Doppler das 
artérias uterinas.

MÉTODOS

Será realizada uma revisão de bibliografi a com publicações extraídas da base de dados PubMed entre os anos 
2015 e 2022.

DISCUSSÃO

Os achados desse estudo mostraram que o uso da ultrassonografi a com doppler para predição/triagem da PE de 
gestantes de risco aumentado pode determinar um acompanhamento pré-natal mais especializado e rigoroso, 
permitir intervenções mais precoces caso necessário e, assim, conseguir prever e até mesmo alterar a história 
natural da PE, melhorando os prognósticos maternos e perinatais. A presença de incisura protodiastólica bilateral, 
nas artérias uterinas, é considerado como parâmetro através do exame de doppler velocimétrico alterado, os estudos 
envolvendo gestantes no primeiro trimestre, entre 12a e 18a semana de gestação. A detecção precoce baseada em 
um histórico clínico obstétrico detalhado, aferição da pressão arterial, avaliação do doppler dos vasos sanguíneos 
maternos e a determinação de parâmetros bioquímicos, são critérios para a predição de uma função placentária 
alterada, resultando em parâmetros preditivos de triagem para o risco de uma pré-eclâmpsia e suas consequências 
materno e fetal.   

DESCRITORES

Ultrassom Com Doppler; Pré-Eclâmpsia; Gestação; Rastreio; Alto Risco.
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Palhaçoterapia Como Ferramenta Do Manejo De Crianças Vítimas De Abuso Sexual 
Em Tratamento. 

Autora: Bianca Oliveira Amorim
Coautores: Ana Luiza Camargos Lima; Adriana Rodrigues Abdalla; André Pastore Mesquita; Clara Carolina 

Godoy da Silva
Orientador: Leonardo de Souza Piber

INTRODUÇÃO  

O impacto do abuso sexual na vida das crianças é extenso, com desdobramentos durante a infância que persistem 
e se agravam até a vida adulta. Por isso, é benéfi co para a vítima que, assim que o abuso seja reconhecido, receba 
apoio psiquiátrico e psicológico de imediato, a fi m de assegurar um controle sobre os danos do abuso. Esse apoio 
pode vir de várias maneiras. Uma delas é através da palhaçoterapia, que leva aos hospitais, creches ou escolas 
técnicas profi ssionais que rompem modelos tradicionais de cuidado, visando o olhar mais humano com abordagem 
centrada na pessoa e seus sentimentos, e não na doença. Essa prática é realizada em crianças através de brincadeiras 
lúdicas, do riso e da alegria. O humor ajuda-os a lidar melhor e a experimentar níveis baixos de ansiedade durante 
os procedimentos médicos, reduzindo o estresse e o medo. Dessa maneira, a palhaçoterapia pode ser uma aliada no 
tratamento de crianças vítimas de abuso sexual. 

OBJETIVOS

Avaliar a relevância da palhaçoterapia como ferramenta no manejo de crianças vítimas de abuso sexual em tratamento.

MÉTODOS

Trata-se de revisões narrativas sistemáticas, publicadas nos últimos 15 anos, nas bases de dados PubMed, Scielo, 
Google Acadêmico, MEDLINE via PubMed e Revistas eletrônicas.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

De acordo com os achados, situações de violência sexual em crianças englobam impactos físicos e psicológicos que 
geram consequências duradouras no desenvolvimento. As vítimas permanecem em um estado de vulnerabilidade no 
qual uma rede de apoio efi ciente é essencial e o medo de denunciar ou de conversar com um adulto desconhecido 
é corriqueiro nessas situações. Além disso, quando acompanhadas por médicos palhaços, crianças abusadas 
conseguiram se desconectar de situações estressantes durante exames. Estudos mostraram que na presença de um 
palhaço médico durante o exame anogenital, crianças relataram menos dor, medo e angústia, criando um ambiente 
agradável. Portanto, o cuidado com o palhaço cria um estado emocional positivo, reduz níveis de colesterol e libera 
endorfi na, promovendo uma visão positiva nessas situações difíceis.   

CONCLUSÃO

A palhaçoterapia foi observada como benéfi ca em diversas utilizações no ambiente hospitalar, a prática apresenta 
boa aceitabilidade e torna a visão humanizadora integrativa cada vez mais concreta. Também demonstrou ser uma 
ferramenta efi ciente em crianças vítimas de violência sexual, sendo necessário mais estudos e maior implementação 
para que haja uma oferta de melhores tratamentos integrais. 

DESCRITORES

Palhaçoterapia; Crianças; Abuso Sexual Infantil.
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Resistência À Colistina Nas Enterobactérias: Revisão De Literatura. 

Autora: Gabriela Morais do Nascimento
Coautores: Eduardo Barcellos Tolentino; Ulisses Henrique Nastro Acuña
Orientador: Leonardo Sokolnik de Oliveira

INTRODUÇÃO  

A colistina é um membro dos antibióticos polipeptídeos catiônicos conhecidos como polimixinas. É amplamente 
utilizado na pecuária, cultivo de plantas, medicina animal e humana e é cada vez mais usado como uma das últimas 
opções de tratamento disponíveis para pacientes com infecções graves por bacilos Gram-negativos resistentes 
aos carbapenêmicos. Basicamente, a colistina age nas enterobactérias comprometendo a membrana celular, 
neutralizando a membrana lipopolissacarídica e até mesmo inibindo enzimas respiratórias. Vários métodos, desde a 
microbiologia clássica até métodos de biologia molecular, são usados para detectar as cepas bacterianas resistentes 
à colistina e identifi car os mecanismos de resistência. O método de diluição em caldo é recomendado para testes de 
sensibilidade de bactérias à colistina. Devido ao aumento do uso de colistina no tratamento de infecções causadas 
por bactérias multirresistentes (MDR), a resistência a este antibiótico deve ser monitorada . 

OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho foi realizar uma revisão de literatura, sobre a resistência antimicrobiana frente à colistina 
em enterobactérias, destacando aspectos históricos e frequência de isolados resistentes em serviços de saúde.

MÉTODOS

Foi realizada uma pesquisa na base de dados PubMed, mediante a uma revisão de literatura, de forma sistemática, 
publicados no período de 2018 até 2022, a partir dos descritores “ enterobacteriaceae”, “colistin”, “bacterial 
infection” e “resistance”.

DISCUSSÃO

A resistência à colistina em enterobactérias apresenta três fatores principais, entre eles: uma mutação 
cromossômica que permite a ativação do sistema de dois-componentes (TCS), o que causa uma diminuição na 
atividade da membrana; aumento da cápsula polissacarídica; resistência mediada via plasmídeo, relacionado com 
a aparição do gene mcr-1 e suas variantes. Este último fator foi observado recentemente em estudos realizados 
em países latino-americanos.   

CONCLUSÃO

É um problema emergente no qual os serviços de vigilância epidemiológica devem redobrar a atenção e buscar 
estratégias para retardar essas novas cepas, que vem surgindo, de forma que o monitoramento seja efi ciente. 
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Achados De Ressonância Magnética Em Pacientes Com Alzheimer. 

Autor: Eduardo Barcellos Tolentino
Coautores: Victor Balby Casanovas Carvalho; João Vitor Gutierrez Rosa; Anna Lais Teixeira Santos
Orientador: Leonardo de Souza Piber 

INTRODUÇÃO  

A Doença de Alzheimer (DA) é um distúrbio neurodegenerativo progressivo e irreversível, com comportamento 
insidioso, levando à perda de memória e várias defi ciências cognitivas. A doença pode ser classifi cada conforme seu 
início: em geral, DA de início tardio ocorre de forma esporádica, iniciando espontaneamente por volta dos 60 anos, 
enquanto a DA de início precoce, se apresenta entorno dos 40 anos de idade, geralmente apresentando recorrência 
familiar. Cerca de um terço dos casos de DA apresentam familiaridade e comportam-se de acordo com um padrão 
de herança monogênica autossômica dominante. Estes casos em geral, são de acometimento precoce e famílias 
extensas têm sido periodicamente estudadas.1 Além das investigações clínicas usuais, um método alternativo de 
diagnóstico por imagem utilizado para confi rmar os achados clínicos e promover o controle evolutivo dos pacientes 
é a ressonância magnética, que também pode ser utilizada para realizar diagnósticos diferenciais de outras formas 
de demência e lesões cerebrais.2

OBJETIVOS

Apontar os principais achados imaginológicos para o diagnóstico da Doença de Alzheimer por meio da 
Ressonância Magnética.

MÉTODOS

O trabalho consiste em um ensaio pictórico associado à revisão de literatura com pesquisa realizada nas plataformas 
de dados “Pubmed”, ‘’Scielo’’ e “Google Acadêmico”, com artigos publicados de 1999 à 2022 com base nos descritores 
“Alzheimer”, “Ressonância Magnética”. No período pesquisado foram selecionados artigos que apresentaram os achados 
imaginológicos com melhor nitidez e didática para entendimento das fi guras. Artigos com imagens de difi cultosa visualização 
anatômica foram descartados. Os trabalhos utilizados foram dos anos 1999; 2000; 2004; 2007; 2008; 2017; 2018.

DISCUSSÃO

Entre os casos selecionados foram identifi cados os seguintes achados de ressonância magnética: atrofi a hipocampal, 
aumento ventricular e dilatação do corno temporal, dilatação do sulco colateral, diminuição de massa cinzenta. 
O primeiro achado está associado a alterações do comportamento e ao comprometimento de memória episódica, 
sendo este o mais encontrado nos casos e representando o mais importante achado de ressonância magnética. 
Observa-se também os aumentos ventriculares e dilatações dos cornos temporais, fatores associados ao acúmulo 
de líquor em tais estruturas. A dilatação do sulco colateral é um sinal que também prediz perda cognitiva, tal como 
a diminuição da massa cinzenta, que está associada a perda de memória, difi culdade de concentração, e disfasia.   

CONCLUSÃO

A ressonância magnética é considerada um dos métodos de imagem mais precisos e com critérios sufi cientes para 
embasamento diagnóstico e confi rmação da Doença de Alzheimer (DA) e, portanto, pode ser utilizado na prática clínica 
para o diagnóstico da DA. 

DESCRITORES

Alzheimer; Ressonância magnética; Radiologia; Alzheimer precoce; Alzheimer tardio.
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Comparação Da Cardiotoxicidade Da Doxorrubicina Lipossomada E Não Lipossomada. 

Autor: Lucas Chen Cheng

INTRODUÇÃO  

Os fármacos pertencentes ao grupo das antraciclinas são de extrema importância no combate a diversos tipos de 
cânceres, dentre estes fármacos, podemos destacar a doxorrubicina, que se apresenta nas formas não lipossomada 
(DNL) que possui um custo menor e lipossomal peguilhada (DLP) que possui um custo maior. Apesar de causar efeitos 
antineoplásicos importantes e benéfi cos aos pacientes, a doxorrubicina sabidamente pode promover cardiotoxicidade, 
a qual está relacionada a diversos fatores como, por exemplo, idade do paciente, associação desta antraciclina 
com outros antineoplásicos ou radioterapia, recidiva da doença o que pode prolongar a exposição dos pacientes 
às antraciclinas e aumento signifi cativo da produção de radicais livres. Dentre as diversas consequências desta 
cardiotoxicidade, destacam-se cardiomiopatias, arritmias cardíacas, diminuição da fração de ejeção do ventrículo 
esquerdo e até mesmo insufi ciência cardíaca congestiva. 

OBJETIVOS

Realizar um levantamento da literatura para analisar a cardiotoxicidade causada pelas DNL e DLP nos pacientes 
submetidos ao tratamento antineoplásico com este fármaco.

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão sistemática de literatura realizada através da utilização de artigos científi cos obtidos a 
partir das bases de dados PubMed e Scielo por meio do uso dos seguintes descritores: “Antraciclinas; Doxorrubicina 
não lipossomada; Doxorrubicina lipossomal peguilda; Cardiotoxicidade” em português e os “anthracyclines; non-
liposomal doxorubicin; liposomal doxorubicin; cardiotoxicity” em inglês.

DISCUSSÃO

Após a análise dos artigos encontrados, observamos que os estudos publicados demonstram que a DLP causa menos 
cardiotoxicidade nos pacientes submetidos ao tratamento antineoplásico quando comparada à DNL, uma vez que a DNL 
promoveu o surgimento de maior toxicidade cardíaca, inclusive aumento da incidência de insufi ciência cardíaca congestiva 
mesmo quando utilizadas doses cumulativas menores. Além disso, foi demonstrado que o risco de danos cardíacos causados 
pela DLP em tratamentos com doses cumulativas é sete vezes menor quando comparado à cardiotoxicidade observada 
nos pacientes tratados com DNL. Este resultado demonstra que a DLP pode ser utilizada em tratamentos que necessitem 
da utilização de maiores doses cumulativas por um período maior, assim como a DLP causou uma menor incidência de 
diminuição da fração de ejeção do ventrículo esquerdo e aumento da sobrevida do paciente.   

CONCLUSÃO

A DNL promove maior cardiotoxicidade e menos benefícios ao paciente oncológico quando comparada à DLP. 
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Apendicite Aguda: O Que O Médico Generalista Deve Saber Sobre Radiologia? 

Autora: Maria Eduarda Rocha Soares Palma
Coautores: Henrique Silva Yamauchi; Laís Virgínia Valadão Dantas
Orientador: Leonardo de Souza Piber 

INTRODUÇÃO  

A apendicite aguda é  um quadro de infl amaç ã o aguda do apê ndice cecal, causada pela obstruç ã o da luz do ó rgã o. 
Normalmente, acomete jovens de 10 a 20 anos. Em seu quadro clí nico, pode apresentar perda de apetite, dor 
abdominal difusa e mal localizada, ná useas, vô mitos e có licas abdominais. Evoluindo para dor localizada no 
quadrante inferior direito do abdome. Quando nã o tratada rapidamente, pode haver uma piora do quadro para 
dor abdominal difusa, devido a uma possí vel contaminaç ã o da cavidade abdominal por um processo infeccioso. No 
diagnóstico desse quadro, a investigaç ã o radioló gica deve ser realizada como uma ferramenta de maior efi ciência 
para evitar consequê ncias mais graves como uma sepse. Normalmente, a ultrassonografi a (USG) apresenta menor 
risco para o paciente e auxilia em diagnó sticos diferenciais para dor abdominal ou de QID no pronto-socorro. A 
tomografi a computadorizada (TC) apresenta maior sensibilidade e especifi cidade que a USG. Pode ser feito com 
contraste oral e venoso. Os achados sugestivos de apendicite aguda sã o: diâ metro do apê ndice > 6 mm com o lú men 
ocluí do, espessamento da parede do apê ndice > 2 mm, densifi caç ã o na gordura periapendicular, parede do apê ndice 
densifi cada, fecalitos, gá s extraluminal, nã o preenchimento do apê ndice com contraste oral e presenç a de abscesso 
local. Geralmente o tratamento é cirú rgico. 

OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho é  mostrar através de achados imaginoló gicos, o que um médico generalista deve saber 
sobre a radiologia para um diagnóstico efi ciente de apendicite.

MÉTODOS

Trata-se de ensaio pictó rico com pesquisa nas bases de dados PubMed e Scielo de artigos cientí fi cos, utilizando os 
descritores em portuguê s “Apendicite” E “Diagnó stico por imagem” E “Ultrassonografi a” OU “Tomografi a” e em 
inglê s (Appendicitis AND ((Imaging diagnostic) OR ultrasound OR ultrasonography)), em buscas independentes e 
combinadas, entre os perí odos de 2016 a 2022. 

RESULTADOS/DISCUSSÃO

O quadro de apendicite pode ser diagnosticado por meio de exames de imagem. Porém há certa difi culdade no 
diagnóstico precoce, evidenciada pela quantidade de cirurgias com apendicite aguda supurada. Levando em conta o 
nosso estudo, é fundamental uma correta interpretação desses exames radiológicos a fi m de evitar perfurações dos 
apêndices, cirurgias de maiores riscos e complicações pós-cirúrgicas. Portanto, os exames de imagem são primordiais 
para que seja feita uma melhor assistência ao paciente acometido e uma conduta precisa do quadro.   

CONCLUSÃO

O médico generalista deve reconhecer e compreender os achados imaginológicos básicos tanto da Ultrassonografi a 
quanto da Tomografi a para que as possíveis complicações como uma infecção generalizada secundária à apendicite 
agudam sejam evitadas. 

DESCRITORES
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Cuidados Paliativos No Ensino Médico: Uma Revisão Bibliográfi ca. 

Autora: Ana Carolina Nunes Ferreira
Coautores: Aline Garcia de Paiva; Ana Carolina Nunes Ferreira; Maria Fernanda Fernanda Bertipaglia 

Neves; Vinicius Pessolato Marchesin
Orientador: Prof. Dr. Daniel Gomes Lichtenhaler 

INTRODUÇÃO  

Os cuidados paliativos (CP) estão cada vez mais presentes na realidade da assistência em saúde na atualidade. No 
entanto, muitos grupos populacionais ainda não têm acesso a esse tipo de cuidado, devido à falta de profi ssionais 
capacitados. Apesar da relevância do conhecimento em CP, muitas universidades de medicina não abordam a 
temática durante a graduação, ou o fazem muito superfi cialmente, o que, por sua vez, resulta em profi ssionais sem 
preparo emocional e técnico. O médico paliativista pode ser necessário em qualquer área da medicina, por isso a 
importância do ensino em CP na formação generalista. Dessa forma, dado o impacto dos CP na qualidade de vida do 
paciente, vê-se que é essencial o aprendizado sobre o tema durante a graduação médica. 

OBJETIVOS

Analisar a relação entre o ensino defasado sobre cuidados paliativos e sua carência na prática médica e relatar como 
é abordado em diversas universidades brasileiras.

MÉTODOS

Foi realizada uma revisão bibliográfi ca sistemática de artigos publicados nas bases de dados Scielo, PubMed, Science 
Direct e Google Academic.

RESULTADOS/ DISCUSSÃO

O levantamento bibliográfi co mostrou que há uma baixa oferta de educação em CP no Brasil. Segundo a Academia 
Nacional de Cuidados Paliativos, dos 302 cursos de medicina existentes no país, em 2018, apenas 14% oferecem 
a disciplina de Cuidados Paliativos, e, destes, apenas 6% têm como disciplina obrigatória. Foi observado que na 
maioria das escolas médicas, o ensino sobre esta temática está diretamente associado à iniciativa de acadêmicos, 
através da formação de ligas e estudos extracurriculares. Além disso, constatou-se que cursos de residência em 
medicina paliativa não possuem uma matriz regulamentadora, acarretando em uma disparidade de ensino. Outro 
estudo, realizado no Rio de Janeiro, evidenciou que acadêmicos de medicina possuem difi culdade na comunicação 
de más notícias, um dos pilares dos CP, e enxergam a morte como um fracasso médico, reforçando a ideia de falta 
de conhecimento técnico sobre o assunto.   

CONCLUSÃO

Conclui-se que a grade curricular deve adaptar-se às necessidades atuais da sociedade brasileira, retifi cando a 
necessidade do ensino em CP durante a graduação, pois a ignorância acerca de CP traz consigo tabus e receios, fazendo 
com que o paciente e toda a família temam a entrada da equipe de CP e interpretem como uma desistência dos médicos 
em relação ao cuidado. Com isso, deve-se buscar alternativas para implementar a temática nas escolas médicas, a fi m 
de formar profi ssionais melhor preparados para o manejo destes pacientes. 
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Achados Radiológicos Provenientes da Esquizofrenia: Estudo Pictórico. 

Autora: Thamires da Silva Santos
Orientador: Leonardo de Souza Piber

INTRODUÇÃO  

A esquizofrenia é um transtorno psicótico crônico severo que afeta principalmente pessoas jovens, tendo o início de 
sua expressão geralmente na adolescência ou no início da vida adulta. Seus sintomas são diversos, como alucinações, 
delírios e desorganização, além de disfunções motivacionais e cognitivas, fazendo com que o portador perca conexão 
com a realidade. Seu tratamento é predominantemente farmacológico, ainda que tais drogas não resultem em 
melhorias substanciais na qualidade de vida, já que os funcionamentos sociais, cognitivos e ocupacionais continuam 
prejudicados, em especial por conta do diagnóstico majoritariamente tardio. Atualmente, tal diagnóstico e 
monitoramento da esquizofrenia dependem do julgamento dos médicos utilizando a resposta clínica e a história 
dos pacientes, estando submetidos a experiência e subjetividade do profi ssional de saúde, ainda que nos últimos 
vinte anos os exames de imagem tenham fomentado a compreensão biológica da esquizofrenia, tendo como base a 
ressonância magnética estrutural por imagem (RM). 

OBJETIVOS

Estudar as possibilidades imaginológicas disponíveis para elucidação dos aspectos neuroanatômicos de pacientes 
portadores de esquizofrenia.

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão narrativa da literatura com coletânea de imagens. As bases de dados foram PubMed, Scielo 
e Google Acadêmico para artigos publicados nos últimos 10 anos em inglês, espanhol e português, utilizando os 
descritores “schizophrenia” “schizophrenia image”, “schizophrenia MRI” e “schizophrenia imaging”.

RESULTADOS

Foram selecionados artigos que relacionassem o uso de exames de imagem cerebral, como a RM estrutural e funcional, 
com a esquizofrenia. Foi possível observar que os volumes cerebrais de pacientes portadores de esquizofrenia 
são anormais quando comparados aos de indivíduos saudáveis, havendo redução da substância branca e cinzenta, 
assim como do volume total cerebral. Ademais, há progressão nesse decréscimo volumétrico pois, inicialmente, tais 
diminuições são localizadas na ínsula bilateral e córtex anterior cingulado, bem como no hipocampo, tálamo e uncus 
esquerdo ou amígdala, e com a evolução da doença a redução do volume cortical se espalha. Especifi camente, as 
regiões afetadas da substância cinzenta são o cerebelo, giro fusiforme, lobo temporal, lobo occipital, giro direito 
supramarginal, giro angular e giro pós-central, enquanto na substância cinzenta são o cerebelo, giro fusiforme, lobo 
temporal, lobo occipital, lobo frontal, núcleo lentiforme, tálamo, corpo caloso, cuneus, giro inferior e giro pós-
central. Com isso, apesar da RM não poder ser usada para diagnóstico individual, é possível utilizá-la para aplicar 
estudos em grupos de portadores de esquizofrenia os comparando com pacientes controle saudáveis.

CONCLUSÃO

A ressonância magnética destaca-se como método de estudo dos aspectos neuroanatômicos de pacientes portadores 
de esquizofrenia. 

DESCRITORES

Esquizofrenia; Diagnóstico; Monitoramento; Neuroanatomia; Ressonância Magnética.
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Benefícios Da Palhaçaria Na Vida Acadêmica Do Estudante De Medicina. 

Autora: Ana Luiza Camargos Lima
Coautoras: Laura Franco de Moraes Jorge Racy; Nicole Kwast; Victória Brandão Barbosa
Orientador: Leonardo de Souza Piber

INTRODUÇÃO  

A atual formação médica é um tópico que tem sido amplamente discutido tanto entre as instituições de ensino e 
educadores, quanto pela população atendida e futuros profi ssionais da saúde. Nesse sentido, uma das estratégias de 
humanização adotadas pelas instituições, é a integração da palhaçaria ao cotidiano de formação desses estudantes de 
medicina. A literatura descreve que as artes e humanidades são elementos relevantes para a formação humanística 
do médico, pois constituem importante recurso para conhecer o ser humano, facilitando a compreensão das emoções 
e das atitudes. Dessa maneira, essa pesquisa torna-se fundamental na documentação e análise dos benefícios da 
palhaçaria na vida acadêmica dos estudantes de medicina, buscando os principais aspectos que fundamentam o tema 
e reunindo neste trabalho, o que servirá para fomentar essa discussão e possibilitar novos estudos futuramente. 

OBJETIVOS

Designar os benefícios da palhaçaria na vida acadêmica do estudante de medicina.

MÉTODOS

Trata-se de uma Revisão Narrativa da Literatura que buscará avaliar evidências científi cas a partir da busca de 
dados secundários. A coleta de dados será realizada nas Bases de Dados Online da Biblioteca Virtual da Saúde (BVS), 
e na base de dados da National Library of Medicine (PubMed). Serão incluídos artigos em inglês ou em português, 
disponíveis na íntegra, que contemplem os objetivos da pesquisa.

DISCUSSÃO

44% dos estudos analisados afi rmam que o principal desafi o encontrado pelos estudantes de medicina durante a 
graduação e já no mercado de trabalho é o modelo biomédico enraizado focado na cura de doenças, negligenciando 
aspectos subjetivos importantes tanto do profi ssional, quanto do paciente. 55% descreve que existe, ainda, uma 
tensão psíquica desgastante que acompanha o estudante durante toda a sua formação, associada a às incertezas 
da medicina e das inconformidades que acompanham a profi ssão. Não obstante, a palhaçaria foi citada em 100% 
dos trabalhos como uma ferramenta crucial na humanização do cuidado que esses estudantes oferecem, além de 
contribuir para a melhora da comunicação e criação de vínculos com os pacientes e suas famílias. Ainda foi citado 
um importante crescimento pessoal e acadêmico entre os estudantes, que encaram a graduação com mais leveza a 
partir dessa vivência, aumentando a motivação.

CONCLUSÃO

Desse modo, é incontestável que a arte da palhaçaria experienciada por estudantes de medicina traz inúmeros 
benefícios para a prática médica e sensibilidade atribuída ao cuidado com os pacientes, além de fomentar a 
autorrefl exão e motivação dos graduandos. 

DESCRITORES

Estudantes de Medicina; Benefícios; Humanização; Terapia do Riso; Palhaçaria.
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Terapia Assistida Por Animais: Benefícios Obtidos Na Perspectiva Dos Médicos. 

Autora: Daniela Gonçalves de Melo
Coautoras: Karolyne Vale de Sá; Mariama Oliveira Scarton; Ana Flávia Carneiro Salgado; Juliana Cristina 

Meireles Nogueira
Orientador: Jonas Moraes Filho  

INTRODUÇÃO  

A Terapia Assistida por Animais (TAA) é uma modalidade terapêutica que faz uso de animais como instrumento de 
promoção de melhora emocional, física, social e cognitiva dos pacientes. Envolve em especial a participação da 
equipe médica do paciente na percepção e direcionamento da terapia, sendo sempre estabelecidas metas para a 
avaliação terapêutica. Além disso, segue normas e protocolos que garantem o bem-estar e não malefi cência não só 
do paciente, mas também dos animais utilizados. 

OBJETIVOS

Este trabalho tem por objetivo obter informações sobre a opinião dos médicos com relação aos efeitos da terapia/ 
atividade assistida por animais.

MÉTODOS

Trata-se de uma pesquisa exploratória descritiva e qualitativa realizada com profi ssionais da medicina, sob assinatura 
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido digital. A aplicação do questionário ocorreu via Plataforma Google 
Forms e foi aplicada uma única vez.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A pesquisa obteve 153 respostas. Foi revelado que 85,7% dos médicos entrevistados teriam conhecimento sobre a TAA, 
entretanto apenas 6,5% já haviam participado de alguma sessão. Embora pouca participação dos médicos, 77% dos 
entrevistados acreditam que a terapia poderia oferecer mais benefícios do que riscos, 95% acreditam que é capaz de 
reduzir o estresse do paciente e 90% que irá melhorar a socialização do paciente com a equipe médica e multidisciplinar. 
De acordo com a literatura, a TAA oferece estimulação funcional propiciada pelos animais, além da melhora na autonomia 
dos pacientes, alívio da ansiedade, diminuição do estresse, sentimento de bem-estar e melhora da cooperação dos 
pacientes nas atividades propostas pela equipe multidisciplinar. Ademais, no que se refere aos grupos que mais se 
benefi ciaram com a TAA, 92% dos médicos indicaram as crianças, 90% os idosos e 74% pacientes autistas. Os estudos 
mostram que há benefícios para todos os perfi s de pacientes, sendo que individualmente alguns se sobressaem, já que a 
terapia promove melhorias físicas, cognitivas, auxiliando na comunicação e socialização dos pacientes.

CONCLUSÃO

Considerando os dados obtidos na pesquisa, é notório que, embora a maior parte dos médicos possua uma boa 
percepção a respeito da TAA e tenha conhecimento sobre sua aplicação, a sua participação ainda deve ser estimulada 
dentro da atividade para que exista um cuidado mais próximo capaz de promover uma melhora na qualidade da 
relação médico-paciente. Além disso, estudos devem ser mais aprofundados a respeito dos benefícios pontuais, já 
que ainda possuem limitações quanto ao número de participantes e metodologia. 

DESCRITORES

Terapia Assistida por animais; Médicos; Vínculo homem-animal; Métodos terapêuticos complementares; Humanização 
da assistência”.
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Tratamentos Utilizando Imunoglobulina Intravenosa (Ivig): Uma Revisão Bibliográfi ca. 

Autor: Vitor Hugo Sousa Barbosa Diniz
Coautoras: Lara Batistoni Zati; Raquel Anastacio Santos; Giovanna Bertolini Chuery 
Orientador: Me. Edson Gabriel de Oliveira 

INTRODUÇÃO  

As terapias com Imunoglobulina Intravenosa ou, em inglês, Intravenous Immunoglobulins (IVIG) consistem na utilização 
de preparações de imunoglobulinas terapêuticas, administradas, preferencialmente, por via intravenosa. São 
manipuladas através da retirada de imunoglobulinas normais, policlonais e poliespecífi cas, evidenciando a atividade 
da imunoglobulina G (IgG) injetada, derivadas de pools de, no mínimo, 1000 doadores saudáveis. Os anticorpos IgG 
administrados são específi cos de patógenos comuns. Esse mecanismo é utilizado no tratamento de imunodefi ciências 
primárias por defi ciência de anticorpos, bem como em um amplo espectro de doenças autoimunes, ainda que isso se 
preconize em condições infl amatórias sistêmicas. 

OBJETIVOS

Identifi car terapias que utilizam a IVIG em artigos de revisão publicados recentemente.

MÉTODOS

Revisão de literatura feita com a base de dados PubMed,  entre os anos de 2012 e 2022, por meio dos Descritores 
em Ciências da Saúde (DeCS): “Immunoglobulins intravenous“ e “Review”, ligados ao operador booleano “and”. Em 
relação aos critérios de inclusão, foram utilizados artigos disponíveis de forma íntegra, que continham a temática 
pesquisada. Sendo selecionados para leitura 21 estudos de 1.774, e destes, selecionados 13 para compor a revisão.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A IVIG se mostrou útil nas funções de diminuir a trombocitopenia e trombose induzida por heparina, no manejo da 
síndrome de Guillain-Barré, na polineuropatia desmielinizante infl amatória crônica, no controle do acometimento 
cutâneo da esclerose sistêmica, no combate a doenças infecciosas em diversos distúrbios infl amatórios, no tratamento 
de polineuropatia infl amatória desmielinizante crônica, entre outras patologias descritas nos resultados na íntegra. 
Apesar disto, notou-se que há poucos estudos e testes inconclusivos, como sobre a dosagem e funcionamento para 
distúrbios neurodegenerativos como Alzheimer, para sepse, tratamento de doenças reumáticas, epilepsia, COVID-19 
e encefalites virais.

CONCLUSÃO

Há evidências em artigos atuais sobre o tratamento utilizando IVIG, porém cabem mais estudos sobre a efi cácia e 
efi ciência em relação a estas patologias citadas nesta revisão e outras passíveis do mesmo tratamento. 

DESCRITORES

Imunoglobulinas intravenosas; Administração intravenosa; Revisão; Autoimunidade; Anti-infl amatório.
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O Impacto Da Espiritualidade Na Vida Da População Em Situação De Rua: Uma Revisão 
De Literatura. 

Autora: Amanda Rodrigues Abdalla
Coautora: Gabriela Calanca  
Orientadora: Lélia Cardamone  

INTRODUÇÃO  

As pessoas em situação de rua padecem de uma condição de extrema miséria e degradação, vinculada a fatores 
como drogas, violência, repressão, medo e insegurança. Observa-se ainda, uma desvalorização da espiritualidade e 
das emoções desses indivíduos marginalizados na sociedade em que vivemos. Diante disso, a espiritualidade exerce 
fundamental papel na vida dessas pessoas, sendo defi nida como um signifi cado atribuído à vida, a partir de crenças 
pessoais e valores sustentados por um indivíduo com interferências no comportamento e seu estilo de vida. 

OBJETIVOS

Estudar o impacto da espiritualidade na vida das pessoas em situação de rua no que confere o enfrentamento das 
difi culdades cotidianas e na sua forma de se ver no mundo.

MÉTODOS

Trata-se de revisão narrativa da literatura de artigos de acesso livre, publicados entre 2011 e 2021, nas bases 
de dados SciElo, MEDLINE via PubMed, LILACS via BIREME e Google Acadêmico. Os descritores utilizados foram 
“”Situação de rua” e “Espiritualidade”.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A literatura aponta a espiritualidade como sendo um instrumento de auxílio às questões sobre o sentido da vida e a 
autorrefl exão. O olhar para a espiritualidade e a atribuição de sua relevância, marcado pelo modo de ver o mundo 
e pela redescoberta da complexidade e misteriosa subjetividade do universo e dos humanos, nos permite uma visão 
completa da saúde do indivíduo. Segundo a própria Organização Mundial de Saúde (OMS), a saúde compreende “um 
estado de completo bem-estar físico, mental e social, e não consiste apenas ausência de doença ou enfermidade”, 
reconhecendo a espiritualidade como um constituinte do conceito de saúde e parte da saúde integral do ser humano.

CONCLUSÃO

A espiritualidade possui infl uência positiva no modo de ver a vida e serve como estratégia de força e enfrentamento 
das adversidades do cotidiano vividas pelas pessoas em situação de rua, bem como do processo saúde doença. 

DESCRITORES

Situação de rua; Espiritualidade; Doença; Bem-estar; Integralidade.
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Natureza, Espiritualidade E Bem-Estar: Uma Revisão Literária Sobre O Efeito Que A 
Conexão Com A Natureza Exerce Na População Em Geral. 

Autora: Ana Clara Cassine de Souza Medeiros
Coautoras: Isabella Cristina Fiorillo Justo; Brendha Muniz Miguel 
Orientadoras: Lélia Cardamone Gouvêa; Floriana Bertini de Abreu 

INTRODUÇÃO  

O uso da natureza como mecanismo de auxílio para a Espiritualidade mostra-se efi caz no combate a diversas doenças, 
tanto físicas como mentais. Segundo Puchalski, a defi nição de Espiritualidade é a forma como o indivíduo busca 
propósito e signifi cado assim como realiza a conexão com o outro, consigo mesmo e com a natureza. Na prática 
médica, o contato com a natureza pode ser utilizado como uma alternativa acessível para o tratamento e prevenção 
de diversas doenças, não excluindo totalmente, todavia, os tratamentos convencionais. 

OBJETIVOS

O objetivo este trabalho é descrever a importância do exercício da Espiritualidade por meio do contato com a 
natureza e elucidar suas vantagens na saúde dos pacientes.

MÉTODOS

Foi feita uma análise bibliográfi ca das publicações de diversas bases de ados a partir dos descritores “Nature 
and Spirituality”, “Medicine and Spirituality”, “Health and Spirituality”, “Spirituality and Wellness” e “Nature 
and Medicine”.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

O contato com a natureza mostra-se um fator benéfi co ara a saúde humana. A imersão consciente em ambientes 
naturais com atenção plena e guiada pelos cinco sentidos aumenta a variabilidade da frequência cardíaca e benefi cia 
o bem-estar. Além disso, a prática se mostrou efi caz na prevenção do câncer, no combate às doenças cardiovasculares 
– como hipertensão e doença arterial coronariana –, no sistema respiratório – com o combate a alergias – e na saúde 
mental com a diminuição de ansiedade e estresse. Ademais, essa conexão pode auxiliar no relaxamento mental e 
aumentar o sentimento de gratidão.

CONCLUSÃO

Foi observada a importância de exercer a Espiritualidade por meio da imersão consciente em espaços de natureza 
na promoção de saúde e bem-estar, se provando uma prática benéfi ca tanto no campo médico como no espiritual. 
A infl uência da exposição recorrente aos espaços de natureza interfere na qualidade de vida de um indivíduo, tanto 
no âmbito fi siológico quanto psicológico. 

DESCRITORES

Espiritualidade; Natureza; Bem-estar; Medicina; Saúde.
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Prognóstico Do Uso De Prótese De Quadril Na Doença De Legg-Calvé-Perthes. 

Autor: Pedro Macchia
Coautores: Luiz Fernando Freitas Medeiro; André Henrique Rocha Cunha; Caio Oliveira André; Fayez 

Marques Rodrigues
Orientador: Dennis Sansanovicz

INTRODUÇÃO  

A doença de Legg-Calvé-Perthes (DLCP) consiste em uma osteonecrose que impacta a comunidade ortopédica devido 
a sua etiologia e fi siopatologia pouco conhecida. A DLCP ocorre na infância comumente na faixa etária entre 3 e 10 
anos; crianças do sexo masculino são mais predispostas a DLCP. Compreende-se que para desenvolver tal moléstia é 
necessário que ocorra um duplo insulto isquêmico, ocorrendo uma necrose e, dessa forma, dores e desconfortos ao 
deambular são notados, além disso, deformações na cabeça do fêmur, como achatamento e alargamento difi cultam 
uma boa junção anatomicamente com o acetábulo. Aproximadamente entre 5 e 13% dos pacientes que tiveram a DLCP 
na infância necessitarão de uma artroplastia total de quadril (ATQ) na vida adulta, devido à artrose secundária gerada 
pela moléstia, esse procedimento consiste na troca da articulação normal por componentes plásticos, metálicos, 
cerâmicos. Entretanto, a ATQ é desafi adora nesses pacientes devido a deformidades únicas - tanto da cabeça quanto 
do acetábulo - que exige uma complexidade técnica, além de haver poucos estudos teóricos publicados para auxiliar 
os profi ssionais da área da saúde. 

OBJETIVOS

Verifi car os prognósticos funcionais baseados nos resultados dos poucos estudos clínicos de pacientes submetidos à 
artroplastia total de quadril devido coxartrose secundária à sequela da doença de Legg-Calvé-Perthes.

MÉTODOS

Realizou-se uma busca sistemática na plataforma de trabalhos científi cos PubMed – U.S. National Library of Medicine (NLM) 
e Thieme Connect, utilizando fi ltros e descritores para excluir artigos que não se enquadravam no escopo da pesquisa. 
Isso posto, foram pré-selecionados 10 artigos publicados no período de 1993 e 2022, em idioma inglês e português.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Segundo os artigos analisados, os pacientes que realizaram a ATQ tiveram uma melhora signifi cativa no pós-operatório, 
alcançado uma média superior a 80 pontos no Harris Hip Score (HHS), escore que avalia os resultados da cirurgia de 
quadril (HHS > 80 pontos é considerado bom resultado).

CONCLUSÃO

Em suma, de acordo com os artigos analisados, fi ca evidente que a indicação para uma artroplastia total de quadril 
em pacientes com Legg-Calvé-Perthes é uma boa forma de tratamento, visto que os benefícios pós-operatório são 
relevantes para o indivíduo e, superam os riscos que podem surgir durante o procedimento. 

DESCRITORES

Doença de Legg-Calve-Perthes; Artroplastia de Quadril; Prótese de Quadril; Osteonecrose; Artroplastia.
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Fatores De Risco Nos Primeiros 1000 Dias Que Contribuem Para A Síndrome Metabólica 
Na Adolescência. 

Autora: Giovanna Fernandes Misiunas
Coautoras: Larissa Lima Silva Pires Fischer, Layla Cristina Barros Teixeira, Maria Fernanda Bertipaglia 

Neves, Melissa Mautoni Marcondes Machado
Orientadora: Alessandra Barbosa de Oliveira Ribeiro

INTRODUÇÃO  

Nos primeiros 1000 dias de vida é crucial a manutenção de uma alimentação equilibrada respeitando as recomendações 
nutricionais desde o início da gestação. Uma disfunção nutricional durante esses primeiros mil dias pode resultar 
em importantes alterações metabólicas, endócrinas e imunológicas, que geralmente estão relacionadas com o 
desenvolvimento de síndrome metabólica. No Brasil a taxa de síndrome metabólica na adolescência é em média 
2,6%, um número crescente devido às mudanças de estilo de vida e pela prevalência de obesidade nesta faixa etária. 
Estudos apontaram forte relação entre a obesidade e da SM com doenças cardiovasculares que aumentam o risco 
de mortalidade em 1,5 vezes no mínimo. Além disso, a síndrome metabólica também foi associada a alterações 
no funcionamento do eixo gonadotrófi co, também chamado eixo hipotálamo-hipófi se-gonadal, responsável pelo 
desenvolvimento reprodutivo na puberdade, gerando uma hipersecreção de leptina e aromatase, o qual reduz a 
captação de glicose pelos tecidos, desenvolvendo-se uma resistência à insulina, um fator predecessor de SM. 

OBJETIVOS

Identifi car e entender a infl uência dos fatores de risco nos primeiros 1000 dias para o desenvolvimento de doenças 
metabólicas em adolescentes.

MÉTODOS

Revisão bibliográfi ca do tipo integrativa, seguindo o protocolo PRISMA. A revisão bibliográfi ca foi realizada nas bases 
de dados online: PubMed, Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) do Ministério da Saúde, e Cochrane Library, durante o 
mês de fevereiro e março de 2022. O intervalo de tempo defi nido para inclusão dos artigos foi de 2006 a 2022.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Os fundamentos da Síndrome Metabólica foram amplamente abordados sem haver, atualmente, um consenso na 
literatura recente. Embora, encontram-se diversos fatores capazes de provocar a SM, tais como a obesidade e a 
resistência insulínica. Nesse contexto, a ligação entre RI, SM e obesidade é capaz de se manifestar pelo modelo de 
distribuição lipídica.  Sua organização é desempenhada em especial na região intra-abdominal visceral, demonstra 
ser crucial na sensibilidade à insulina. Apesar de o funcionamento patogênico depender da RI, a literatura científi ca 
recente e uma associação entre um estresse oxidativo e MetS, uma condição de infl amação crônica de baixo nível.

CONCLUSÃO

Os primeiros 1000 dias de vida tem grande importância na chamada “programação metabólica” ocorrida durante 
esse período. Uma vez que a nutrição tem papel essencial no desenvolvimento da síndrome metabólica. Além disso, 
a incidência de adolescentes acometidos pela SM mostrou-se elevada. Por estes motivos, evidencia-se a notoriedade 
de entender os fatores de risco que contribuem para a síndrome metabólica na adolescência. 

DESCRITORES
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A Infl uência Do Uso De Telas No Desenvolvimento Infantil. 

Autora: Aline Pereira da Silva Sá
Orientadora: Teresa Nogueira Navarro Barbosa

INTRODUÇÃO  

Dentre tantas gerações que já faziam o manuseio das telas, as crianças do século XXI, por terem nascido em uma 
época encharcada pelos aparelhos eletrônicos, têm sido denominadas de “nativas digitais”. Dessa forma, por já 
crescerem familiarizados com televisões, tablets e computadores, percebe-se que a linguagem digital já faz parte 
do dia a dia desses seres humanos em formação. No entanto, o seu uso, principalmente se for em excesso e sem 
monitorização, pode ser visto como algo preocupante por facilitar riscos relacionados ao desenvolvimento. 

OBJETIVOS

Analisar na literatura científi ca a infl uência da exposição ao uso de telas no desenvolvimento infantil.

MÉTODOS

Pesquisa criteriosa de artigos científi cos publicados em inglês e em português, entre os anos de 2012 e 2021 nas bases 
de dados SciELO, PubMed e Google Acadêmico, relacionando os descritores “comportamento infantil”, “crianças”, 
“desenvolvimento”, “tecnologias” e “uso de telas”. Ao todo foram encontrados 28 artigos que correspondiam ao 
tema proposto, porém apenas 15 apontavam para a infl uência do uso de telas no desenvolvimento infantil.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Foi observado que atrasos no desenvolvimento cognitivo, na linguagem, atrasos sociais e descontrole emocional, 
além de comportamentos agressivos, ansiosos e alterações do sono são prejuízos associados ao excesso de exposição 
às telas na primeira infância. Além disso, notou-se que existe o perigo de exposição a grupos de comportamentos 
de risco e a contatos desconhecidos, com possibilidade de acesso a tentativas de crimes de pedofi lia e pornografi a. 
Relacionado a fatores metabólicos, foi apontado que crianças que excedem 2 horas por dia de uso de mídia sedentária, 
como celulares e tablets, têm 1,7 vezes mais chances de desenvolver obesidade em comparação àquelas que não 
excedem esse valor diário. Dessa forma, é primordial orientar os pais, cuidadores e educadores infantis a sempre 
monitorar essas atividades, programar os dispositivos para acesso apenas a conteúdos pedagógicos e incentivar a 
troca dos aparelhos pela atividade física.

CONCLUSÃO

Portanto, pode-se concluir que a exposição ao uso de telas, principalmente em excesso e sem monitorização, 
pode ser prejudicial para o desenvolvimento infantil, tornando-se essencial que pais, responsáveis e educadores 
supervisionem sempre essas atividades. 
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Consumo De Álcool Por Adolescentes Da Zona Sul De São Paulo: Relato De Caso 
Ilustrativo E Revisão Da Literatura. 

Autor: Lucas Carvalho Marques
Coautoras: Ana Carolina Silva Diniz, Amanda Percario Bosco, Sarah Morais Rios
Orientadora: Alessandra Barbosa de Oliveira Ribeiro

INTRODUÇÃO  

Marcada por diversas transformações em seus aspectos físicos, psicológicos e sociais, a adolescência é um período 
em que os indivíduos iniciam a formação de sua própria identidade e a busca pela sua liberdade. Mediados pela 
tentativa de uma aceitação e inserção em seu meio social, os jovens acabam apresentando comportamentos 
considerados de risco à saúde, como a ingestão de substâncias psicoativas, principalmente álcool e drogas. Por mais 
que a venda de bebidas alcoólicas para menores seja proibida desde 1996, o uso entre jovens se faz gradativamente 
precoce, corroborando para demais comportamentos de risco, como acidentes automobilísticos, violência, entre 
outros fatores que fazem do álcool um problema de saúde pública. 

OBJETIVOS

Os objetivos do trabalho são identifi car possíveis fenômenos emocionais e socioambientais que podem contribuir 
ao consumo de álcool e drogas entre os jovens, e levantar aspectos nacionais e mundiais atrelados a esse consumo.

MÉTODOS

Para isso foi feito um relato de caso construído através da revisão de dados do prontuário de um paciente adolescente 
atendido em Maio de 2021 no ambulatório de Hebiatria do Complexo de Saúde Wladimir Arruda, São Paulo, associado 
a uma revisão da literatura de caráter descritivo para embasamento teórico do caso. (Aprovado pelo CEP, parecer: 
4.988.793).

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Por meio da análise do prontuário do paciente, foi possível relacionar o caso discutido com dados da literatura 
bibliográfi ca utilizada no desenvolvimento do artigo. Foi identifi cado como fator de risco, a presença de instabilidade 
familiar, sendo um agravante para o consumo precoce de álcool e drogas. Na história relatada, o falecimento do 
pai motivou o adolescente de 15 anos a assumir o comércio da família (uma loja de bebidas); além disso, também 
podem ser destacadas as infl uências externas, as quais os adolescentes são muito mais suscetíveis e infl uenciados 
pelo meio social, principalmente quando estão em busca de sua própria identidade social. Ademais, foi referido o 
consumo de maconha anteriormente, que é considerado um fator agravante para seu desenvolvimento, de acordo 
com o questionário aplicado CRAFT-2.

CONCLUSÃO

Através dos levantamentos da bibliografi a e do relato de caso exposto no artigo, podemos concluir que uma frágil 
estrutura familiar juntamente com infl uências externas maléfi cas são consideradas prejudiciais para os adolescentes 
que estão buscando a formação de sua própria identidade social, de modo que esses fatores podem induzir ao 
consumo de álcool e drogas de maneira precoce. 

DESCRITORES

Álcool; Drogas; Adolescentes; Comportamentos de risco; Saúde.
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A Infl uê ncia Da Mudanç a De Há bitos No Rendimento Escolar Infantil Durante O 
Isolamento Social Da Covid-19. 

Autora: Giovanna Nivoloni da Fonseca
Coautora: Isabella Linares Segura
Orientadora: Teresa Negreira Navarro Barbosa

INTRODUÇÃO  

Devido a transmissibilidade da COVID-19, foi necessá rio instituir restriç õ es sanitá rias, como o isolamento social. 
Apesar de as crianç as nã o serem extremamente vulnerá veis a essa doenç a, foram as mais afetadas pelas mudanç as 
de rotina, causando impacto psicossocial sobre as mesmas. Nesse período foi iniciado o ensino online, expondo-
as a maior tempo do uso de tela, infl uenciando na qualidade do sono, prá tica de exercí cios fí sicos e em há bitos 
alimentares. As consequê ncias ainda estã o sendo estudadas, mas sobre as relacionadas ao aprendizado, eles indicam 
que a maior parte dos alunos tiveram perdas educacionais durante este perí odo de pandemia, comparado ao perí odo 
anterior a ela. 

OBJETIVOS

Realizar revisã o de artigos publicados que abordem a mudanç a de há bitos das crianç as e o rendimento escolar 
durante o perí odo de isolamento social causado pela pandemia.

MÉTODOS

Estudo realizado a partir de duas pesquisas sistemá ticas pela plataforma PubMed, sendo elas: “Habits” AND 
“Children” AND “Covid-19” e “School Performance” AND “Children” AND “Covid-19”. Apó s a aná lise destes artigos, 
serã o selecionados apenas aqueles que se encaixarem nos crité rios pré -estabelecidos.

DISCUSSÃO

As mudanças ocasionadas pela pandemia foram importantes para as crianças, uma vez que geraram impacto na 
saúde mental, educação e rotina das mesmas. Mudanças alimentares, diminuição da prática de exercícios físicos 
e aulas de maneira remota são algumas das principais mudanças encaradas por elas. Assim, esse período torna-se 
responsável por consequências que estão aparecendo na vida das crianças, como obesidade, problemas de saúde 
mental, e atraso no aprendizado escolar. Comparando pelas faixas etá rias, evidenciou-se que os mais jovens, apesar 
de mais animados com as maté rias interativas, obtiveram maiores difi culdades de adaptaç ã o do que os mais velhos. 
Ademais, estudos mostram comparações dos períodos pré e peri pandemia, evidenciando as alterações alimentares, 
com aumento no hábito de petiscar, diminuição do consumo de leguminosas e aumento do consumo de doces pelas 
crianças; Aumento do uso de telas para assistir fi lmes, programas de TV e jogar, além do período proposto para os 
estudos de forma online; diminuição nos dias de prática de atividades física durante a semana e diminuição das horas 
de sono tanto durante, quanto aos fi ns de semana.

CONCLUSÃO

Faltam estudos para confi rmar a correlação direta entre os hábitos e o rendimento escolar, contudo os achados 
demonstram haver mudanças em ambos os aspectos e contribuem com a hipótese. 

DESCRITORES

Criança; COVID-19; Desempenho Escolar; Hábitos; Isolamento Social.
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Defi ciência De Ferro Nos Primeiros 1000 Dias: Uma Revisão De Literatura Sobre Os 
Possíveis Impactos No Neurodesenvolvimento. 

Autora: Graziella Ferreira Moreira
Coautoras: Giovanna Fernandes Misiunas, Beatriz Mitsuiuqui João
Orientadora: Teresa Negreira Navarro Barbosa

INTRODUÇÃO  

De acordo com a Organização Mundial da Saúde, estima-se que a defi ciência de ferro é uma carência nutricional 
de ampla relevância, abrangendo todo mundo, estudos apontam elevada prevalência desse défi cit de ferro, 
principalmente em crianças menores de 2 anos de idade e gestantes. Em vista disso, houve o surgimento da discussão 
se a carência de ferro e a ausência de suplementação desse nutriente, nos primeiros 1000 dias da criança, pode 
afetar seu desenvolvimento psicomotor e neuro cognitivo. 

OBJETIVOS

Análise na literatura científi ca mais recente, para compreender se a falta de ferro nos primeiros 1000 dias da criança 
afetam seu desenvolvimento neuropsicomotor.

MÉTODOS

Pesquisa fundamentada em artigos científicos publicados entre os anos de 2018 ao ano de 2022, nas bases 
de dados PubMed e Scielo, relacionando os descritores, “anemia”, “crianças”, “deficiência de ferro”, 
“desenvolvimento” e “neurodesenvolvimento”.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A partir da análise dos artigos selecionados foi analisada a importância do ferro no desenvolvimento do feto e da 
criança. O mesmo atua na formação de estruturas essenciais, como o tubo neural e a bainha de mielina para o 
desenvolvimento do indivíduo e um nascimento a termo. A ausência do mesmo pode acarretar em consequências 
psicossociais e neurais, uma vez que um quadro de anemia ferropriva estará instalado. Contudo ainda está sob 
estudo a magnitude de tais mazelas, visto que se sabe que a curto prazo algumas manifestações podem ser fraqueza, 
letargia e tontura e, a longo prazo sinais como um atraso no desenvolvimento, uma difi culdade escolar, entretanto, 
a discrepância em relação ao grau de desenvolvimento. Ademais, a suplementação de ferro vem se mostrando 
necessário e indicado tanto para o controle dos quadros de anemia, quanto para evitar as futuras repercussões 
no aparelho neuropsicomotor. Apesar dos estudos recentes, ainda não se sabe ao certo se poderão ser revertidas 
durante a vida adulta ou não.

CONCLUSÃO

Diante do exposto, pode-se concluir que o ferro é necessário, pois sua falta pode demonstrar impactos negativos no 
desenvolvimento neurológico na criança que apresentou anemia ferropriva nos primeiros 2 anos de vida, mesmo sem 
saber ao certo até que ponto a anemia nos dias iniciais de vida, podem levar a danos até uma idade mais avançada. 

DESCRITORES

Anemia; Criança; Lactente; Defi ciência de ferro; Desenvolvimento; Neurodesenvolvimento.
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Rendimento Escolar De Adolescentes Com TDAH Durante A Pandemia: Revisão Integrativa. 

Autora: Beatriz Vilares Correia
Coautores: Beatriz Baptistella Cortez Teixeira da Rede, Isabelle Luz Pereira de Souza, Lucas Carvalho 

Marques, Ricardo Cestari Giorgi
Orientadora: Débora Driemeyer Wilbert

INTRODUÇÃO  

O transtorno de défi cit de atenção e hiperatividade (TDAH) é um transtorno neurobiológico de causas genéticas 
que tem como sintomas comuns a desatenção, impulsividade e hiperatividade com frequência e intensidade 
superior às tipicamente observadas nos pares. Em 2020, com a pandemia do COVID-19, adolescentes com TDAH 
passaram a estudar de maneira remota para a prevenção vírus criando uma problematização da aprendizagem e 
rendimento escolar desse público. Evidências apontam que o rendimento de adolescentes com TDAH teve diminuição 
e comprometimento, considerando as principais características dessa patogenicidade. 

OBJETIVOS

Analisar o impacto da pandemia de COVID-19 no rendimento escolar de estudantes entre 12 e 18 anos com TDAH.

MÉTODOS

Trata-se de uma revisão integrativa com seleção de artigos nos bancos de dados Pubmed e Scielo. Foram selecionados 
artigos publicados entre 2020 e 2022. Os critérios de inclusão foram artigos que relacionavam desempenho escolar 
de alunos de 12 a 18 anos de idade, diagnosticados com TDAH e pandemia de Covid 19. Após a seleção dos artigos, 
eles foram lidos na integra pelos pesquisadores e tabulados conforme variáveis: objetivos, amostra, desenho de 
estudo e principais achados. Esses resultados passaram por uma análise descritiva e apresentados em forma de 
quadros e tabelas.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

A partir de uma seleção de 10 artigos coerentes com os critérios de inclusão e objetivo do trabalho observou-se que, 
é consenso que a escola desempenha um papel relevante no desenvolvimento cognitivo e socioemocional do ser 
humano. Entretanto, a análise do rendimento escolar depende de fatores escolares (física e pedagógicos), familiares 
(nível de escolaridade dos pais, presença dos pais e interação familiar) e do próprio indivíduo. Ao selecionar o grupo 
de pessoas com o diagnóstico de TDAH tendem a apresentar problemas acadêmicos de diversas ordens, difi culdades 
de aprendizagem, comportamento considerado impróprio pelos professores e difi culdade de relacionamento com 
os pares. Nesse contexto, os dados apontam que há perdas pedagógicas e sociais importantes no desenvolvimento 
pleno e desejável. O ensino remoto requer uma maior atenção e foco para a compreensão de todos os alunos, 
principalmente aqueles com TDAH, já que o ambiente não está mais controlado dentro da sala de aula e passa a ser 
com uma maiores distrações.

CONCLUSÃO

Os alunos com TDAH necessitam de maiores estímulos para construir conhecimento e retomada de foco frequente. 

DESCRITORES

Escolas; TDAH; Educação remota; adolescentes; COVID-19.
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Correlação Entre As Condições Socioambientais E Manifestações Clínicas De 
Parasitoses Em Crianças Na Região De Caiçaua E Ilha De Igarapé Grande No Pará. 

Autora: Gabriela André
Coautores: Romário Daniel da Silva Queiroz, Gabriela de Oliveira Liria, Paula Esquerdo Trombini Sola, 

Bárbara Cristini Petrof Figueira
Orientador: Marcelo Andreetta Corral

INTRODUÇÃO  

Parasitoses intestinais constituem grave problema de saúde pública, especialmente entre crianças, estando 
estreitamente relacionadas às condições socioeconômicas da população, como falta de saneamento básico, hábitos 
de higiene inadequados, baixas condições socioeconômicas e acesso à saúde. A região norte, em especial o interior 
do Pará, compreende uma população de padrão socioeconômico baixo, com condições sanitárias e de moradia 
inconsistentes. O uso de água do rio nas atividades domésticas e higiene pessoal representam um risco à saúde da 
população, sobretudo quando não tratada. 

OBJETIVO 

Analisar as condições socioambientais e correlacionar com as manifestações clínicas de parasitoses em crianças com 
idade entre 2 e 15 anos na região de Caiçaua e da Ilha de Igarapé Grande no estado do Pará.

MÉTODOS 

Trata-se de um estudo observacional e analítico com base na análise na fi cha de coleta de dados socioambientais de 
crianças de 2 a 15 anos da região de Caiçaua e Igarapé Grande, no Pará. Para análise estatística dos dados coletados 
foi utilizado o software Excel for Windows 2017 e análise descritiva através de porcentagem.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Foram coletados dados de 60 crianças. Com relação aos parâmetros socioambientais, 65% das crianças vivem em 
espaço coletivo com quatro ou cinco pessoas. Neste seguimento, foi identifi cado que 50% destas crianças vivem sem 
água tratada, sendo a água utilizada de poço artesiano e 62% das crianças utilizam deste para a ingestão, 60% para 
lavar alimentos e 58% para higiene. Em relação aos indicadores coletados de histórico clínico de parasitose intestinal 
da população entrevistada, 82% responderam que já tiveram parasitose e 53% afi rmaram que algum familiar já teve. 
Destes, 60% contaminou-se no último ano. Entre os sinais e sintomas mais comuns 88% relataram diarreia, 70% fezes 
líquidas, 83% dor abdominal, 77% perda de peso, 73% náuseas e vômitos, 62% prurido anal, 60% emagrecimento, 53% 
cansaço, 43% mudança na coloração da pele, 12% picamalácia. Também observou-se que 77% não possuem acesso a 
uma farmácia popular.

CONCLUSÃO

A falta de saneamento básico e uso de água não tratada interferem diretamente na saúde da população local. Além 
disso, é importante ressaltar que auxílios econômicos para esta população, como o bolsa família são necessários, 
dada a carência de trabalho formal e renda fi xa praticamente inexistente. A forma como esta população é invisível 
aos olhos das políticas governamentais validam a importância de projetos voluntários como este. 

DESCRITORES

Parasitoses intestinais; Hábitos de vida; Habitação; Infecções por Vermes Parasitas; Doenças.
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Autismo Diagnosticado Tardiamente Em Adolescentes Do Sexo Feminino. 

Autora: Livia Lopes Rino Crivelaro
Coautoras: Ana Carolina de Faria Bufo, Júlia Crespillo Guimarães, Mariana Ienne Ferreira
Orientadora: Alessandra Barbosa de Oliveira

INTRODUÇÃO  

O transtorno autista, é uma condição decorrente de alterações no sistema nervoso central (SNC) associado a 
uma desordem no neurodesenvolvimento. A incidência de casos de autismo tem aumentado nas últimas décadas, 
entretanto, no Brasil, muitas crianças continuam sem diagnóstico ou diagnósticos inadequados. Sabe-se que o 
diagnóstico precoce de autismo é difícil e quando tratamos de indivíduos do sexo feminino é ainda mais, pois além 
do transtorno do espectro autista (TEA) ser mais raro em mulheres, o estudo demonstra que o TEA no sexo feminino 
possui características particulares em relação ao sexo masculino. 

OBJETIVOS  

O objetivo do presente estudo é investigar as possíveis causas do diagnóstico tardio em adolescentes do sexo feminino.

MÉTODOS 

Trata-se de um estudo do tipo referência bibliográfi ca, baseado em artigos cientifi cos da SciELO, relacionados ao 
tema em estudo: “Autismo diagnosticado tardiamente em adolescentes do sexo feminino”. 

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Uma hipótese explicativa seria a existência de um fenótipo de autismo feminino, ou seja, uma manifestação 
específi ca e diferente das masculinas para o espectro. Também é possível que um prejuízo cerebral mais grave seja 
necessário para causar autismo em uma menina. 

CONCLUSÃO

De acordo com os resultados obtidos pelo artigo trabalhado há evidências que comprovam a manifestação 
diferenciada do autismo em mulheres em relação aos homens. Elas apresentam motivação social maior e 
são menos propensas a ter comportamentos externalizantes comparadas ao sexo oposto. Uma característica 
chave do fenótipo do autismo feminino é a capacidade de “camuflar” dificuldades sociais como forma de 
aceitação social. 

DESCRITORES

Autismo; Meninas; Adolescentes; Crianças.
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Análise Epidemiológica De Intoxicação Por Produtos Domésticos Em Crianças No Estado 
De São Paulo. 

Autora: Júlia Paraizo Moises da Costa
Orientador: Lucas de Brito Costa

INTRODUÇÃO  

No que se refere aos casos de intoxicação por produtos domésticos, consideram-se produtos químicos usados em 
limpezas, além de combustíveis domésticos, produtos para pequenos reparos e materiais escolares. A intoxicação 
por produtos domésticos representa grande risco para a faixa pediátrica. Entretanto, as atuais medidas de prevenção 
primária ainda não se mostraram completamente efi cientes em difundir o conhecimento acerca do tema. 

OBJETIVOS  

Caracterizar os casos de intoxicação em crianças de 1 a 9 anos, no período de 2014-2021 no estado de São Paulo e 
ampliar o conceito de intoxicação exógena por produtos domésticos.

MÉTODOS 

Estudo epidemiológico retrospectivo de caráter descritivo. No levantamento de dados foi considerado o período de 
2014 até 2021 e a área geográfi ca do estado de São Paulo. A base de dados consultada foi o Sistema de Informação 
de Agravos e Notifi cações, disponível na plataforma DATASUS. Critérios de inclusão: acidentes domésticos por 
intoxicação exógena em crianças de 0 a 9 anos.

DISCUSSÃO 

Em relação ao número total de casos no período de 2014-2021, prevaleceram notifi cações de meninos, na faixa 
etária de 1 a 4 anos. Esse número apresentou um crescimento com pico em 2018, quando passou a diminuir. A faixa 
etária de 5-9 anos apresentou um desenvolvimento irregular ao longo do período avaliado, com picos em 2015, 2018 
e 2021.O sexo masculino passou a apresentar um crescimento em 2017, com pico em 2018 e uma queda subsequente. 
O sexo feminino, entretanto, apresentou picos de notifi cações em 2015, 2017 e 2018, com aumento em 2021. O sexo 
feminino só superou o sexo masculino uma vez, no ano de 2019, dentro da faixa de 5-9 anos. Em uma análise de 
raças, evidenciou-se que a raça branca prevalece em todos os anos, com pico em 2018 e uma queda subsequente. 
A raça parda é a segunda em notifi cações, com crescimento a partir de 2017 e queda a partir de 2019. Entretanto, 
esta apresentou um aumento de notifi cações em 2021. O desfecho da cura apresentou um crescimento até 2018, 
quando passou a apresentar queda. Em contrapartida, o desfecho das sequelas apresentou um pico em 2021. A região 
metropolitana de São Paulo é a que apresenta mais notifi cações. 

CONCLUSÃO

A notifi cação compulsória em casos de intoxicação exógena é uma importante ferramenta para sua prevenção, sendo 
base para a criação de medidas de educação em saúde. Entretanto, os dados obtidos levantam a hipótese de um 
grande cenário de subnotifi cações. 

DESCRITORES

Intoxicação exógena por produtos domésticos; Área geográfi ca de São Paulo; Faixa etária de 1 a 4 anos; Faixa etária 
de 5 a 9 anos; Confi rmação clínica; Exposição acidental; Exposição aguda única.
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A Relação Indireta Do Uso Excessivo De Tecnologias Com O Aumento Do Diabetes 
Mellitus Tipo II Na Infância. 

Autora: Isabelle Luz Pereira De Souza
Coautoras: Adriana Rodrigues Abdalla, Aline Pereira Da Silva Sá, Victória Costa
Orientadora: Teresa Navarro Barbosa

INTRODUÇÃO  

A vida após o século XXI passou a ser marcada pelo alicerce da tecnologia. Como um refl exo dessa nova realidade, a 
infância transitou de brincadeiras, como esconde-esconde e pular corda, para jogos online, programas de televisão 
e celulares. Dessa maneira, o atual estilo de vida relacionado às transformações ao modo das atividades mais inertes 
da infância, o uso excessivo de tecnologias pode estar relacionado, indiretamente, com o sedentarismo, obesidade 
infantil e o consequente desenvolvimento de diabetes mellitus tipo 2 (DM2) na infância, uma vez que essa patologia 
é um distúrbio metabólico crônico que envolve os fatores supracitados. 

OBJETIVOS  

Avaliar se existe uma relação indireta do uso excessivo de tecnologias com o desenvolvimento de Diabetes Mellitus 
tipo 2 na infância.

MÉTODOS 

Para a realização dessa pesquisa foram utilizados artigos científi cos publicados em inglês e em português nas bases 
de dados Pubmed, Scielo e no Google Acadêmico, no período de janeiro de 2007 até janeiro de 2022, relacionando os 
descritores “crianças”, “desenvolvimento”, “diabetes mellitus tipo 2”, “tecnologia” e “uso de telas”. Ao todo foram 
15 artigos analisados, dos quais 5 foram descartados por não se adequarem ao objetivo da pesquisa.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Ao analisar o comportamento infantil descrito nos artigos, observou-se um amplo aspecto de sedentarismo e 
hábitos alimentares com alto teor calórico no público infantil. A maneira que a infância está se desenvolvendo, 
dá características a fatores que podem desencadear o desenvolvimento da Diabetes Mellitus tipo 2, uma vez que 
o sedentarismo é um dos principais fatores envolvidos no seu surgimento. Além disso, foi relatado que, antes 
da tecnologia ter se tornado de fácil acesso, as crianças brincavam mais com atividades ao ar livre e de grande 
movimentação, o que auxiliava no controle do peso corporal. Assim, é possível associar, de maneira indireta, o DM2 
ao uso excessivo de tecnologia vinculada a um ciclo, onde ao verifi car que a criança passa mais horas sentada jogando 
videogame, utilizando celulares ou tablets e assistindo televisão durante vários dias sem ter outras atividades de 
maior movimento, promove um estilo de vida mais sedentário, de potencial alimentação mais gordurosa e, dessa 
forma, o ganho de peso, circunstâncias essas que estão relacionadas ao desenvolvimento dessa doença crônica. 

CONCLUSÃO

O desenvolvimento de Diabetes Mellitus tipo 2 na infância possui relação indireta com o uso excessivo de tecnologia. 

DESCRITORES

Crianças; Desenvolvimento; Diabetes Mellitus tipo 2; Tecnologia; Uso de Telas.
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Diferenças De Gênero No Autismo: Caracterizando O Transtorno Do Espectro 
Autista Em Mulheres. 

Autora: Raquel Anastacio Santos
Orientadores: Kalil Duailibi 

INTRODUÇÃO  

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é uma desordem do neurodesenvolvimento característico da infância e que 
persiste até a idade adulta. De modo geral, os portadores desse transtorno têm difi culdades nas habilidades sociais e 
de comunicação, anomalias sensoriais, interesses restritos e repetitivos, além de rigidez na manutenção de hábitos 
e rotinas. O diagnóstico costuma surgir por volta dos 18-24 meses. Para que esse diagnóstico seja feito é necessário 
que haja, obrigatoriamente, prejuízo em duas esferas: habilidades sociais (difi culdade em fazer amigos, contato 
visual) e comportamentos sensório-motores (movimentos estereotipados e repetitivos).1,2 O autismo é normalmente 
associado aos meninos, mas existem fatores que sugerem a existência de um subdiagnóstico.1,3 São diversas causas 
que explicam o porquê disso, como uma maior habilidade social feminina, além da construção, ao longo da vida, 
de estratégias de enfrentamento, chamadas de camufl agem. Esta, entretanto, muitas vezes, se mostra prejudicial, 
já que há um maior gasto de energia tentando mascarar as difi culdades sociais e de comunicação, que chega um 
momento em que isso provoca um adoecimento mental.1,3,4

OBJETIVOS  

Correlacionar a camufl agem social do autismo com o subdiagnóstico em mulheres e uma maior propensão delas 
desenvolverem algum outro transtorno mental.

MÉTODOS 

Estudo observacional e descritivo de caráter qualitativo que foi feito por meio de uma revisão bibliográfi ca, através 
da seleção de artigos no PubMed. Foi usado os Descritores em Ciências da Saúde da Biblioteca Virtual em Saúde 
(DeCS/MeSH). Houve o retorno de 352 artigos e com a leitura dos resumos, foram excluídos 325 por serem inelegíveis. 
Os que restaram, 27 artigos, foram lidos por completo. Destes, 16 atenderam aos propósitos do estudo.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

A possibilidade de existência de um viés de gênero no autismo foi muito debatida e ela ocorre por alguns fatores 
como a sub-representação feminina nas pesquisas sobre o tema e a associação do TEA, em mulheres, a defi ciência 
intelectual, além das ferramentas diagnósticas existentes serem baseadas no sexo masculino.5,6,7,8,9,12 Outro 
apontamento é que mulheres tendem a receber um diagnóstico tardio, quando comparado aos homens.9,10,11 Ademais, 
foi averiguado a existência de um fenótipo feminino do TEA.5,6,7 Por fi m, observamos uma alta comorbidade entre 
TEA e outros transtornos psiquiátricos, sobretudo depressão e ansiedade.5,6,7,10,12,13  

CONCLUSÃO

Assim, para diminuir esse possível viés de gênero é necessário a criação de ferramentas diagnósticas que sejam 
sensíveis ao fenótipo feminino do autismo, além do treinamento dos profi ssionais da saúde para que possam 
reconhecer sinais de TEA em mulheres e meninas. 

DESCRITORES

Transtorno do neurodesenvolvimento; Meninas e mulheres; Estratégias de adaptação; Transtorno do espectro autista; 
Viés de gênero.
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Tempo De Atividade Física, Comportamento Sedentário, Sintomas Depressivos E 
Ansiosos Em Idosos. 

Autora: Thais Yang Imai
Orientador: Lucas Melo Neves

INTRODUÇÃO  

O transtorno depressivo afeta aproximadamente 300 milhões de pessoas, sendo uma doença altamente incapacitante. 
Em idosos, o transtorno depressivo, frequentemente, é subdiagnosticado ou mesmo confundido com manifestações 
normais decorrentes do processo de envelhecimento. Assim, a identifi cação de sintomas depressivos, torna-se 
relevante no idoso. Interessantemente, algumas atividades comportamentais, como realizar atividade física parece 
diminuir os sintomas depressivos em idosos. 

OBJETIVOS  

Verifi car se idosos que realizam mais tempo de atividade física apresentam menor sintomas depressivos.

MÉTODOS 

Este estudo trata-se de resultados parciais de Iniciação Científi ca (CEP 5.358.069, Autorização Comissão de Pesquisa 
27/2022) que está em desenvolvimento (08/2022 à 07/2023. Idosos foram convidados a responder um questionário 
eletrônico composto pelo Questionário internacional de atividade física – medidas de atividade física e comportamento 
sedentário (IPAQ), escala de depressão geriátrica (GDS) e Escala de Ansiedade Beck (BAI).

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Foram entrevistados uma amostra de 65 idosos, sendo 70,8% mulheres e 29,2% homens. Para a medida de sintomas 
depressivos (GDS), 15% dos entrevistados apresentaram sintomas depressivos, ou seja, pontuaram mais de 5 pontos 
na escala. Considerando os dados da BAI os idosos apresentaram 6,3 ± 5,4 pontos, o que corresponde a grau mínimo 
de ansiedade. Interessantemente, o tempo de atividade física de intensidade moderada à vigorosa (AFMV) do grupo 
entrevistado foi de 250,2 ± 206,2 minutos por semana por semana, estando acima da média recomendada pela 
Organização Mundial de Saúde (OMS), que é de 150 minutos por semana. O tempo de comportamento foi de 4,84 ± 
2,28 horas, o que também pode ser considerado um comportamento positivo, visto que valores diários acima de 6 a 
8 horas semanais são considerados elevados. 

CONCLUSÃO

Com os dados até o momento coletados, podemos perceber a relação da atividade física com a saúde mental na 
população avaliada. Consideramos relevante uma temática que deve ser mais bem investigada no idoso por se tratar 
de um importante período da vida da população. 
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O Uso Terapêutico Da Ayahuasca No Tratamento Da Depressão: Uma Revisão Narrativa 
Da Literatura. 

Autor: Raphael Cardoso Viana
Orientador: Prof. Dr. Francisco Sandro Menezes Rodrigues

INTRODUÇÃO  

A depressão é a principal causa de incapacitação no mundo e atinge cerca de 300 milhões de pessoas. Apesar de existirem 
tratamentos psicológicos e farmacológicos, em média, um terço dos afetados são resistentes aos antidepressivos 
convencionais e, a maioria dos demais, sofrem com os efeitos colaterais destas drogas. Substâncias de efeito psicodélico, 
há muito estigmatizadas e proibidas, vêm se mostrando como possível horizonte da psiquiatria por apresentarem 
resultados bastante animadores em pacientes que sofrem de transtornos de origem psíquica como a depressão. O foco 
desta revisão é uma delas: o chá ayahuasca, bebida de origem amazônica que mescla DMT, N, N-dimetiltriptamina, um 
agonista serotoninérgico com beta-carbolinas inibidoras da enzima monoamino oxidase (MAO). 

OBJETIVOS  

Avaliar uso terapêutico da ayahuasca no tratamento da depressão.

MÉTODOS 

Revisão narrativa da literatura realizada através da busca de artigos científi cos na base de dados PubMed, Google 
Acadêmico e ScieLo, por meio da utilização dos descritores “ayahuasca”, “depressão” e “terapêutica”, além de 
matérias jornalísticas e livros no período de 2021 e 2022.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Há evidências que o tratamento com o chá tenha efeitos positivos já nos primeiros sete dias após a ingestão - ao 
contrário de antidepressivos convencionais que levam no mínimo vinte dias para começarem a surtir efeito. Estudo 
de grupo controle mostra que 50% dos participantes apresentaram melhora no quadro de depressão, segundo a escala 
Hamilton de Depressão (HAM-D), sete dias após o tratamento. Ou ainda estudo aberto que avaliou uma melhora 
de 82%, segundo a escala HAM-D, entre um, sete e vinte e um dias após administração do chá aos participantes. 
Biomarcadores como neurotrofi na, proteína responsável pela neurogênese e neuroplasticidade, e cortisol, hormônio 
responsável por diminuir estresse, infl amações e contribuir para o sistema imune, ajudam na compreensão destes 
resultados. Pacientes depressivos costumam estar com sistema imunológico intensamente ativado o que diminui tais 
níveis. Dois dias após tratamento com ayahuasca, a neurotrofi na se mostra aumentada, assim como o cortisol. É 
possível que, partir daí, o paciente que antes se via “preso” em pensamentos depressivos consiga romper o ciclo de 
fi xação dolorosa de ideias através de novos circuitos cerebrais. 

CONCLUSÃO

Evidenciou-se resultado signifi cativo no tratamento de pacientes com depressão pelo uso da ayahuasca. É possível 
que, futuramente, o uso do chá de efeito psicodélico se mostre como alternativa para o tratamento não apenas de 
pessoas com depressão refratária resistente aos antidepressivos comuns, como também para as demais que sofrem 
com os efeitos colaterais desta drogas. 
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O Uso Não Recomendado De Medicamentos Derivados Da Anfetamina Por Graduandos. 

Autores: Thamires Ros Domingues
Coautoras: Elena Montes Calvo; Fernanda Camargo Serato Grandjean; Manuella Kersting Frediani; Yasmin 

Garcia Scripiliti
Orientadores: Leonardo Sokolnik de Oliveira

INTRODUÇÃO  

Os derivados de anfetamina, por exemplo a ritalina, cujo princípio ativo é o cloridrato de metilfenidato, são 
estimulantes do sistema nervoso central, pois aumentam a produção de dopamina e noradrenalina. Eles são indicados 
para tratamento do transtorno de défi cit de atenção e hiperatividade (TDAH). Entretanto, devido aos seus efeitos, 
principalmente o aumento da concentração, graduandos se arriscam utilizando a droga sem prescrição. Assim, têm a 
impressão de ter sua capacidade intelectual aumentada, apesar da medicação não trazer benefícios para indivíduos 
sem TDAH (Unifesp, 2012). Além disso, muitos estudantes negligenciam os efeitos colaterais dela para alcançarem 
seus objetivos acadêmicos.  O uso a longo prazo acarreta em dependência química e psicológica, dada a falta da 
concentração sentida pelo usuário nos dias em que não faz uso da droga. Também podem ocorrer efeitos mais graves 
nos que não possuem nenhum transtorno, como: febre e alteração dos batimentos cardíacos. 

OBJETIVO  

Verifi car o impacto do uso de derivados da anfetamina na tentativa de melhorar a concentração e o desempenho acadêmico.

MÉTODOS 

A pesquisa será quantitativa, coletando diversos dados por um questionário estruturado na plataforma Google Forms.  
O link do questionário foi compartilhado por meio de redes sociais como Whatsapp e Instagram. Os dados foram 
armazenados na mesma plataforma. Quando atingido o número esperado de respostas, os dados serão recebidos e 
salvos em planilha Microsoft Excel, que será salva no disco rígido. Os dados serão analisados usando o programa de 
análise estatística SPSS; A aprovação do termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) também será feita de 
forma eletrônica. A amostragem será feita por conveniência.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Foram entrevistados 105 graduandos, entre 18 e 30 anos, sendo 32% homens e 67,4% mulheres. 0,06% dos 
entrevistados preferiram não informar seu gênero. Do total, 17,7% responderam que se automedicam para melhorar 
o seu desempenho acadêmico. Cerca de 50,9% do total relataram estar matriculados no curso de medicina. Ademais, 
57,7% referiram estar no primeiro ano da graduação. Outro dado importante apresentado foi: 47,8% dos respondentes 
conheceram a medicação por meio de amigos, 28,9% por meio de mídias sociais e 23,3% por meio da família. Por fi m, 
47,8% dos estudantes não se informaram sobre os efeitos colaterais da medicação antes de utilizá-la. 

CONCLUSÃO

O estudo comprovou que os graduandos utilizam de forma indiscriminada os derivados da anfetamina, na tentativa 
falha de melhorar o seu desempenho acadêmico. 

DESCRITORES

Uso não recomendado; Anfetaminas; Graduandos; Medicina; Desempenho Acadêmico .
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Atividade Física Como Proteção Do Desenvolvimento De Depressão Em Mulheres: Uma 
Revisão Sistemática De Estudos De Coorte. 

Autora: Isabella Jubilut Bilton
Coautoras: Julia Rahd de Mello; Amanda Mesquita Rizutti 
Orientador: Lucas Melo Neves

INTRODUÇÃO  

A depressão é uma doença psiquiatria com prevalência global de 280 milhões de casos ao redor do mundo. Uma 
meta-análise de estudos prospectivos indicou que pessoas com altos níveis de atividade física tinham menor razão 
de chance (RC) de desenvolver depressão. Homens e mulheres diferem no nível de atividade física, sendo homens 
mais ativos que mulheres. 

OBJETIVO  

Realizar uma revisão sistemática de coortes prospectivas que avaliaram em mulheres desfechos de atividade física 
e diagnóstico de depressão.

MÉTODOS 

A busca foi desenvolvida considerando a estratégia PICO nas plataformas MEDLINE/PubMed, Web of Science e 
Cochrane desde o início até 07/10/2021 publicados em qualquer língua.

RESULTADO/DISCUSSÃO 

Foram identifi cados 702 estudos (Pubmed 304, Web of Science 145, Cochrane 304) e 16 estudos completos, revisados 
por pares, atenderam aos critérios de elegibilidade e foram incluídos em nossa revisão sistemática. Verifi camos 
amostras de 11 países com amostras entre 34 e 260.457 pacientes (total de 388.526 pacientes). Diferentes ferramentas 
foram utilizadas para defi nir critérios de depressão assim como em relação as medidas de atividade física. 

CONCLUSÃO

A maioria dos estudos relataram a atividade física como um fator de proteção para depressão. 

DESCRITORES
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Drogas Psicodélicas Em Transtornos Psiquiátricos: Uma Revisão Bibliográfi ca.  

Autora: Júlia Maria Gutierre Franco
Coautoras: Bruna Meliunas Toledo; Clara Perissinotti Magnani
Orientadora: Marta Ana Jezierski 

INTRODUÇÃO  

Os humanos usam as drogas psicodélicas há séculos. Entre essas drogas estão a psilocibina, dimetiltriptamina (DMT) 
e dietilamida de ácido d-lisérgico (LSD). Devido aos efeitos poderosos dessas drogas, estudos sobre os potenciais 
usos medicinais dessas drogas começaram no fi nal dos anos 1950. O LSD foi o primeiro testado e descobriram que 
possuía propriedades psicoativas em transtornos depressivos, ansiosos, obsessivos e viciantes, tendo um potencial 
terapêutico. Porém, o uso indiscriminado das drogas para fi ns recreativos criou impedimentos a pesquisa cientifi ca, 
mas com o apelo da sociedade médica a pesquisa retornou. Sendo assim, estão sendo feitos diversos estudos 
para possíveis tratamentos de distúrbios psiquiátricos com drogas psicodélicas. Um estudo feito em pacientes em 
sofrimento psicossocial com câncer com LSD, mostrou uma redução da ansiedade e da depressão após o tratamento. 
Embora os estudos tenham sido aparentemente insufi cientes, eles reforçam a esperança de que esses medicamentos 
possam trazer uma terapia alternativa e efi caz para esses distúrbios. 

OBJETIVO  

Elucidar os conhecimentos sobre as drogas psicodélicas em transtornos psiquiátricos.

MÉTODOS 

Revisão bibliográfi ca com busca nas bases de dados: Biblioteca eletrônica Scientifi c Eletronic Library On – line 
(SciELO) e National Library of Medicine (PUBMED) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde 
(Lilacs) publicados entre 2017 e 2022. Com descritores: psychiatry, mental health, mental disorders, hallucinogens 
e therapeutic use.

RESULTADO/DISCUSSÃO 

Psicodélicos, incluindo LSD, psilocibina e DMT, demonstraram também interagir com os receptores 5-HT 1A, 5-HT 
2B, 5-HT 2C, 5-HT 6 e 5-HT 7. O sistema 5-HT está implicado na regulação do humor e da ansiedade. A DMT possui 
efeitos terapêuticos, comprovando através de testes in vivo seu potencial antitumoral, antidepressivo e ansiolítico, 
além de auxiliar no tratamento contra o alcoolismo e tabaco. Já o LSD parece ajudar os pacientes com uma doença 
potencialmente fatal a elaborar e aceitar as emoções conectadas à natureza potencialmente terminal de sua doença, 
diminuindo ansiedade e depressão, aumento da aceitação e diminuição do medo em relação à sua morte iminente. A 
psilocibina aumenta a interação entre as redes cerebrais sensoriais e somatomotoras e em um estudo pré-clínico, a 
administração concomitante desse composto provocou efeitos do tipo antidepressivo comparáveis aos da fl uoxetina. 

CONCLUSÃO

Dadas as evidências disponíveis até o momento apontando para a segurança, tolerabilidade e efi cácia dos compostos 
psicodélicos como potenciais novas terapêuticas em psiquiatria, concluímos que os psicodélicos estão desafi ando o 
paradigma atual em psiquiatria com potencial terapêutico efi caz. 

DESCRITORES

Psychiatry; Mental Health; Mental Disorders; Hallucinogens; Therapeutic use.
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O Envolvimento das Redes Perineuronais em Doenças Psiquiátricas. 

Autora: Alícia Queiroz Marques
Coautoras: Ana Carolina Silva Diniz; Andressa Nunez Rojas; Sarah Morais Rios 
Orientadora: Marta Ana Jezierski 

INTRODUÇÃO  

As Redes Perineuronais (RPNs) são descritas como uma “cobertura reticular”” de “”fi no aspecto granular” aderida 
intimamente à superfície do corpo celular e dendritos proximais dos neurônios, excluindo a parte inicial do axônio. 
As RPNs possuem um papel no reconhecimento e na formação de sinapses pela célula alvo dada a sua localização 
pré-sináptica e sua heterogeneidade molecular. Ademais, há participação das RPNs na fi siopatologia de doenças 
psiquiátricas, que são condições que afetam o comportamento, o pensamento, as percepções e o humor. 

OBJETIVO  

Analisar e avaliar o envolvimento das redes perineuronais em doenças psiquiátricas.

MÉTODOS 

Revisão integrativa realizada entre fevereiro e março de 2022. Foram selecionados artigos das bases de dados 
PubMed, Scielo e Lilacs.

RESULTADO/DISCUSSÃO 

Anteriormente acreditava-se que as RPNs não estavam relacionadas a condições psiquiátricas, e tinham apenas 
função de sustentação celular no Sistema Nervoso Central (SNC). Algumas regiões do SNC apresentam uma redução 
da neuroplasticidade na fase adulta. Isso se deve à presença de estruturas e substâncias que impedem a regeneração 
após uma lesão, como por exemplo o comprometimento dos componentes da matriz extracelular (MEC) presentes 
nas RPNs. No entanto, após sucessivas lesões, estresse ou doenças, a capacidade de remodelação exercida pela 
MEC torna-se comprometida, prejudicando a comunicação neuronal e a sua capacidade regenerativa. O estresse 
oxidativo altera a regulação de genes associados à MEC na esquizofrenia e no transtorno bipolar, além de causar 
uma cascata de eventos moleculares que leva a uma degradação das RPNs. Ademais, em pacientes com Transtorno 
do Espectro Autista (TEA), Esquizofrenia, Transtorno de Défi cit de Atenção e Hiperatividade (TDAH) e Transtorno 
Obsessivo Compulsivo (TOC) foram descritas oscilações na sincronia neural em diferentes redes cerebrais. Nos 
Transtornos Depressivo e Bipolar foi constatada uma redução na densidade das RPNs. 

CONCLUSÃO

Ainda há debates acerca da composição e funções das RPNs, porém tem sido bem aceito o cenário de uma 
substância intersticial, composta por elementos da MEC, que permeia todos os espaços livres do parênquima 
cerebral e com importante função na sinalização celular. Desse modo, reconhece-se que há um envolvimento das 
RPNs como a neuroplasticidade, as oscilações na sincronia neural, o estresse oxidativo e as alterações na MEC nas 
doenças psiquiátricas. 

DESCRITORES

Redes Perineuronais; RPNs; Neuroplasticidade; Doenças Psiquiátricas; Circuitos Neuronais. 
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Neuromodulação Aplicada a Portadores de Transtorno Depressivo Maior de Difícil Resolução. 

Autora: Cláudia Mingrone
Coautora: Alícia Queiroz Marques
Orientador: Kalil Duailibi 

INTRODUÇÃO  

O transtorno depressivo maior (TDM) é uma doença comum com prevalência ao longo da vida de 17,9%. Está associada 
a prejuízos sociais, ocupacionais, físicos e mortalidade. Segundo a Organização Mundial da Saúde, até o ano de 2020, 
o TDM seria a segunda principal causa de incapacidade em todo o mundo. Apesar do tratamento com antidepressivos, 
aproximadamente um terço dos pacientes é resistente ao tratamento e portador de sintomas residuais. O manejo 
de pacientes com depressão resistente ao tratamento (DRT) é um grande desafi o, pois existem poucas opções 
terapêuticas. Nas últimas duas décadas, vários métodos de neuromodulação têm sido utilizados. Estes recursos se 
apresentam como uma alternativa de tratamento e reduzem o impacto da doença na sociedade. Assim, a análise 
deste tema é de grande relevância para a saúde pública, pois contribui para a melhoria nas condições de vida dos 
portadores de DRT. 

OBJETIVO  

Analisar o uso de técnicas de neuromodulação aplicadas a pacientes portadores DRT.

MÉTODOS 

Trata-se de uma revisão narrativa de literatura. Foram selecionados artigos através da base de dados PubMed, entre 
2017 e 2022.

RESULTADO/DISCUSSÃO 

Geralmente, há uma falta de consenso sobre o que defi ne a resistência ao tratamento, embora a seguinte defi nição 
tenha sido proposta: falha de dois ou três antidepressivos de duração adequada ou psicoterapia de diferentes classes 
no episódio atual. Nos últimos anos, as técnicas de neuromodulação fi zeram progressos notáveis e foram reconhecidas 
como efi cientes instrumentos para tratar pacientes com DRT. Existem vários padrões, que podem ser classifi cados 
como não invasivos e invasivos. As análises feitas neste estudo, compararam as principais técnicas. Se por um lado 
a Terapia Eletroconvulsiva (ECT) tenha sido muito utilizada, os efeitos adversos causados limitaram o seu uso. Neste 
contexto surgiram novas técnicas como a Terapia de Estimulação Magnética (EMT) e posteriormente a Estimulação 
Transcraniana por Ultrassom Focal (tFUS), tida como uma ferramenta promissora da estimulação cerebral, pois 
tem uma resolução espacial mais alta e pode atingir estruturas mais profundas. A respeito dos instrumentos de 
neuromodulação invasivos, destacam-se: a Estimulação Cerebral Profunda e a Estimulação do Nervo Vago. 

CONCLUSÃO

Os avanços tecnológicos e os novos conhecimentos sobre a disfunção dos circuitos cerebrais levaram ao 
desenvolvimento de técnicas de neuromodulação. Considerando que todos os novos métodos possam ser aplicados, 
o arsenal terapêutico para pacientes com DRT será cada vez mais rico. Uma das tendências atuais é aplicar um 
tratamento personalizado, além grandes esforços para que esses tipos de terapias sejam difundidos. 

DESCRITORES

Transtorno Depressivo Resistente a Tratamento; Neuromodulação; Neuroestimulação; Depressão Maior; 
Transtorno Mental.
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Sistema Imune No Cérebro - A Influência Nos Comportamentos Sociais De 
Pacientes Psiquiátricos. 

Autora: Victória Furriel Nurbegovic
Coautores: Maria Eduarda Rocha Soares Palma; Julia Del Negro Perrucci Sniesko; Rafael Reibscheid
Orientadora: Débora Driemeyer Wilbert 

INTRODUÇÃO  

O cérebro apresenta um complexo sistema de imuno-defesa, composto pela barreira hematoencefálica e por células 
superagregadas que revestem seus vasos, permitindo a passagem de nutrientes e impedindo a entrada de invasores 
e patógenos indesejados. A associação entre as doenças e as emoções com o sistema imunológico está sendo cada 
vez mais estudada pela Psiconeuroimunologia. 

OBJETIVO  

O objetivo do trabalho é relacionar como o sistema imune atua no cérebro induzindo alguns comportamentos sociais 
em pacientes com doenças psicológicas.

MÉTODOS 

Revisão narrativa de literatura, com buscas realizadas em bancos de dados acadêmicos como PubMed e Scielo em 
buscadas independentes e combinadas.

DISCUSSÃO 

O comportamento social das pessoas afetadas com transtornos mentais é resultado de uma combinação de alterações 
fi siológicas como problemas neuropatológicos, desregulação do sistema imune, comprometimento funcional das 
sinapses neuronais e aumento de mediadores infl amatórios, juntamente relacionado com pensamentos, percepções, 
emoções e traumas vivenciados pelos pacientes. Diante disso, sabe-se que diversas respostas imunológicas são capazes 
de provocar estímulos no Sistema Nervoso Central e vice-versa. No caso da doença de Alzheimer, deve-se compreender 
que essa patologia é uma proteinopatia, isto é, quando se tem o acúmulo e a deposição anormal de peptídeos beta-
amiloides (βA) e tau, essas proteínas se tornam neurotóxicas e acabam danifi cando a cascata amilóide, dando assim 
uma das principais características do Alzheimer e evidenciando os biomarcadores dessa doença. Em pacientes com 
esquizofrenia foram encontradas alterações imunogenéticas e uma grande relação de proporcionalidade à dimensão 
do processo infl amatório local e aumento da concentração sérica de muitas citocinas pró-infl amatórias localizadas 
na região do córtex cerebral pré-frontal e aos elevados níveis de IL-1β no fl uido cerebrospinal, ocasionando muita 
neuroinfl amação, desestabilizando a função cerebral e o eixo hipotalâmico-pituitário-adrenal (HPA), levando a 
mudanças de humor e comportamento e uma menor produção de citocinas T auxiliadoras (th)-1. Em casos de transtorno 
de humor, tem-se relação quando se analisa situações de estresse crônico, com uma maior liberação de corticotropina 
(CRH) e mais estimulação de estruturas do locus coeruleus com ativação do sistema nervoso simpático. Essa liberação 
modula uma série de atividades das células imunes, a proliferação de linfócitos e produção de citocinas e anticorpos. 

CONCLUSÃO

É evidente a fundamental comunicação entre o SNC e a parte imunológica, podendo ser usada como forma de 
melhorar a rapidez dos diagnósticos e evoluir os tratamentos terapêuticos na psiquiatria. 

DESCRITORES

Transtornos psiquiátricos; Psiconeuroimunologia; Sistema Imune; Neuroimunomediação; Cérebro.
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Fármacos Usados No Tratamento De Indivíduos Com O Transtorno De Personalidade Antissocial. 

Autora: Fernanda Pereira Lemos Barbosa
Coautora: Giovanna Bicudo Ferreira 
Orientador: Lucas Melo Neves 

INTRODUÇÃO  

O Transtorno de Personalidade Antissocial (TPA) é defi nido pelo Manual Diagnóstico e Estatístico de Transtornos 
Mentais (DSM-5) como um dos 10 transtornos de personalidade.1 A característica essencial do TPA é um padrão difuso 
de indiferença e violação dos direitos dos outros.2 O TPA pode estar relacionado a outras condições de saúde mental, 
e suas ações tornam-se piores, como cometer crimes, pois ignoram normas de convívio social, agindo de maneira 
impulsiva e irresponsável com a própria segurança e com a dos outros. As causas ligadas ao TPA ainda não são claras, 
porém a genética e o ambiente infl uenciam.3 O tratamento inclui terapias cognitivo-comportamental. Todavia, 
difi cilmente ocorre melhora signifi cativa, então destacamos a farmacoterapia.4

OBJETIVO  

Avaliar o uso da farmacoterapia no TPA.

MÉTODOS 

Realizamos uma busca eletrônica, nas plataformas Pubmed, SciELO e Cochrane utilizando os descritores: – transtorno 
de personalidade; psicopatia; fármacos – e sintetizamos uma narrativa dos principais artigos.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Identifi camos 4 Ensaios clínicos randomizados (ECR).6-9 Arndt et al. 8 realizaram ECR paralelo, duplo cego, durante 
12 semanas. 29 homens com TPA e dependência de cocaína foram separados em grupo experimental (n=17), que 
recebeu desipramina, e grupo controle (n=12). Escores do ASI (The Addiction Severity Index): desipramina (0,19), 
placebo (0,21). Barrat et al. 6 realizaram ECR cruzado, duplo cego, durante 13 semanas com prisioneiros masculinos 
agressivos. Fenitoína e placebo foram administrados durante 6 semanas cada, com washout de 1 semana. Os atos 
agressivos por semana foram menores com fenitoína (0,33), versus placebo (0,51). Já Powel et al. 9 realizaram ECR 
paralelo, duplo cego, durante 6 meses. 29 homens com TPA, alcoolismo e transtornos psiquiátricos comórbidos, 
foram divididos em 2 grupos: nortriptilina, n=11 e bromocriptina, n=9. O controle somou n=9. Não houve diferença 
no GSI (Global Severity Index): nortriptilina (0,3), placebo (0,7); nem bromocriptina (0,3) e seu controle (0,7). Leal 
et al. 7 realizaram ECR paralelo, duplo cego, por 12 semanas. 19 pacientes com TPA em tratamento com metadona 
com dependência de opióides e cocaína foram randomizados em 2 grupos. 5 receberam desipramina, 3 amantadina e 
o total do controle n=3. O estudo não avaliou GSI e ASI. Os ECR tinham grupos pequenos e tempo curto, não prevendo 
se amostras maiores e/ou pesquisas mais longas seriam conclusivas. 

CONCLUSÃO

Não houve efi cácia farmacoterapica no tratamento do TPA. Os ECR tem mais de 20 anos e viés. Apesar de poucas 
evidências suportarem o uso de fármacos no TPA, muitos medicamentos foram disponibilizados no mercado nesses 
últimos anos, podendo ser uma possibilidade. 

DESCRITORES

Transtorno da Personalidade Antissocial; Personalidade Psicopática; Fármaco Antidepressivo; Fármaco Antiepilético; 
Agonistas Dopaminérgicos.
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As Diferenças Sexuais na Pesquisa Clínica Neuropsicofarmacológica. 

Autor: Rafael Monteiro Tancredi Pinheiro
Coautores: Maria Eugênia Martins Publio Correa; Rodrygo Caselli Balsimelli; Tiago Aguera Calanca; 

Francisco de Arruda Sgarbi
Orientador: Débora Driemeyer Wilbert 

INTRODUÇÃO  

A saúde mental pode ser defi nida como a ausência de transtornos psquiátricos ou como o estado de ser que inclui 
fatores biológicos, sociais, e psicológicos que contribuem para a saúde mental do indivíduo. De acordo com a OMS, 
em 2015, 4,4% da população mundial sofria de transtornos psquiátricos como a depressão, sendo as mulheres as 
mais atingidas. Desta forma, cabe ao profi ssão da saúde avaliar as peculiaridades de cada sexo no momento de 
elaborar uma terapia. Isso por que a maioria dos estudos sobre as diferenças sexuais nos efeitos dos fármacos neuro-
psicológicos denotam uma interação entre hormônios sexuais com os antidepressivos, relacionando-os com função 
sexual, comportamento e sintomas de depressão. Além disso, deve-se levar em consideração fatores ambientais, 
como por exemplo o fato de que a aderência ao tratamento medicamentoso é maior no sexo feminino. 

OBJETIVO  

Determinar as diferenças entre os sexos na pesquisa clínica de neuropsicofármacos e analisar as possíveis repercussões 
da variante no tratamento psiquiátrico, melhorando a conduta que deve ser adotada na terapia de homens e mulheres.

MÉTODOS 

Trata-se de uma revisão de literatura com artigos selecionados da Medical Literature Analysisand Retrieval System 
Online (MEDLINE via PubMed) utilizando os descritores: gender AND diff erences AND farmacologia AND neuro. Foram 
incluídos artigos publicados entre os anos de 2014 até 2021, que descreviam diferenças entre os sexos e suas 
respostas ao tratamento farmacológico. A coleta foi realizada no período de fevereiro e abril de 2022. Após a seleção 
dos artigos, os mesmos foram lidos na integra e analisados decritivamente.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

A amostra fi nal foi composta por seis artigos que atendiam os critérios de inclusão. Os principais achados apontam 
que as diferenças mencionadas entre sexos segue o que a literatura já preconiza: aderência maior entre mulheres por 
características culturais. Observou-se que a identifi cação das diferenças sexuais na clínica neuropsicofarmacológica 
não é um tema abordado na literatura apesar de afi rmarem sua importância em função, principalmente das 
diferenças hormonais e possiveis iinterferências a dosagem de antidepressivos. Dessa forma, por mais que seja 
possível encontrar artigos mostrando essa disparidade entre os sexos em doenças específi cas, como a depressão e 
transtornos psicóticos, uma generalização do assunto não pode ser feita. 

CONCLUSÃO

Para que haja uma conclusão concreta sobre as diferenças sexuais na clinica neuro-psicofarmacológica, são necessárias 
pesquisas mais aprofundadas no assunto, em busca de pontos convergentes no tratamento de diversos transtornos 
neuro-psiquiátricos. 

DESCRITORES

Adesão à Medicação; Caracteres Sexuais; Comportamento; Farmacologia; Fatores Biológicos.
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Estresse Gestacional e Saúde Mental da Criança. 

Autora: Fernanda Achkar s
Coautoras: Ellen Cristina de Souza Pertinhez; Rafaella Gonçalves Gonzales
Orientador: Kalil Duailibi 

INTRODUÇÃO  

A palavra estresse é derivada do latim e foi empregada popularmente no século XVII com o signifi cado de fadiga 
e cansaço. Em 1936, Hans Selye defi niu como a resposta do organismo às demandas a ele impostas, contudo, o 
estresse provoca alterações físicas e emocionais que podem trazer consequências preocupantes, principalmente 
para a mulher gestante. 

OBJETIVO  

O presente artigo teve como objetivo relacionar o estresse gestacional com a saúde mental infantil.

MÉTODOS 

Para isso foi realizada uma revisão narrativa por meio de artigos publicados no último 19 anos, das bases de dados do 
Scientifi c Eletronic Library Online (SCIELO), Google Acadêmico e National Library of Medicine (PubMed), nas línguas 
português e inglês.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Como resultado da análise dos artigos selecionados, oito estavam de acordo que o estresse gestacional afeta 
negativamente o desenvolvimento psiquiátrico infantil, sendo um fator desencadeante de inúmeras sequelas na 
criança de origem neurológica, de cunho hormonal e pode gerar grande sequelas psiquiátricas como transtornos 
externalizantes. Em contrapartida, apenas um artigo afi rmou que o estresse materno possui benefícios para o 
desenvolvimento psiquiátrico da criança, alegando que a vivência materna trouxe maior preocupação com a saúde 
da criança e assim estas desenvolveram menos patologias. Contudo, acreditamos que tal preocupação deve haver 
independente do estresse vivido na gestação, não sendo algo exclusivo destas mães. Além disso, toda alteração do 
eixo hipotálamo-hipófi se adrenal não pode ser ignorada. 

CONCLUSÃO

Portanto, em vista do estudo feito, é possível concluir que o estresse gestacional e a saúde mental da criança se 
relacionam de maneira intrínseca como causa e consequência e que podem promover danos tanto às mães quanto 
aos seus fi lhos começando na vida embrionária até a vida adulta. 

DESCRITORES

Estresse; Gestante; Saúde Mental Infantil; Transtornos Mentais; Desenvolvimento Infantil.
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Impacto Do Estresse Precoce Nos Transtornos Mentais. 

Autor: João Tzanno Branco Martins
Coautoras: Rafaela Lago Stefani Vita; Julia Moreno da Silva
Orientador: Lilian Soares Vidal Terra  

INTRODUÇÃO  

Nos últimos anos, o estresse precoce tem sido visto como um grande fator de impacto na saúde, com consequências 
na produção de transtornos mentais e doenças crônicas não transmissíveis que se prolongam pela vida. 

OBJETIVO  

O presente artigo buscou, por meio de revisão da literatura, ampliar a compreensão acerca dos mecanismos 
fi siológicos do estresse precoce e de suas consequências, a fi m de compreender as melhores formas de se mitigar 
seus danos às crianças e adolescentes.

MÉTODOS 

Com o objetivo de compreender os efeitos do estresse crônico em crianças e as maneiras de reduzir o dano, recorreu-se 
a uma revisão narrativa. Para tanto, foram cumpridas as quatro etapas necessárias a uma revisão científi ca, sejam elas: 
(1) pesquisa bibliográfi ca na base de dados PubMed, Medline e Scielo do ano de 2016 a 2021, nos idiomas português e 
inglês; (2) avaliação dos artigos, selecionando aqueles pertinentes ao tema e com boa qualidade acadêmica; (3) síntese 
dos principais achados dos estudos selecionados; (4) análise crítica e refl exiva, observando os pontos convergentes e 
divergentes do artigos selecionados de modo a obter uma compreensão abrangente do tema em revisão.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

As evidências na literatura demonstram que o estresse crônico precoce, ao mimetizar a infl amação, provoca 
perturbação do sistema imunitário, além de induzir alterações persistentes na capacidade do eixo hipotálamo-
hipófi se-suprarrenal em responder ao estresse na vida adulta. O estresse precoce é classifi cado de em estresse 
positivo, tolerável e toxico, e essa classifi cação dependerá do evento estressor, da resposta adaptativa da criança e 
do manejo que sua rede familiar e de apoio desenvolverá para eliminar ou mitigar o evento 

CONCLUSÃO

O manejo deve ser construído junto a rede de saúde, cuja função será eliminar o agente estressor ou, quando isso 
não for possível, reduzir seus efeitos de longo prazo atuando sobre a ampliação da resiliência. 

DESCRITORES

Depressão; Estresse Precoce; Traumas Na Infância; Abuso Infantil; Rede De Apoio Familia.
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Conhecimento Dos Estudantes De Medicina A Respeito Dos Equipamentos De 
Proteção Individual. 

Autora: Melissa Pereira Lopes Vieira Pinto
Coautora: Thatiany Paslar Leal
Orientador: Leonardo de Souza Piber

INTRODUÇÃO  

Os equipamentos de proteção individual (EPIs), representam todos os ispositivos de uso individual destinado a proteger 
a saúde e integridade física do trabalhador, apresentando grande importância para os profi ssionais da área da saúde 
devido a exposição diária a diferentes agentes biológicos. Estes são divididos conforme a área de proteção destinada 
e o tipo de precaução. Seu uso correto é essencial para a impedir a propagação e disseminação de diversas doenças 
infecciosas. 

OBJETIVO  

Avaliar o conhecimento dos estudantes de Medicina em relação ao uso dos equipamentos de proteção individual (EPIs), 
bem como suas diferentes precauções no combate ao Covid-19.

MÉTODOS 

Estudo transversal, onde foi avaliado o conhecimento de estudantes do curso de Medicina, selecionados por 
conveniência, através de questionários online baseado nas Orientações para Serviços de Saúde: medidas de prevenção 
e controle que devem ser adotadas durante a assistência aos casos suspeitos ou confi rmados de infecção pelo novo 
Coronavírus (SARS-COV-2), da Agência Nacional De Vigilância Sanitária (ANVISA), publicada em abril de 2020.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

A coleta de dados ocorreu no primeiro semestre de 2021 e participaram da pesquisa um total de 318 alunos, destes 
73,5% eram do gênero feminino. No total de participantes, havia 38,7% alunos do ciclo básico (até quarto semestre do 
curso); 39,3% do ciclo clínico (do quarto ao oitavo semestre) e 22,0% que equivaliam a alunos do internato (após nono 
semestre). Dentre os alunos participantes, 83,0% não haviam recebido informações técnicas, prévias, sobre EPIs. A 
maioria dos estudantes (72,0%), apresentaram capacidade de identifi car os itens necessários para a precaução padrão, 
bem como seu uso correto e aplicabilidade. A grande maioria doas alunos (84,0%), também, mostraram conhecimento do 
uso correto da máscara N-95 e sua necessidade no combate ao Covid-19, sendo que, mais da metade dos participantes 
(67,0%) conseguiram determinar a precaução de gotículas como correta para o combate do Covid-19. 

CONCLUSÃO

Através da análise dos questionários, foi possível inferir que, apesar da inserção em ambiente acadêmico e da 
propagação constante sobre o tema durante a pandemia da COVID-19, há muito que se aprender sobre o uso de EPIs. O 
que se espera de futuros profi ssionais de saúde é total conhecimento e segurança no manuseio desses equipamentos, 
habilidades devem ser incentivada desde o início da formação médica. 
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Mortalidade Por Linfoma De Hodgkin No Município De São Paulo Entre 2018 E 2021: 
Estudo Epidemiológico. 

Autora: Nicole Begliomini Vichi
Coautoras: Manuela Glória Catarozzo, Larissa Mouadeb 
Orientador: Afonso José Pereira Cortez

INTRODUÇÃO  

Os linfomas de Hodgkin (LH) são neoplasias linfoides que englobam uma série de desordens derivadas das células B, 
no qual as células malignas de Reed-Sternberg encontram-se misturadas com uma população heterogênea de células 
infl amatórias não neoplásicas. O LH apresenta incidência de 3 casos a cada 100.000 pessoas, representando 10% de 
todos os linfomas diagnosticados anualmente. Com o advento da pandemia, diversos estudos mundiais correlacionam 
a infecção por COVID-19 em pacientes com malignidades hematológicas, demonstrando alta taxa de mortalidade 
neste grupo de pacientes quando comparados à população geral. Devido aos níveis mais altos de imunossupressão, 
o manejo de infecções respiratórias pode cursar com complicações clínicas mais graves e alta taxa de letalidade. 

OBJETIVO  

Este estudo epidemiológico tem como objetivo comparar a mortalidade por linfomas de Hodgkin entre os sexos 
feminino e masculino no período de 2018 a 2021, avaliando o comportamento deste indicador durante a pré e pós-
pandemia do COVID-19.

MÉTODOS 

Pesquisa epidemiológica, descritiva, transversal e retrospectiva. Os dados apresentados foram coletados do banco 
de Informações de Saúde do DATASUS (TABNET) do ano de 2022, sendo utilizados dados sobre a mortalidade por LH 
nos anos de 2018 a 2021 no município de São Paulo.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Grande parte dos óbitos por Doença de Hodgkin ocorreu no ano de 2019, sendo responsável por 38,34% de todos os 
óbitos entre os anos de 2018 e 2021. Em 2020, ano com maior número de casos por COVID-19, foi responsável por 
26% dos óbitos. Em 2021 houve 13 óbitos pela doença (21%). Com isso, pode-se dizer que durante a pandemia houve 
discreta diminuição do número de óbitos atribuídos à Doença de Hodgkin, visto que 2018 e 2019 foram responsáveis 
por 52%, enquanto nos dois anos subsequentes ocorreram 48% dos óbitos. Tais dados não corroboram com a literatura 
mundial, que manifestam um aumento da taxa de mortes em pacientes portadores de malignidades hematológicas 
no mesmo período. 

CONCLUSÃO

Este pequeno estudo não segue a tendência mundial. Há de se considerar o pequeno número da amostra obtida, a 
falta de dados na literatura acerca da Doença de Hodgkin isoladamente e possível subnotifi cação durante o período 
analisado. Além disso, a cidade de São Paulo compõe um dos locais com maiores taxas nacionais de imunização 
contra o COVID-19 desde o início das campanhas. 

DESCRITORES

Doença de Hodgkin; Neoplasias Hematológicas; Mortalidade; COVID-19; Pandemia.
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Práticas Integrativas E Complementares Na Atenção Primária: Uma Revisão De Literatura. 

Autora: Maria Fernanda Marques dos Santos
Coautoras: Hortência Lorrayne Fernandes Câmara, Iasmin de Lima Gomes
Orientadora: Paula Yuri Sugishita Kanikadan

INTRODUÇÃO  

A política nacional de práticas integrativas e complementares (PICs) nasceu a partir de inúmeros debates e de uma 
participação social intensa com o intuito de implementar formas alternativas de cuidado como: aromaterapia, 
apiterapia, reiki, arteterapia, ayurveda, biodança, dança circular, meditação, musicoterapia, naturopatia, 
osteopatia, quiropraxia, refl exoterapia, reiki, shantala, terapia comunitária integrativa, yoga, aromaterapia, 
apiterapia, bioenergética, constelação familiar, cromoterapia, geoterapia, hipnoterapia, imposição de mãos, 
ozonioterapia e terapia de fl orais, dentro do sistema de saúde brasileiro. 

OBJETIVO  

Analisar o funcionamento da Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares no SUS e seus benefícios 
para os usuários do sistema de saúde.

MÉTODOS 

O estudo em questão trata-se de revisão narrativa da literatura, realizada a partir de de dados das Bases de Dados 
Online da Biblioteca Virtual da Saúde (BVS) e na base de dados da National Library of Medicine (PubMed), nas línguas 
inglês, português e espanhol, e publicados entre maio de 2006 e março de 2022.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Como principais resultados dessa pesquisa tivemos que o ano de 2019, as PICS estiveram presentes em 17.335 
serviços de saúde do SUS, sendo 15.603 (90%) da Atenção Primária à Saúde (APS), distribuídos em 4.296 municípios 
(77%) – APS e média e alta complexidade – e em todas das capitais (100%). Foram ofertados 693.650 atendimentos 
individuais, 104.531 atividades coletivas com 942.970 participantes e 628.239 procedimentos em PICS. Dentre as 
PICS mais utilizadas se tem a Sessão Acupultura por Inserção Agulhas. Diante disto, nota-se uma crescente da 
utilização das Práticas Integrativas, proporcionando um maior cuidado a população na atenção primária. 

CONCLUSÃO

Em resumo, pode-se considerar que o resultado da expansão das PICs na APS se dá pelo esforço dos profi ssionais da 
rede de saúde que trabalham com gestão para disponibilidade e fornecimento de estrutura.O fortalecimento das 
PICS institucionalizadas pela Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares no SUS é essencial para a 
consolidação das mesmas no SUS. A possibilidade do registro das PICS de forma discriminada é um fator diferencial 
para reconhecer as práticas que têm sido ofertadas à população, e estabelecer indicadores para mensurar seu 
impacto sobre a saúde e a potência de seu caráter complementar em contribuição para a resolutividade da APS, 
subsidiando assim a tomada de decisões para o planejamento em saúde. 

DESCRITORES

Atenção Primária à Saúde; Estratégia saúde da família; Sistema Único de Saúde; Práticas integrativas e 
complementares;Terapias Alternativas.
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Oftalmoscopia Com Smartphone Para Não Especialistas: Importância Do Fundo De Olho 
Na Atenção Primária. 

Autor: Leonardo Rocha Maluf Cavalcante
Coautores: Ricardo Lavorato Fillizola, Eduardo Salim Achkar Filho, Enzo Wakim Ferla
Orientador: Mário Henrique Camargos de Lima

INTRODUÇÃO  

A oftalmoscopia tornou-se fundamental na avaliação de diversas doenças, uma vez que os vasos retinianos comumente 
refl etem o estado vascular geral do paciente. No Brasil, o controle dessas doenças é fundamental para diminuir as 
complicações e internações relacionadas, e a partir da oftalmoscopia é possível uma avaliação precoce das alterações 
vasculares existentes. Dentre as diversas enfermidades que lesam a vasculatura sistêmica e retiniana, a Diabetes 
Mellitus se destaca por sua prevalência e morbidade: ela representa uma das principais causas de cegueira irreversível 
e evitável. Assim, a avaliação do fundo de olho na atenção primária (AP) é imprescindível para o controle evolutivo 
dessa patologia; vista sua importância e a pouca familiaridade no uso do oftalmoscópio direto (OD) por médicos não 
oftalmologistas, a tendência aponta para o uso de novas tecnologias na avaliação do FO, dentre elas: os retinógrafos 
portáteis (RP), que permitiriam no âmbito da AP, um diagnóstico precoce, devido sua facilidade de uso e interpretação 
de resultados. 

OBJETIVO  

Avaliar o uso do RP como ferramenta de rastreio das retinopatias diabéticas (RD) na AP, comparando suas vantagens e 
desvantagens em relação ao OD.

MÉTODOS 

Foi realizada uma pesquisa nos bancos de dados SciELO, PubMed, Lilacs e Google acadêmico com os descritores: 
“Oftalmoscopia”, “Retinopatia diabética”, “Retinógrafo portátil” e “Fundo de olho” entre os anos de 2017 e 2022 
em língua inglesa, portuguesa e espanhola.

DISCUSSÃO 

A fundoscopia para rastreio da RD, na AP, é fundamental para identifi car precocemente e tratar os pacientes acometidos. 
Contudo, a alta complexidade técnica exigida para o manuseio do OD e o desconhecimento de padrões de lesões 
retinianas, resultaram em seu desuso pelos generalistas. A despeito desse cenário, o avanço tecnológico permitiu 
um novo olhar para a oftalmoscopia não midriática, através da retinografi a via smartphone. A partir de uma técnica 
simples, a fundoscopia pelo smartphone permite ao examinador fi lmar e fotografar a retina do paciente, facilitando 
o rastreio das retinopatias. As mídias geradas podem ser compartilhadas com o paciente através de uma rede segura 
e confi dencial ou serem utilizadas no cenário de teleconsulta. A adoção do RP proporciona um diagnóstico precoce, 
possibilitando o tratamento a tempo de evitar complicações graves e gastos públicos com internações desnecessárias. 

CONCLUSÃO

Dados os benefícios do RP conclui-se que o novo método advém como um aliado para o rastreio de retinopatias, 
demonstrando seu valor na prevenção secundária, em que um médico generalista é capaz de obter e avaliar as imagens 
precocemente, devido à sua facilidade de uso. 

DESCRITORES

Oftalmoscopia; Fundo de olho; Retinopatia diabética; Rastreamento; Atenção Primária..
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Impacto Da COVID-19 Nas Protozooses Endêmicas Do Brasil. 

Autora: Mariana Kasuga Morya
Coautoras: Stephanie Tasseli Alencar da Assunção, Jéssica Alves de Castro Silveira
Orientador: Ryan Emiliano da Silva

INTRODUÇÃO  

Diante do cenário pandêmico mundial, provocada pelo agente viral da família SARS-CoV-2, que possui alta incidência 
e letalidade, o controle de outras doenças infecciosas e parasitárias foram impactados. No Brasil, as protozooses 
endêmicas como a Malária e Leishmaniose Visceral são classifi cadas pela Organização Mundial da Saúde como uma 
das Doenças Tropicais Negligenciadas. Assim, estas doenças que antes da pandemia já eram negligenciadas foram 
ainda mais prejudicadas pela interrupção e/ou comprometimento das distintas políticas de profi laxia e controle, tais 
como a administração em massa de medicamentos, pesquisa e busca ativa de casos. 

OBJETIVO  

Realizar um levantamento epidemiológico de dados referentes da protozooses endêmicas do Brasil, com particular 
destaque para Malária e Leishmaniose Visceral, durante o período pré-pandemia e durante a COVID-19, com vistas a 
avaliar criticamente a atual situação destas doenças no Brasil.

MÉTODOS 

Foi realizada a revisão epidemiológica de dados relacionados a Malária e a Leishmaniose Visceral no período de 2018 
a 2020. Foram utilizadas plataformas como DataSus, Tabnet, Boletins Epidemiológicos do Ministério da Saúde e da 
Organização Pan Americana de Saúde, além de artigos indexados nas bases de dados Scielo, Pubmed e Google Acadêmico.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Os dados incluídos para análise relataram que houve queda nos registros e notifi cações referentes a protozooses 
endêmicas no Brasil durante a pandemia de COVID-19, porém as taxas de letalidade foram mais altas em 2020 
quando comparados com os anos pré-pandêmicos. Referente à Malária, foi observado uma diminuição do número de 
casos notifi cados em 2020 com 145.188, sendo em 2019 com 157.452 casos e 2018 com 194.572 casos. Já a taxa de 
letalidade aumentou de maneira pouco específi ca sendo em 2018 e 2019 com 0,02% e 2020 com 0,03%. Referente 
a Leishmaniose Visceral foram observados 1.933 casos notifi cados em 2020, número inferior a 2019 com 2.529 e 
2018 com 3.466. Analogamente a Malária, a taxa de letalidade da Leishmaniose Visceral também sofreu um discreto 
aumento quando comparado com os anos pré-pandêmicos, uma vez que o percentual foi de 8,54% em 2020, 8,19% 
em 2019 e de 8,34% em 2018. 

CONCLUSÃO

Foi constatado uma diminuição da taxa de incidência de Malária e Leishmaniose Visceral, bem como um discreto 
aumento na taxa de letalidade referente ao ano de 2020. Todavia, postulamos que esta aparente redução das taxas 
de incidência verifi cadas, pode estar relacionada diretamente com um acentuado incremento de subnotifi cações e, 
diagnósticos equivocados e tardios, impactados diretamente pela desorganização da normalidade nos sistemas de 
vigilância durante o cenário corrente de pandemia. 

DESCRITORES

COVID-19; Protozooses endêmicas; Doenças tropicais negligenciadas; Malária; Leishmaniose Visceral.
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Mortalidade Por Linfomas Não Hodgkin No Município De São Paulo Entre 2018 E 2021: 
Estudo Epidemiológico. 

Autora: Maria Gabriela Cerqueira Guimarães
Coautoras: Adriana Maia Fernandes, Carina Sayuri Yamamoto Takano, Cláudia Mingrone
Orientador: Afonso José Pereira Cortez

INTRODUÇÃO  

Os linfomas são neoplasias de linfócitos B e T bem diferenciados, que tipicamente se apresentam como massas 
malignas no tecido linfático. O linfoma não Hodgkins (LNH) é um grupo heterogêneo de doenças que constituem 
a neoplasia hematológica, refere-se a uma classe diversifi cada de proliferações de células B e T. Sabe-se que a 
mortalidade no linfoma está diretamente relacionada ao estágio da doença no momento do diagnóstico. O diagnóstico 
tardio também afeta o orçamento da saúde, para os linfomas, o custo no estágio IV é 35% superior ao do estágio 
I. Diante desse contexto de aumento da mortalidade por linfoma, sua considerável incidência e o maior custo do 
tratamento em estágios avançados, a implementação de ações de controle da doença contribuirá positivamente 
para a saúde ganhos. 

OBJETIVO  

Comparar a mortalidade por linfomas não Hodgkin, em ambos os sexos, no período de 2018 a 2021 e avaliar o 
comportamento deste indicador antes e pós pandemia do COVID-19.

MÉTODOS 

Trata-se de um estudo observacional e retrospectivo, de abordagem quantitativa e qualitativa. As informações 
tabuladas dos anos de 2018 a 2021 foram extraídas da base de dados do DATASUS.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Dentro do período analisado do estudo de 2018 a 2021, houveram 439 mortes por LNH, sendo 55,8% homens e 
44,1% mulheres. O sexo masculino apresentou a maior mortalidade em comparação às mulheres. O ano que mais 
prevaleceram as mortes foi o de 2019, com 26,8% em reação ao período total, sendo para os homens o mês janeiro 
e para as mulheres o mês de novembro. 

CONCLUSÃO

Ao identifi car a prevalência masculina entre os sexos, é perceptível que isso se mantem constante ao longo dos 
anos, possivelmente explicado pela maior taxa de fatores de risco como obesidade, HIV e exposição química estarem 
ligados ao sexo masculino. 
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Os Impactos Da Estratégia De Saúde Da Família No Combate Ao Abuso De Álcool 
No Cenário Brasileiro. 

Autora: Gabriela Ribeiro da Silva
Coautoras: Aline Pereira da Silva Sá, Aline Garcia de Paiva, Gabriela Sucena Pastore
Orientadora: Fernanda Kimura

INTRODUÇÃO  

O alcoolismo é uma doença primária crônica com diversos fatores associados. Ela afeta homens e mulheres e está 
presente em todas as idades, mas tem prevalência maior em idades menores. A Estratégia de Saúde da Família 
(ESF) em conjunto com o Centro de Atenção Psicossocial de Álcool e Drogas (CAPS AD) é um mecanismo capaz de 
identifi car, tratar e prevenir o abuso de álcool pela população, dada a sua proximidade com a população adscrita 
e o seu olhar amplo sobre o paciente, compreendendo aspectos biopsicossociais. Dessa forma, é imprescindível a 
realização de um estudo que vise o papel da ESF no combate ao abuso de álcool no Brasil, uma vez que poderá 
auxiliar profi ssionais da saúde no manejo desses pacientes, além de poder guiar a formulação de políticas públicas. 

OBJETIVOS 

Avaliar os impactos, no Brasil, da Estratégia de Saúde da Família no combate ao abuso de álcool.

MÉTODOS 

Revisão bibliográfi ca do tipo Narrativa, na qual utilizou-se as bases de dados Scielo e PubMed, artigos em língua 
portuguesa, sem restrição de tempo e com os descritores Alcoolismo, Estratégia Saúde da Família, Narcóticos e 
Medicina do Vício.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Ao analisar os artigos encontrados, observou-se que a ESF age de maneira efi ciente no combate ao abuso de álcool, 
tendo em vista a existência de estruturas voltadas especialmente para essa questão, como o Centro de Atenção 
Psicossocial Álcool e Drogas (CAPS AD). Esse dispositivo é resolutivo devido a sua variedade de intervenções, sejam 
elas farmacológicas ou não farmacológicas, de forma que consegue atuar na prevenção, no tratamento e na redução 
de danos causados pelo etilismo. Além disso, o trabalho da ESF é fundamental no acolhimento da família do indivíduo, 
que também sofre com as consequências do vício na maioria dos casos, por meio de apoio psicológico e assistencial. 

CONCLUSÃO

Portanto, pode-se concluir que a Estratégia de Saúde da Família, por intermédio do CAPS AD, tem grande impacto 
no combate do abuso de álcool no Brasil. 

DESCRITORES

Alcoolismo; Brasil; Estratégia Saúde da Família; Narcóticos; Medicina do Vício.
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Evidência Científi ca Da Infl uência Da Espiritualidade Em Doenças Cardiovasculares: 
Uma Revisão Bibliográfi ca.  

Autora: Marianne Cristina Gomes de Assis
Coautores: Gabriela Ribeiro de Souza, Vitor Martins Vieira, Clara Bandeira Oliveira Ribeiro, Paulo Cesar 

dos Santos Bergara Junior
Orientadora: Lélia Cardamone Gouvêa

INTRODUÇÃO  

É crescente o número de pesquisas que comprovam os benefícios da espiritualidade na prevenção de doenças 
cardiovasculares, além do enfrentamento da doença e melhora da qualidade de vida. Devido à relevância do tema, 
há necessidade de despertar a consciência dos centros de formação médica para a espiritualidade do indivíduo, 
objetivando entender a importância desse assunto na sua área de atuação. 

OBJETIVOS  

Objetivo geral: Compreender a importância da espiritualidade na saúde de pessoas portadoras de doenças 
cardiovasculares. Objetivo específi co: Estimular o interesse científi co pela espiritualidade dos indivíduos e incentivar 
os centros de formação médica a introduzirem esta abordagem durante o curso de medicina. .

MÉTODOS 

Revisão narrativa de literatura com buscas realizadas nas bases de dados PubMed e Scielo no período dos últimos 10 
anos. Foram utilizados os descritores “Spirituality and health”, “Spirituality and Coronary Diseases”, “Spirituality 
and Heart”, “Spirituality and Cardiovascular disease”, “Spirituality and Hypertension”, “Spirituality and Longevity” 
em buscas independentes e combinadas.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

A espiritualidade do indivíduo desencadeia mecanismos psicofi siológicos que trazem como resposta a sensação de 
tranquilidade e confi ança, possibilitando ao indivíduo encontrar força e resiliência para superar. Nesse aspecto, a 
espiritualidade leva à redução do aparecimento de doenças, melhora da qualidade de vida e, consequentemente, 
redução da morbimortalidade. A espiritualidade está relacionada com a redução do sedentarismo, estresse, 
comorbidades (hipertensão, diabetes, hipercolesterolemia), doenças crônicas e cardiovasculares, além dos vícios 
em substâncias químicas, como álcool e tabaco, contribuindo para a adesão nutricional, farmacológica e melhora 
qualidade de vida. O aspecto emocional que a espiritualidade proporciona através da busca de propósito da vida, 
evidencia sentimentos de esperança, perdão, conforto, amor e demais benefícios no cotidiano do paciente. É 
extremamente necessário que mais médicos busquem pela informação desse tema de grande relevância que pode 
fazer uma enorme diferença na vida dos pacientes, o que justifi ca o aumento pela busca de publicações científi cas 
relacionadas. Além do interesse dos médicos, as instituições formadoras devem oferecer um maior contato dos 
estudantes com o tema, informando-os sobre todos os benefícios de tratar um paciente com um olhar mais 
humanizado e integral. 

CONCLUSÃO

Levando em consideração a infl uência positiva da espiritualidade na prevenção e melhora das doenças cardiovasculares, 
mostra-se cada vez mais necessário que a formação médica considere as necessidades espirituais do paciente. A partir 
disso, reitera-se a importância do conhecimento médico na área espiritual durante a formação, enfatizando o quanto 
esse aspecto é primordial na arte da medicina. 
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Rastreamento De Câncer De Colo Do Útero Durante A Pandemia Do Covid-19 Na Atenção 
Primária À Saúde: Um Estudo Transversal. 
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INTRODUÇÃO  

O câncer do colo do útero é o quarto mais frequente em todo o mundo.1 Sua detecção precoce garante um tratamento 
em estádios menos avançados, com maiores chances de cura e melhor qualidade de vida. Na Atenção Primária em 
Saúde, o rastreamento é realizado através do exame citopatológico em mulheres na faixa etária de 25 a 64 anos que 
já iniciaram a vida sexual, sendo um método efi caz de detecção.2 No contexto da pandemia de covid-19 ,que afetou 
diversos setores de saúde, entende-se que esse rastreamento possa ter sido prejudicado, diminuindo o número de 
diagnósticos precoces da doença.3

OBJETIVO  

Verificar a atuação da atenção primária à saúde no rastreio do câncer de colo de útero durante a pandemia 
de COVID-19.

MÉTODOS 

Foi desenvolvido um estudo transversal analisando a quantidade de exames citopatológicos cérvico-vaginais que foram 
realizados no Brasil, em todas as regiões e unidades federativas, no período de 2017 a 2022. A busca foi realizada na 
base de dados do Tabnet DATASUS, utilizando os seguintes critérios: quantidade de exames citopatológicos cérvico-
vaginais realizados em todas as unidades federativas do país no período de 2017 a 2022.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Os resultados demonstraram que a média de exames de citologia do colo realizados entre 2017 e 2019 (M = 6779181; 
DP = 386510,8; IC 95% [5819035, 7739327]) foi estatisticamente maior do que o número de exames realizados 
durante o ano de 2020, 2021 e 2022 (t(2) = 12,4; p < 0,01). Ou seja, pode-se observar o menor número de exames 
realizados durante a pandemia de Covid-19. 

CONCLUSÃO

Portanto, a pandemia de Covid-19 afetou signifi cativamente o rastreamento do câncer de colo de útero no Brasil, 
evidenciando um número menor que o esperado de coletas realizadas e casos encontrados. Assim, entende-se que 
um número menor de casos da doença foi diagnosticado, contribuindo para que as pessoas acometidas só recebam 
seu diagnóstico tardiamente, prejudicando as chances de um tratamento de sucesso e a qualidade de vida desses 
pacientes. Sugere-se que mais pesquisas sejam realizadas sobre a atual situação da Atenção Primária em Saúde no 
rastreamento desse câncer e proponham estratégias para rastrear um número maior de mulheres após a pandemia. 

DESCRITORES
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Análise De Óbitos Por Infarto Agudo Do Miocárdio Na Cidade De São Paulo No Período 
De 2020 A 2022. 

Autor: João Augusto Camargo Moreira
Coautoras: Ana Lídia De Paula Oliveira Passos, Gabriella Stefanny Gonçalves, Gabrielli Amorim Sampaio
Orientador: Carlos Gun

INTRODUÇÃO  

De acordo com a Estatística Cardiovascular – Brasil 2020, as doenças crônicas não transmissíveis são responsáveis 
por cerca de 70% das mortes mundiais e, entre elas, 45% correspondem às doenças cardiovasculares (DCV). Essas 
seguem sendo as principais causas de morte no Brasil, entre elas, prevalece o infarto agudo do miocárdio (IAM). A 
fi siopatologia dessa síndrome coronariana aguda é descrita como a diminuição do fl uxo sanguíneo decorrente de uma 
obstrução arterial, que leva a uma isquemia e posterior morte do tecido. Tal evento gera dor, sendo essa, uma das 
principais causas de procura hospitalar por indivíduos com IAM. Na China observou-se o agravamento da prevalência 
e do impacto em pacientes com (DCV) acometidos por COVID-19. Nos Estados Unidos, durante a pandemia, o número 
de hospitalizações por IAM diminuiu, mas a mortalidade aumentou. Logo, estabelece-se a necessidade da análise 
epidemiológica do IAM evidenciando os perfi s de risco. 

MÉTODOS 

O referido trabalho trata de uma análise epidemiológica, descritiva, transversal e retrospectiva. Os dados estudados 
foram retirados do banco informativo de saúde do DATASUS (TABNET) entre os anos de 2020 e 2022, referente ao 
número de óbito ocorridos no Município de São Paulo por Infarto Agudo do Miocárdio (IAM).

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Entre o período analisado (2020 ao primeiro bimestre de 2022) o número total de óbitos por IAM foi de 11.446, 
sendo 56% homens e 43,9%mulheres. Desse total, 64,76% representam brancos, 23,2% pardos, 7,9% pretos, 2,1% 
amarelos, menos de 1% indígenas e 1,77% não foram informados. 6,4% representam óbitos de indivíduos sem nenhuma 
escolaridade, 30% de indivíduos com um a três anos, 20,6% com quatro a sete anos 21,6% com oito a onze anos, 11,3% 
com 12 anos ou mais, 4,7% foram ignorados e 4,7% não foram informados. Além disso, 66,9% representam o número 
de óbitos de pessoas maiores de 65 anos, 18% de 55 a 64 anos, 9,1% de 45 a 54 anos, 3,75% de 35 a 44 anos, e 2,11% 
de 25 a 34 anos, de um total de 11.281 óbitos. 

CONCLUSÃO

Houve uma discreta diminuição na quantidade de óbitos por IAM na cidade de São Paulo ao comparar os anos de 
2020 e 2021. Apesar disso, os fatores e marcadores de risco epidemiológicos analisados mantiveram-se análogos em 
relação a sua predominância, sendo estes o sexo masculino, idade acima de 75 anos, etnia branca e escolaridade 
entre 1 e 3 anos. Embora os dados do ano de 2022 sejam apenas do primeiro bimestre, observa-se que os grupos 
mais afetados confl uem para o mesmo padrão observado nos anos anteriores. Desse modo, nota-se que os perfi s 
de risco para IAM são praticamente constantes, o que torna evidente a caracterização deles como público-alvo em 
campanhas de prevenção. 

DESCRITORES

Doença Coronariana; Infarto do Miocardio; Mortalidade; Oclusão Arterial; Prevenção.
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Por Que Os Médicos Precisam Aprender Sobre Marketing? 

Autora: Valentina Colombo Bergamini
Coautora: Gabriela Ribeiro de Souza
Orientadores: Prof. Dr. Diego Ferreira de Andrade Garcia

INTRODUÇÃO  

Dentre a competição acirrada do mercado de trabalho, o marketing médico representa um conjunto de ações estratégias 
que tem por objetivo agregar valor à prática médica por meio da identifi cação de oportunidades e mercado, dos desejos 
e das necessidades dos pacientes. Em vista disso, é imprescindível assegurar a qualidade do ato médico defendendo 
os valores éticos contra o sensacionalismo e a autopromoção. Este trabalho teve como objetivo realizar uma revisão 
bibliográfi ca acerca da importância do conhecimento de marketing médico, principalmente através de mídias sociais, 
frente à competição acirrada do mercado atual e as consequências negativas e positivas que a exposição midiática traz 
ao profi ssional. Trata-se de uma revisão narrativa de literatura com buscas realizadas nas bases de dados PubMed e Scielo 
no período de 10 anos. Foram utilizados os descritores “Marketing médico”, “Ética na medicina”, “Marketing Digital na 
Saúde” em buscas independentes e combinadas. Hoje, com o intenso desenvolvimento e a expansão das tecnologias de 
comunicação e informação, o profi ssional percebe que se não buscar alternativas para divulgar seus serviços estará em 
desvantagem competitiva no mundo globalizado do trabalho. Em vista disso, o Conselho Federal de Medicina tem buscado 
assegurar a qualidade do ato médico e a idoneidade da categoria, defendendo valores éticos contra o sensacionalismo 
e a autopromoção, sendo exemplo disso a publicação do Manual de Publicidade Médica. Dada a grande quantidade de 
informações a que o estudante de medicina é exposto ao longo de sua formação, é comum que a publicidade médica 
– assunto ainda tão controverso – seja deixada de lado no currículo formal. Visto isso, é imprescindível que as normas 
referentes à publicidade médica acompanhem a constante transformação das tecnologias – e, consequentemente, das 
relações, dando ao médico a oportunidade de divulgar seu conhecimento sem o risco de ferir qualquer preceito ético. 
De maneira geral, podemos concluir que com o número cada vez maior de médicos formados todos os anos, o marketing 
médico exerce atualmente um papel crucial para o destaque profi ssional em meio a um mercado cada vez mais saturado 
em relação ao número de profi ssionais. Porém, concomitante a isso, é possível inferir a necessidade de cursos e estudos 
mais aprofundados na área para que a relação médico-paciente não seja prejudicada e para que os princípios impostos 
pelo conselho federal de medicina não se percam por intervenção da alta concorrência e da necessidade de destaque. 

DESCRITORES
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Óbitos Por Infarto Agudo Do Miocárdio Ocorridos No Município De São Paulo. 

Autora: Maria Fernanda de Palma Martinez Brigagão Ferreira
Coautor: Murillo Gabriel Bruniera Dias
Orientadora: Magaly Arrais

INTRODUÇÃO  

Na primeira década do século XX, evidenciou-se a mudança das causas de mortalidade e as doenças cardiovasculares 
(DCV) tornaram-se as principais responsáveis. No Brasil, segundo o DATASUS a doença coronariana é a principal 
determinante de óbitos dentre as DCV em todo o país, além disso, pode-se dizer que esses pacientes encontram-
se com alto risco residual para Infarto Agudo do Miocárdio e Óbitos. Dessa forma, destaca-se a importância 
deste estudo não apenas voltada na epidemiologia do IAM, mas também no conhecimento dos critérios sociais 
para um melhor manejo clínico e estratifi cação, uma vez que os riscos de eventos recorrentes nesses pacientes 
aumentam gradualmente. 

OBJETIVO  

Buscar atualizações dos dados epidemiológicos de óbitos por Infarto Agudo do Miocárdio no município de São Paulo 
e identifi car os impactos da pandemia de COVID-19.

MÉTODOS 

O estudo trata-se de uma análise epidemiológica, descritiva, transversal e retrospectiva. Os dados foram coletados 
do DATASUS (TABNET) do ano de 2019 a 2022, referente ao número de óbitos por ano, sexo, faixa etária, escolaridade 
e cor ocorridos no Município de SP por IAM.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

No período de 2019 a 2022 ocorreram um total de 23.165 óbitos por IAM em São Paulo, sendo que 7.035 (30,3%) em 
2019, 5.935 (25,6%) em 2020, 6.544 (28,2%) em 2021 e 3.651 (15,7%) até junho de 2022. Observou-se a prevalência 
do sexo masculino computando um total de 13.039 (56,2%), entre eles, uma prevalência de óbito em pessoas da cor 
branca apresentando 11.536 (49,7%). A maioria dos falecidos eram maiores de 65 anos 15.199 (65,6%). Já em relação 
à escolaridade, as pessoas com 1 a 3 anos de estudo representam 7.057 (30,4%) de óbitos. 

CONCLUSÃO

Observa-se que a mortalidade por IAM no município de São Paulo apresentou um cenário de redução expressiva 
no ano de 2020, devendo-se considerar que a pandemia do Sars-Cov -2 teve infl uência direta nesses números. As 
concentrações das taxas de mortalidade encontram-se principalmente a partir da sexta década de vida, uma vez que 
o envelhecimento aumenta a prevalência de fatores de risco e também modifi ca a estrutura arterial. Sobre o sexo, 
a prevalência foi maior em homens, uma vez que o risco de morte é o dobro comparado as mulheres, dado ao fato 
da ação protetora dos níveis de estrogênios contra aterosclerose. Quanto à cor, houve maior número de mortes nas 
pessoas da cor branca, assim, quanto à escolaridade o número de óbitos foi maior entre aqueles que tiveram de 1 a 
3 anos de estudo. 

DESCRITORES

Infarto agudo do miocárdio; Cardiologia; Doenças cardiovasculares; Fatores de Risco de Doenças Cardíacas; Síndrome 
Metabólica.
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Principais Classes De Fármacos Utilizadas Em Tentativas De Suicídio No Brasil Entre 
2012 E 2022. 

Autora: Thaís Oliveira da Silva
Coautoras: Adriana Maia Fernandes, Amanda Adriane Tamarindo de Souza
Orientador: Francisco Sandro Menezes Rodrigues

INTRODUÇÃO  

Segundo a Organização Mundial da Saúde, o suicídio é caracterizado como morte por lesão autodirigida intencional 
que envolve causas multifatoriais e que pode ser evitável na sociedade moderna.1 Um dos fatores que mais contribui 
para a concretização desse ato é o uso de substâncias psicotrópicas.1 O estudo dos dados toxicológicos forenses post-
mortem disponíveis permite a identifi cação dos principais fármacos utilizados em homicídios, morte acidental e/
ou casos de suicídio.2 Conhecer os principais fármacos envolvidos em tentativas de suicídio é uma forma de orientar 
o planejamento de ações preventivas quanto a automutilação,3 assim como permite a proposição de adequações 
necessárias ao uso e dispensação dos medicamentos que estão sendo destinados para essa fi nalidade4 objetivando, 
dessa forma, reduzir os dados epidemiológicos referentes a essa problemática.5

OBJETIVO  

Analisar as principais classes de fármacos usados em tentativas de suicídio no Brasil no período de 2012 a 2022.

MÉTODOS 

Realizou-se uma revisão narrativa de literatura com pesquisa nas bases de dados SciELO, LILACS e PubMed a partir 
dos descritores “suicide”, “drugs”, “Brazil”, “medicamentos” e “suicídio”. Foram selecionados artigos originais 
publicados em inglês e português.

RESULTADOS

Foram analisados 20 artigos científi cos e os fármacos predominantemente utilizados nas tentativas de suicídio 
estudadas são os que possuem ação no sistema nervoso central. Em geral, as classes que mais se destacaram foram os 
ansiolíticos, antidepressivos, anticonvulsivantes e analgésicos. Há certas variações na disposição dessas classes entre 
as regiões do Brasil a depender do período do estudo. Além disso, a necessidade de complementação das informações 
do Sistema de Informação de Agravos de Notifi cação (SINAN) foi apontada como necessária, visando maior precisão e 
aperfeiçoamento do sistema. 

CONCLUSÃO

Os dados obtidos estão de acordo com a literatura recente, evidenciando que há um padrão nas classes de fármacos 
utilizadas em tentativas de suicídio no Brasil (ansiolíticos, benzodiazepínicos, antidepressivos, anticonvulsivantes, 
antipsicóticos e analgésicos) e que, apesar da escassez de dados, as informações encontradas tornam possível a 
elaboração e a adequação de ações e medidas preventivas que atenuem o número de casos novos. 

DESCRITORES

Medicamentos; Fármacos; Suicídio; Automutilação; Brasil.
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3n2p431-440. [acesso em 11 jul 2022]. Disponível em: https://periodicos.unicesumar.edu.br/index.php/
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Epidemiologia Da Mortalidade Geral Na Cidade De São Paulo No Ano De 2020. 

Autor: Eduardo Barcellos Tolentino
Coautor: Luca Atroch Barbuti
Orientadora: Marcela Maria Pandolfi 

INTRODUÇÃO  

O município de São Paulo é o estado brasileiro com o maior número de óbitos por ano. Apenas no ano de 2020 foram 
contabilizados 349.635 óbitos em São Paulo, tendo esses as mais variadas origens. A Mortalidade é um dos mais 
importantes e mais usados índices da Epidemiologia, principalmente por ser uma maneira de se investigar a condição 
de saúde de uma determinada população. O uso amplo dessa taxa é explicado pela praticidade de cálculo, por não 
ser uma informação que pode ser observada de forma ambígua e por ser altamente específi ca. 

OBJETIVO  

De caráter descritivo e de revisão de literatura, o presente estudo visa entender a relação das principais causas de 
mortalidade na cidade de São Paulo (não considerando as mortes por COVID-19) no ano de 2020.

MÉTODOS 

O estudo refere-se a uma revisão de cunho literário com busca na bases de dados serão via PubMed e Scielo, com 
trabalhos publicados nos últimos 10 anos. Sistema de informações sobre mortalidade (SIM) e Departamento de 
informática do Sistema Único de Saúde (Datasus)..

DISCUSSÃO 

As três maiores causas de mortalidade, doenças do sistema circulatório, neoplasias e doenças parasitárias, apesar 
de muito diferentes, apresentam diversas similaridades. Algumas delas seriam o grupo de risco e sua alta incidência.

RESULTADOS

As três maiores causas de mortalidade no município de São Paulo, SP, no ano de 2020, foram as doenças do aparelho 
circulatório, doenças infecto-parasitárias e neoplasias, somando 198.429 mortes ao todo.

CONCLUSÃO

É possível concluir que, as informações apresentadas, mostram que o nível de mortalidade varia de acordo com a 
patologia ou causa determinante. Porém, para todas as patologias e/ou causas de mortalidade existem intervenções 
viáveis para auxiliar na taxa de diminuição dos riscos, e consequentemente, da mortalidade dos cidadãos do estado 
de São Paulo. Conforme as discussões e gráfi cos apresentados, pôde-se compreender com mais clareza como que 
cada uma dessas causas de mortalidade infl uenciam no número de óbitos dos cidadãos. 

DESCRITORES

Mortalidade; Morbimortalidade; Brasil; Neoplasia; Sistema cardiovascular’.
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Fraturas Pélvicas E Suas Complicações. 

Autora: Mariana Piazza da Silva
Coautoras: Amanda Arrais Bento de Souza, Maria Fernanda Sala, Mariana Garcia Bossio Machado dos Reis
Orientador: Paulo Cesar Rozental Fernandes

INTRODUÇÃO  

As fraturas pélvica (FP) representam 5% dos traumas pélvicos, sendo fruto de traumas de alta energia como acidentes 
de trânsito, atropelamentos e quedas. Elas podem ser classifi cadas como instáveis ou estáveis de acordo com os danos 
à estrutura do anel pélvico. Entre as possíveis complicações dessas fraturas encontram-se: hemorragias, lesões vesicais 
e uretrais, disfunção erétil (DE), disfunção sexual (DS), trombose venosa profunda (TVP) e tromboembolismo (TEP). 

OBJETIVO  

Avaliar as complicações decorrentes de fraturas pélvicas.

MÉTODOS 

Foi realizada uma revisão bibliográfi ca e utilizados artigos encontrados na PubMed e Scielo. Os artigos selecionados 
foram publicados entre os anos de 2002 e 2020.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Pacientes acometidos de FP tem idade média de 37 anos e a maioria é do sexo masculino. O aumento da mortalidade 
relacionada se deve a lesões associadas ou hemorragia, 10% dos pacientes com FP e instabilidade hemodinâmica 
perecerão, 66% terão lesões signifi cativas esqueléticas ou em outro sistema. Estes pacientes apresentam menor 
pressão arterial sistólica, maior frequência cardíaca e menor média na escala de Glasgow. Tal diagnóstico torna 
imprescindível a investigação de lesões associadas e sangramento retroperitoneal. No caso de instabilidade pélvica 
é necessário que haja medidas imediatas para transfusão de hemoderivados, identifi cação do foco hemorrágico e seu 
controle para melhores resultados clínicos sejam. A disfunção sexual ocorre em 61% dos homens após FP. A ruptura 
da sínfi se púbica é frequentemente associada com disfunção erétil temporária. Lesões urológicas comuns nestes 
casos são lesões uretrais, do corpo cavernoso, da bexiga e do colo vesical. Pacientes com trauma de alto risco e FP 
têm um risco aumentado de TVP. 

CONCLUSÃO

As fraturas pélvicas são resultado principalmente de traumas de alta energia, sendo que na maioria dos casos há 
lesões associadas. Para realizar o melhor tratamento possível, é importante classifi car a fratura dependendo dos 
danos ocorridos na estrutura do anel pélvico. As mortes se devem principalmente a lesões associadas ou hemorrágicas, 
por isso é essencial, nesses casos, que se investigue outras lesões e sangramento retroperitoneal. No caso de 
instabilidades pélvica é fundamental fazer transfusão de hemoderivados identifi cando o foco hemorrágico. Reforça-
se a relevância em se conhecer as complicações das FP e diagnosticá-las rapidamente para reverter possíveis danos. 

DESCRITORES

Pelvic fractures; Complications e/ou Pelvic Trauma; Mortality; Hemodynamic Instability e/ou Pelve; Trauma; 
Complicações e/ou Pelve; Fraturas e/ou Choque Traumático e/ou Pelvic Packing e/ou Pelvic Ring Fractures; Guidelines.
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O Manejo Das Vias Aéreas No Trauma De Face Por Arma De Fogo: Uma Revisão De Literatura. 

Autora: Ana Carolina Gomes Ruivo Marques
Coautoras: Laís Virgínia Valadão Dantas, Raíssa Sguizzato Calderaro, Julia Martins Cerri
Orientador: Paulo Cesar Rozental Fernandes

INTRODUÇÃO  

O trauma é considerado qualquer impacto que envolva uma ou mais das seguintes estruturas faciais, como osso 
nasal, zigomático, frontal, órbitas oculares, maxilar e outros. Quando lesadas, estas estruturas podem levar a 
grande comprometimento funcional e psicológico. A violência interpessoal foi vista como uma causa crescente do 
trauma facial balístico. Essas lesões comumente estão associadas a outras lesões, tais como cranianas e cervicais. O 
tratamento destes pacientes é complexo, com abordagem rápida e sistêmica, seguindo o ATLS, onde o manejo das 
vias aéreas é essencial. 

OBJETIVO  

Esta revisão tem o objetivo de avaliar qual o manejo adequado para vias aéreas comprometidas por trauma balístico 
causado por arma de fogo.

MÉTODOS 

Foram utilizados as bases de dados PubMed, Scielo e BVS com os seguintes descritores, “Wounds, Gunshot”, “Facial 
Injuries”, “Airway Management”, “Airway Obstruction”, “Emergency treatment”. Foram encontrados 30 artigos nas 
bases de dados, porém foram excluídos 9 artigos por não se adequarem aos objetivos do trabalho.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

As fraturas do trauma facial balístico podem ser classifi cadas pelo local e padrão de fraturas. O controle das vias 
aéreas (VA) deve ser realizado como primeiro passo, pois a sua obstrução é a principal causa de óbito em pacientes 
vítimas de trauma facial. A obstrução pode ocorrer por queda posterior da língua, expansão de um hematoma ou 
edema da mucosa. O controle das VA deve iniciar com aspiração oral e nasal, avaliar presença de corpos estranhos na 
cavidade, edema, hematomas e hemorragias. A intubação orotraqueal acaba sendo o método mais utilizado, e quando 
não podem ser realizadas a traqueostomia é indicado. A cricotireoidostomia também é indicada na impossibilidade 
de intubação endotraqueal e em casos de queimaduras graves. O manejo das hemorragias é essencial, para evitar 
possíveis obstruções, sendo realizada por meio de compressão, angiografi a e embolização. 

CONCLUSÃO

O manejo das vias aéreas comprometidas após trauma de face por projéteis de arma de fogo deve sempre ser 
de modo efi caz e rápido, pois é umas das principais causas de mortalidade no trauma de face, pela possibilidade 
de obstrução. As indicações e contraindicações devem sempre ser recordadas, pois vão variar dependendo das 
fraturas da face, mecanismo de lesão, prognóstico e quadro clínico do paciente. O aprimoramento das técnicas de 
intubação e de outros tipos de vias áreas defi nitivas deve ser encorajado, com o objetivo de trazer uma diminuição 
da mortalidade dos pacientes vítimas de trauma facial balísticos e otimizar o cuidado básico do paciente. 

DESCRITORES

Wounds; Gunshot; Facial Injuries; Airway Management; Airway Obstruction; Emergency treatment.
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Escalas De Predição De Amputação No Trauma De Extremidades: Uma Revisão Literária. 

Autora: Lara Barata Ribeiro Barbosa de Campos
Coautoras: Raíssa Cardoso Braz, Raphaella Cassemiro Alves, Maria Julia Candian Carvalho
Orientador: Paulo Cesar Rozental Fernandes 

INTRODUÇÃO  

O trauma de extremidades pode ser defi nido como toda lesão causada por transferência de energia, de forma 
abrupta, aos membros inferiores e superiores e raramente apresenta risco de morte, exceto quando associado às 
lesões vasculares. As amputações podem ser divididas em traumáticas, que ocorrem no momento e na cena do 
trauma, e não traumáticas, que podem ser consequência de moléstias. Sobre as amputações geradas pelo trauma, 
podem ser classifi cadas como primárias, aquelas em que a vítima atendida apresenta instabilidade hemodinâmica 
e impossibilidade de salvamento do membro ou secundárias, em que o membro é preservado em um primeiro 
momento, porém, as complicações decorrentes do trauma podem levar à amputação cirúrgica em segundo momento. 
Para avaliar se a amputação é indicada, são utilizadas escalas preditivas como a MESS, PSI e LSI, que se baseiam em 
critérios específi cos. 

OBJETIVO  

Apresentar e identifi car as amputações traumáticas mais recorrentes no cenário da emergência; avaliar o uso de 
escalas para amputação primária e secundária.

MÉTODOS 

Revisão bibliográfi ca com base em artigos sobre amputaç ã o primá ria e secundá ria nas bases de dados do Scielo, 
Google Escolar e Pubmed. Os artigos selecionados para o presente estudo foram publicados entre 2012 e 2022.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

Atualmente, é possível notar um crescente número de casos de amputações traumáticas, em especial de membros 
inferiores, decorrentes de acidentes de trânsito e de trabalho. A escala MESS é a mais utilizada para auxiliar na 
decisão de preservar ou amputar um membro severamente lesado, porém é limitada em se tratando de amputações 
secundárias e membros superiores. Tais casos são minoria e compartilham da escassez de capacidade preditiva 
para salvamento do seguimento. Além disso, análises de lesões e escalas mostraram que os sistemas de pontuação 
utilizados como preditores de amputação foram capazes de identifi car a necessidade de amputação na maioria dos 
pacientes, porém nenhum sistema foi capaz de prever resultados funcionais. 

CONCLUSÃO

A amputaç ã o traumá tica de extremidades ainda representa uma limitaç ã o ao cuidado de saú de prestado à s ví timas 
do trauma. O uso de escalas preditivas podem ser úteis para a resolução de casos de amputação primária, porém essa 
utilidade é limitada e as escalas podem ser inefi cazes e inefi cientes para determinados casos. Dessa forma, torna-se 
evidente a necessidade de escalas mais atualizadas, específi cas e sensíveis, que tragam resultados preditivos mais 
precisos para o uso na emergência. 

DESCRITORES

Amputation; Lower Extremity; Upper Extremity; Membro Superior.
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Hérnia Diafragmática Traumática: Revisão De Literatura. 

Autora: Isabella Perin Martins da Silva
Coautores: Eduardo José Domingues, Ana Beatriz Nogueira Magri, Guilherme Prianti de Andrade
Orientador: Paulo Cesar Rozental Fernandes

INTRODUÇÃO  

O trauma torácico corresponde a cerca de 25% das mortes em politraumatizados. Dentre as lesões associadas, a 
hérnia diafragmática traumática (HDT) pode ocorrer por traumas contusos e/ou penetrantes. A suspeita clínica 
é baseada no mecanismo do trauma e da sintomatologia. A HDT possui bom prognóstico quando tem tratamento 
imediato, porém o diagnóstico tardio, está relacionado a uma maior morbi- mortalidade. O grande desafi o da HDT 
está na detecção precoce. 

OBJETIVO  

O presente estudo tem como objetivos: (1) apresentar aspectos históricos da descoberta e descrição da HDT; (2) 
descrever suas características fi siopatológicas, bem como as características das lesões relacionadas; (3) apresentar 
suas classifi cações; (4) apresentar as melhores formas de diagnóstico; e (5) seus tratamentos possíveis atualmente.

MÉTODOS 

Revisão bibliográfi ca realizada em julho de 2022, nas bases de dados: Scientifi c Electronic Library Online (SCIELO) e 
National Library of Medicine (PubMed). Os artigos utilizados foram redigidos em português e/ou inglês e publicados 
entre 1988 e 2021.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

A HDT, descrita em 1541 por Sennertus, é causada pelo trauma contuso e cursa com lesões associadas em outros 
órgãos em 75% e 80% dos casos, respectivamente. Pode ser classifi cada em aguda, intermediária e crônica, sendo 
a primeira de extrema importância clínica, pois uma vez não diagnosticada, apresenta pior prognóstico. Devido 
à posição do diafragma, na transição toracoabdominal, os achados clínicos variam e a suspeita clínica baseia-
se no mecanismo do trauma. Para elucidação diagnóstica, dentre a possibilidade de exames complementares, a 
maioria dos serviços dispõe da radiografi a de tórax, sendo benéfi ca para pacientes instáveis hemodinamicamente. 
Já a tomografi a computadorizada (TC) de tórax e abdome superior, é apropriada para avaliação dos pacientes 
estáveis hemodinamicamente com achados clínicos e/ou radiológicos sugestivos. Preconiza-se a abordagem cirúrgica 
imediata da HDT, que pode ser feita tanto pela laparotomia quanto pela toracotomia, além da possibilidade de 
reparo laparoscópico. 

CONCLUSÃO

A HDT é causada, predominantemente, por traumas contusos em consequência do aumento da pressão abdominal de 
até dez vezes, transmitido às cúpulas frênicas. São classifi cadas de acordo com a história natural, descritas nas fases 
aguda, intermediária e crônica. A suspeita clínica baseia-se, sobretudo, no mecanismo do trauma e na sintomatologia, 
pode ser confi rmada pela radiografi a de tórax, apesar da TC de tórax apresentar melhor visualização da lesão. O 
diagnóstico na fase aguda melhora signifi cativamente o prognóstico do paciente, diminuindo a mortalidade e evitando 
complicações a longo prazo. O reparo cirúrgico pode ser feito por laparotomia, laparotomia ou laparoscopia. 

DESCRITORES

Hérnia; Trauma; Diafragma; Tórax; Mortalidade.
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Trauma Craniofacial Em Pacientes Acometidos Por Acidentes Automobilísticos. 
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INTRODUÇÃO  

O trauma craniofacial é defi nido como uma lesão que varia desde pequenas abrasões até fraturas extensas e graves 
que ocorrem nas regiões do crânio e da face. Esse pode afetar as partes moles, ossos, dentição, couro cabeludo, 
pele, músculos e nervos, implicando também possíveis danos cerebrais. Essa lesão é a mais encontrada entre os 
motociclistas, sobretudo, aqueles que não fazem uso de equipamentos de proteção individual. 

OBJETIVO  

Exprimir a prevalência dos traumas craniofaciais em pacientes acometidos por acidentes motociclísticos, 
demonstrando a importância do estabelecimento de medidas de prevenção e tratamento.

MÉTODOS 

O estudo fundamenta-se em uma revisão literária, a qual se baseia na busca pela sintetização teórica e científi ca 
sobre o tema. Assim, serão selecionados artigos nas bases de dados PubMed e Scielo,  publicados entre os anos 2005 
e 2022, a partir de descritores específi cos.

RESULTADOS/DISCUSSÃO

Atualmente, a incidência de motociclistas mostra-se crescente e, consequentemente, a taxa de mortalidade e o 
número de acidentes estão seguindo o mesmo padrão. As lesões decorrentes dos eventos traumáticos resultam, 
frequentemente, em complicações que interferem na qualidade de vida das vítimas. A média de prevalência está 
entre os 20 a 39 anos, sendo mais recorrente entre os homens. A proporção homem/mulher é de 4,1:1 e idosos 
e crianças correspondem apenas a 5,7% dos casos, geralmente como passageiros. A região facial mais acometida 
é a mandíbula, sendo destacados três locais anatômicos de maior incidência: corpo, sínfi se e côndilo. Para o 
diagnóstico de trauma craniofacial, é necessário relacionar a anamnese ao quadro clínico e aos exames radiológicos, 
sendo a tomografi a computadorizada 3D considerada padrão-ouro. O tratamento do paciente craniofacial exige a 
participação de uma equipe multidisciplinar capaz de avaliar sistematicamente cada indivíduo e garantir o melhor 
atendimento. Os casos podem variar desde uma internação com uma observação contínua até que a fratura melhore 
ou intervenção cirúrgica. Entre os pacientes que não morrem no local do evento ou nas primeiras 24 horas, o 
prognóstico geralmente é positivo após um período de internação de em média duas semanas. Mesmo assim, ainda 
é possível observar distúrbios comportamentais, mentais, emocionais e incapacidades físicas. 

CONCLUSÃO

As informações obtidas evidenciam os padrões de lesão nessa população acidentada e, assim, faz-se necessário um 
maior planejamento e capacitação dos profi ssionais com enfoque na prevenção. Logo, depreende-se os benefícios da 
abordagem do tema, levando em conta o contexto social como um fator infl uente na pesquisa científi ca. 

DESCRITORES

Acidentes de Trânsito; Motocicletas; Trauma; Face; Crânio.
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Hematoma Subdural Agudo Traumático: Uma Revisão De Literatura. 

Autor: Pedro Bizulli
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Orientador: Paulo Cesar Rozental Fernandes

INTRODUÇÃO  

O hematoma subdural agudo traumático (HSAT) caracteriza-se pelo acúmulo de sangue no espaços meníngeo entre a 
dura-máter e a aracnoide. Os HSAT, geralmente, causam aumento da pressão intracraniana (PIC), acarretando lesões 
parenquimatosas por compressão. No quadro agudo, pode se desenvolver rapidamente, apresentando alta mortalidade. 

OBJETIVO  

(1) elucidar a etiologia HSAT; (2) defi nir formas de diagnóstico; (3) relatar tratamentos disponíveis e esclarecer 
prognósticos relacionados.

MÉTODOS 

Revisão bibliográfi ca, utilizando as bases de dados Scientifi c Electronic Library Online (SCIELO) e National Library of 
Medicine (PubMed). Foram selecionados 22 artigos, publicados entre 1996 e 2021.

RESULTADOS/DISCUSSÃO 

O HSAT está associado diretamente ao grande número de acidentes envolvendo o TCE. Apesar de não ter um único 
mecanismo, em geral, o HSTA ocorre devido ao estiramento e rompimento das veias ponte, que sangram para o 
espaço subdural. No Brasil, tem como principais causas: acidentes automobilísticos, em especial por motocicletas; 
quedas; agressões físicas; esportes de contato; violência; suicídio ou queda de objetos atingindo o crânio. A hipótese 
diagnóstica do HSAT se inicia com a etiologia e mecanismo do trauma, podendo apresentar sintomas clássicos, 
como: cefaleia, amnésia, dislalia, desorientação, fraqueza, letargia, náuseas e vômitos. Na presença deles, além 
da observação neurológica e intervenções compatíveis com o nível de consciência, é necessário realizar exame 
de imagem, preferencialmente a tomografi a computadorizada (TC) de crânio, por sua alta acurácia, rapidez e 
baixa invasividade. O achado mais comum é uma imagem hiperdensa côncavo-convexa extra-axial (em forma de 
crescente), com efeito de massa sobre o parênquima. Desvios da linha média superior a 5mm deverão ser conduzidos 
cirurgicamente. A ressonância nuclear magnética (RNM) fi ca reservada, por maior gasto de tempo de realização e 
menor disponibilidade. O tratamento cirúrgico será escolhido de acordo com o tamanho da lesão e os sintomas. A 
mortalidade pode chegar a 80%. 

CONCLUSÃO

O HSAT é um grande desafi o pela alta mortalidade e difi culdade de tratamento. A intervenção cirúrgica em tempo 
hábil reduz a mortalidade, assim como uma maior disponibilidade de ambulâncias e o combate à violência urbana, 
com redução de agressões e/ou acidentes. Cuidados intensivos e abordagem cirúrgica rápida poderão ser exigidos 
em muitos casos de HSAT, para um bom prognóstico, implicando em necessidade de identifi car e indicar avaliação 
neurocirúrgica em tempo hábil. 

DESCRITORES

Hematoma Subdural Agudo; Lesões Encefálicas Traumáticas; Traumatismos Craniocerebrais; Hemorragia Intracraniana 
Traumática; Doenças do Sistema Nervoso Central. 
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O Trauma Esplênico E Seu Manejo Não Operatório: Uma Revisão Bibliográfi ca. 

Autora: Carolina Tayama Fuzinato
Coautoras: Camila Requia Silva, Larissa Maria Marques de Mello
Orientador: Paulo Cesar Rozental Fernandes

INTRODUÇÃO  

Aproximadamente 5,8 milhões de pessoas morrem em decorrência do trauma todo ano, sendo esta a principal 
causa nas primeiras quatro décadas de vida. O abdome é a terceira região mais atingida, dividindo-se em contuso 
ou perfurativo/aberto. O trauma esplênico, geralmente resultante de traumas contusos, tem uma incidência de 16 
a 23,8% dentre os politraumatizados e mortalidade de 9,3%. A escolha do método diagnóstico e terapêutico varia. 
Para pacientes instáveis, a escolha é o Extended Focused Assessmente with Sonography for Trauma (EFAST), com 
sensibilidade de 98%. Nos estáveis, a tomografi a é a escolha, apresentando sensibilidade de 97-99%. 

OBJETIVO  

Compreender e relatar os parâmetros necessários para estabelecer a melhor forma de tratamento do trauma 
esplênico contuso de acordo com o estado hemodinâmico e o aspecto da lesão apresentado pelos pacientes.

MÉTODOS 

Revisão da literatura sobre trauma abdominal contuso com comprometimento esplênico. Foram utilizadas plataformas 
como: Scielo e Pubmed.Os artigos selecionados foram publicados entre os anos de 2007 e 2022.

RESULTADOS

Pacientes hemodinamicamente estáveis e sem sinais de peritonite são candidatos a receber tratamento não 
operatório, conduta antes recomendada apenas para pacientes de menor gravidade, mesmo com recursos disponíveis. 
Além da redução de custos, complicações e recursos, a preservação do baço não torna os pacientes frágeis a germes 
encapsulados. Entretanto, alguns fatores preditores de falha do tratamento precisam ser avaliados, como: idade; 
achados clínicos e de imagem; necessidade de hemotransfusão; lesão cerebral traumática concomitante e o grau da 
lesão esplênica. 

CONCLUSÃO

Apesar da falta de estudos sobre as normas de evolução dos pacientes após serem submetidos ao tratamento não-
operatório e a falta de recursos hospitalares que fazem com que muitos médicos optem pelo tratamento cirúrgico, quando 
bem indicado, é uma boa alternativa considerando-se: menor custo, menor taxa de complicações e morbimortalidade. 

DESCRITORES

Ruptura Esplênica; Baço; Traumatismos Abdominais; Trauma Esplênico; Tratamento Não Operatório.
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O Manejo Do Trauma Cervical Penetrante: Uma Revisão De Literatura. 
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Orientador: Paulo Cesar Rozental Fernandes

INTRODUÇÃO  

O trauma cervical penetrante é uma lesão na região do pescoço que transpassa o músculo platisma. A causa mais 
comum é decorrente de armas brancas, seguida pelas lesões por armas de fogo e acidentes automobilísticos. A região 
cervical é composta por 3 zonas, as quais contemplam estruturas vitais que se localizam muito próximas uma das 
outras e que estão pouco protegidas, classifi cando a região como anatomicamente complexa, o que pode difi cultar 
o diagnóstico e o tratamento desse tipo de trauma. 

OBJETIVO  

Revisar a literatura sobre o trauma cervical penetrante com o intuito de compreender sua epidemiologia, manejo, 
diagnóstico e tratamento.

MÉTODOS 

A revisão de literatura por meio das bases de dados da PubMed e Scielo, a partir dos descritores “trauma”; “cervical”; 
e “penetrante / penetrating”. Os artigos selecionados foram publicados entre 2017 e 2022.

DISCUSSÃO 

O trauma cervical penetrante apresenta uma taxa de mortalidade próximo a 10% e a zona cervical 2 é a mais 
comumente lesionada (77%). Esse tipo de trauma pode causar lesões arteriais/vasculares (mais comum), aerodigestivas, 
faringo esofágicas e laringotraqueais. É essencial que a vítima seja conduzida ao pronto atendimento o mais rápido 
possível e que objetos inseridos no pescoço não sejam retirados. O paciente traumatizado, após atendimento 
inicial, deve ser encaminhado para investigação. Diagnóstico e tratamento dependem da condição hemodinâmica. 
Pacientes hemodinamicamente estáveis devem ser submetidos ao exame clínico completo e a uma angiotomografi a 
computadorizada para melhor visualização das lesões e consequentemente uma conduta adequada. Em relação aos 
pacientes instáveis ou na presença de lesões a estruturas vitais do pescoço, a cervicotomia exploradora deve ser 
realizada imediatamente. A intervenção cirúrgica é necessária em 15% a 20% dos casos. 

CONCLUSÃO

O trauma cervical penetrante corresponde a uma lesão em um sítio topográfi co delicado, geralmente causado por 
ferimentos por arma branca. Pacientes instáveis hemodinamicamente deverão ser submetidos a tratamento cirúrgico, 
enquanto os estáveis deverão ser submetidos a angiotomografi a computadorizada, previamente. A minuciosidade e 
rapidez na tomada de decisão colaboram para a redução da mortalidade relacionada a tais tipos de trauma. 

DESCRITORES

Trauma Cervical Penetrante; Pescoço; Angiografi a por Tomografi a Computadorizada; Tratamento Cirúrgico; Hemodinâmico.
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