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RESUMO

INTRODUGAO: A REPRODUGAO HUMANA ASSISTIDA (RHA) EVOLUI JUNTO AO CRESCENTE TECNOLOGICO, SENDO
ALTERNATIVA PARA A INFERTILIDADE E PARA ATENDER NOVAS DEMANDAS DA SOCIEDADE ATUAL: POSTERGAR A
DESCENDENCIA, PRESERVAR A FERTILIDADE, POSSIBILITAR NOVAS ESTRUTURAS FAMILIARES OU ATE EVITAR SINDROMES
HEREDITARIAS. O SERVIGO DE RHA NO BRASIL E REFERENCIA NA AMERICA LATINA, SENDO ESSENCIAL COMPREENDER OS
SEUS ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS, HAJA VISTA QUE A PROPAGAGAO DESSES DADOS VIABILIZA A AVALIAGAO DA
QUANTIDADE E QUALIDADE DO ACESSO A ESSA MODALIDADE PELA POPULAGAO, SE TORNANDO UM COEFICIENTE DE
INTERVENGAO E OTIMIZAGAO SALUTAR. OBJETIVOS: DESCREVER EPIDEMIOLOGICAMENTE O PANORAMA DA RHA NO
BRASIL NO PERIODO DE 2019 A 2022. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UM ESTUDO EPIDEMIOLOGICO DESCRITIVO, COM DADOS
SECUNDARIOS DO SISEMBRIO, RELATORIO ANUAL PUBLICADO PELA AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA QUE
AGRUPA INFORMAGOES DE CENTROS QUE REALIZAM A TECNICA DE REPRODUGAO ASSISTIDA NO BRASIL. FORAM
COLETADOS DADOS ACERCA DO TOTAL DE EMBRIOES CONGELADOS E TRANSFERIDOS, E DO NUMERO DE CICLOS
REALIZADOS NO PAIS ENTRE 2019 A 2022, E REALIZADA ANALISE DESCRITIVA SIMPLES DESSES, DE ACORDO COM AS
UNIDADES DA FEDERAGAO CUJOS DADOS ESTAVAM DISPONIVEIS NO RELATORIO SISEMBRIO. RESULTADOS: FORAM
CONGELADOS UM TOTAL DE 367.974 EMBRIOES NO BRASIL DE 2019 A 2022, SENDO NOTADO UMA REDUGAO DE 4,8% NO
PERIODO. QUANTO AS REGIOES BRASILEIRAS, O NORDESTE (NE) REPRESENTOU 11,82% DOS EMBRIOES CONGELADOS NESSE
INTERVALO (N=43505); O NORTE (N), REPRESENTOU 1,28% (N=4711); O CENTRO-OESTE (CO), 7,.23% (N=26589); O SUDESTE (SE),
72,33% (N=266154) E O SUL (S), 1299% (N=47803). ALEM DISSO, FORAM REALIZADOS 164111 CICLOS NO PERIODO, COM
REDUGAO DE 13,6% ENTRE 2019 E 2022. O NE FOI RESPONSAVEL POR 10,51% DESSES CICLOS (N=17256); O N POR 156%
(N=2553); O CO POR 6,74% (N=11058); O SE POR 66,68% (N=109426) E O S POR 14,51% (N=23818). FORAM TRANSFERIDOS 91.914
EMBRIOES NO BRASIL, SENDO NOTADO AUMENTO EM 22,8% NO PERIODO ANALISADO. O NE REPRESENTOU 6,06% DAS
TRANSFERENCIAS (N=5567); O N, 1,48% (N=1361); O CO, 7,80% (N=7173); O SE, 65,96% (N=60628) E O S, 18,7% (N=17195). SAO
PAULO E MINAS GERAIS OCUPAM, RESPECTIVAMENTE, AS PRIMEIRAS POSIGOES NO PAiS EM RELAGAO A CICLOS
REALIZADOS E EMBRIOES CONGELADOS E TRANSFERIDOS; SENDO JUNTOS RESPONSAVEIS POR MAIS DE 55% DESSES
PROCEDIMENTOS NO PAIS. JA ALAGOAS MANTEVE-SE EM ULTIMA POSIGAO EM TODOS OS TRES PARAMETROS ESTUDADOS.
CONCLUSAO: A RHA E UMA TECNICA CADA VEZ MAIS PROCURADA POR CASAIS INFERTEIS. NOTA-SE, POREM, QUE A
REALIZAGAO DESSE METODO SE DIFERE QUANTO AS DIFERENTES LOCALIDADES DO PAIS, PRINCIPALMENTE DEVIDO AS
CARACTERISTICAS SOCIOECONOMICAS DE CADA EIXO. EM REGIOES MAIS DESENVOLVIDAS, COMO O SE, OS
PROCEDIMENTOS DE RHA SAO FEITOS COM MAIOR FREQUENCIA, POIS O PERFIL ECONOMICO DA REGIAO SE ADEQUA AS
NOVAS TECNOLOGIAS NECESSARIAS PARA A REALIZAGAO DO METODO. O NORTE, NO ENTANTO, SOFRE COM O ATRASO EM
RELAGAO A INOVAGAO E PESQUISA, APRESENTANDO UM BAIXO iNDICE DE REALIZAGAO DESTE PROCEDIMENTO. A
DESIGUALDADE MONETARIA E A DISTRIBUIGAO DE PROFISSIONAIS MOSTRAM-SE, PORTANTO, COMO UM EMPECILHO PARA
MAIOR DISSEMINAGAO DA TECNICA, TENDO EM VISTA QUE A MEDICINA REPRODUTIVA TEM A PRATICA MAIS CONCENTRADA
NO SETOR PRIVADO DO QUE NO AMBITO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE, MESMO SENDO CONSOLIDADO COMO UM
PROCEDIMENTO SEGURO E EFICAZ NA LITERATURA CIENTIFICA.
PALAVRAS-CHAVE: EPIDEMIOLOGIA; FERTILIZAGAO IN VITRO: TECNICAS DE REPRODUGAO ASSISTIDA

REFERENCIAS:
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RESUMO

INTRODUGAO: A SIFILIS GESTACIONAL ACARRETA DANOS AO SISTEMA NERVOSO E CONTRIBUI SIGNIFICATIVAMENTE NO
AUMENTO DOS INDICADORES DE MORBIMORTALIDADE PERINATAL. O RASTREIO DESSA INFECGAO DURANTE O PERIODO
PRE-NATAL PARA REDUZIR ESSA MORBIMORTALIDADE ACABA SENDO FUNDAMENTAL, E ANALISAR AS TENDENCIAS DE
INCIDENCIAS REGIONAIS SEPARADAMENTE DO PAiS E UMA FERRAMENTA NECESSARIA NO PERMEIO DE METAS
EPIDEMIOLOGICAS. ESSA ANALISE COADUNADA COM OS FATORES DE PROSSEGUIMENTOS EPIDEMIOLOGICOS E
FUNDAMENTAL NO COMBATE ATUAL E FUTURO, UMA VEZ QUE O QUADRO CLiNICO PODE SER LIMITADO EM ALGUNS
ESTAGIOS, AINDA POSSIBILITANDO O CONTAGIO. OBJETIVOS: ANALISAR A TENDENCIA BRASILEIRA DE INCIDENCIA DE SiFILIS
GESTACIONAL NO PERIODO DE 2010 A 2021. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UM ESTUDO ECOLOGICO DE SERIES TEMPORAIS
DE ANALISE DAS TAXAS DE INCIDENCIA DE SiFILIS EM GESTANTES NO BRASIL ENTRE 2010 E 2021. A INCIDENCIA FOI
CALCULADA PELO QUOCIENTE DO NUMERO DE CASOS DE SiFILIS DETECTADOS EM GESTANTES PELO NUMERO DE
NASCIDOS VIVOS, PARA CADA MIL NASCIMENTOS EM CADA UNIDADE DA FEDERAGAO. ESSES DADOS FORAM COLETADOS,
RESPECTIVAMENTE, NOS SISTEMAS DE INFORMAGOES DE AGRAVO DE NOTIFICAGAO E SOBRE NASCIDOS VIVOS. APOS A
OBTENGAO DO LOGARITMO EM BASE 10 CORRESPONDENTE A CADA TAXA, EMPREGOU-SE A REGRESSAO DE PRAIS-
WINSTEN PELO STATA PARA OBTER: COEFICIENTE B DE INCLINAGAO, ERRO-PADRAO, P-VALOR, COM SIGNIFICANCIA
ESTATISTICA DE 5%, TAXA DE INCREMENTO MEDIO ANUAL (TIMA) E OS LIMITES SUPERIOR E INFERIOR DO INTERVALO DE
CONFIANGA DE 95% (IC95%). RESULTADOS: NO PERIODO ANALISADO, ENTRE 2010 E 2021, FORAM NOTIFICADOS 422344
CASOS DE SIFILIS EM GESTANTES NO BRASIL. A TAXA DE INCIDENCIA DESSA PATOLOGIA APRESENTOU TENDENCIA
CRESCENTE NO PERIODO ENTRE 2010 E 2021, COM AUMENTO DE 24,35% AO ANO (TIMA = 24,35%; IC95%: 23,64-25,06). A
PARTIR DA ANALISE ESTRATIFICADA POR UNIDADE FEDERATIVA, PERCEBEU-SE A TENDENCIA CRESCENTE EM 27 DELAS,
SENDO A UNICA EXCEGAO O ESTADO DA PARAIBA, NO QUAL A TENDENCIA FOI ESTACIONARIA (P20,05). AS TAXAS DE
INCIDENCIA DE SiFILIS EM GESTANTES COM CRESCIMENTO MAIS ACENTUADO FORAM IDENTIFICADAS, RESPECTIVAMENTE:
NO ACRE COM AUMENTO A 38,63% AO ANO (TIMA = 38,63; IC95%: 32,7-45,52); EM MINAS GERAIS, COM AUMENTO A 38,5%
(TIMA = 38,5; IC95%: 33,1-44,14); NO AMAZONAS COM AUMENTO A 36,7% (TIMA = 36,7; IC95%: 28,34-45,6); E EM SANTA CATARINA
A 36,25% (TIMA = 36,25; IC95%: 31-41,8). EM GOIAS, HOUVE CRESCIMENTO DE 21,55% AO ANO NA INCIDENCIA DE SiFILIS ENTRE
AS PACIENTES GESTANTES. CONCLUSAO: APESAR DE EM 2007 A ORGANIZAGAO MUNDIAL DA SAUDE (OMS) TER LANGADO
UMA INICIATIVA GLOBAL PARA ELIMINAR A TRANSMISSAO DA SIFILIS, A TAXA DE CASOS EM GESTANTES NO BRASIL
MOSTROU-SE CRESCENTE NO PERIODO ANALISADO PELO ESTUDO. ESSE CRESCIMENTO ESTA ASSOCIADO A
DETERMINANTES SOCIOECONOMICOS, DEMOGRAFICOS, HISTORICOS, REPRODUTIVOS E ASSISTENCIA NO PRE-NATAL, OS
QUAIS REFLETEM A PREVALENCIA DE NUMEROS SIGNIFICATIVOS DE INFECGOES POR SiFILIS A NiVEL NACIONAL. NESSE
SENTIDO, A MELHORIA NO ACESSO A CUIDADOS PRE-NATAIS DE QUALIDADE, INCLUSIVE COM TESTES E TRATAMENTO, ALEM
DA APRESENTAGCAO DE DADOS ROBUSTOS SAO IMPRESCINDIVEIS PARA PARA A DIMINUIGAO DESSE iNDICE, ASSIM COMO O
ESTABELECIMENTO DE POLITICAS DEMOGRAFICAS ASSISTENCIAIS, A FIM DE CONTRIBUIR COM INFORMAGAO, SOBRETUDO
AO PUBLICO-ALVO. PORTANTO, A OBTENGAO E O MAPEAMENTO DE DADOS QUALITATIVOS SOBRE A SiFILIS GESTACIONAL E
ESSENCIAL PARA A PROMOGAO DE MEDIDAS EFETIVAS DE CUIDADO AMPLO E, ASSIM, ATENUAR ESSA PROBLEMATICA
EVIDENTE NO PAIS.
PALAVRAS-CHAVE: EPIDEMIOLOGIA; GESTANTES; SIFILIS
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RESUMO

INTRODUGAO: A DOENGCA IATROGENICA ABRANGE OS DISTURBIOS CAUSADOS AO PACIENTE PELA PRATICA MEDICA
INADEQUADA. DIANTE DISSO, AS LESOES IATROGENICAS GENITO-URINARIAS RELATADAS DURANTE A HISTERECTOMIA,
PROCEDIMENTO REALIZADO COM SIGNIFICATIVA FREQUENCIA NA AREA GINECOLOGICA, TEM SIDO GRANDES ALVOS DE
INVESTIGAGAO. COM POSSIBILIDADE DE ABORDAGEM CIRURGICA LAPAROSCOPICA, LAPAROTOMICA OU VAGINAL, OS
DESFECHOS NEGATIVOS NOS SISTEMAS GENITAL E URINARIO VINCULADOS AO ERRO MEDICO NESTA TECNICA CIRURGICA
SAO MOTIVO DE GRANDE PREOCUPACAO.OBJETIVOS: ANALISAR QUAIS AS PRINCIPAIS COMPLICACOES NO SISTEMA
GENITO-URINARIO ADVINDAS DE IATROGENIAS DURANTE O PROCEDIMENTO DE HISTERECTOMIA. METODOLOGIA: TRATA-SE
DE UM ESTUDO DESCRITIVO, BIBLIOGRAFICO, DO TIPO REVISAO SISTEMATICA DE LITERATURA. A BUSCA FOI REALIZADA NAS
BASES DE DADOS: MEDLINE, PUBMED E LILACS. A ESTRATEGIA PARA A COLETA DE DADOS DO ESTUDO SERA PELA
UTILIZACAO DOS DESCRITORES NAS LINGUAS PORTUGUESA, ESPANHOLA E INGLESA POR MEIO DOS DESCRITORES
CONTROLADOS DOS DECS E SEUS EQUIVALENTES NA LINGUA INGLESA NO MESH: "HISTERECTOMIA"; "HYSTERECTOMY";
"DOENGA IATROGENICA"; "IATROGENIC DISSESSE; "GINECOLOGIA": "GYNECOLOGY'; "APARELHO URINARIO"; "URINARY TRACT",
INTERCALADOS PELOS BOOLEANOS "AND" E "OR". FORAM SELECIONADOS 5 ARTIGOS NA iNTEGRA, INCLUIDOS ENTRE 2018 A
2023, NOS IDIOMAS PORTUGUES, INGLES E ESPANHOL E QUANTO AOS CRITERIOS DE EXCLUSAO: AQUELES QUE NAO SE
ENQUADRAM NO TEMA PROPOSTO. RESULTADOS: A LITERATURA DEMONSTRA QUE IATROGENIAS NO TRATO GENITO-
URINARIO DURANTE A REALIZAGAO DE HISTERECTOMIAS SAO RARAS, POREM REPRESENTAM LESOES GRAVES QUE MUITAS
VEZES NAO SAO IDENTIFICADAS DURANTE O PROCEDIMENTO. NOS ESTUDOS ANALISADOS, A HISTERECTOMIA ABERTA FOI
A VIA CIRURGICA QUE APRESENTOU MAIOR RISCO PARA LESOES EM BEXIGA E URETER, ENQUANTO QUE NA VIA VAGINAL O
NUMERO DE LESOES FOI POUCO FREQUENTE. NA GRANDE MAIORIA DOS ARTIGOS, NOTA-SE QUE LESOES URETERAIS SAO
MAIS COMUNS E MAIS FACEIS DE SEREM IDENTIFICADAS. NO ENTANTO, EM UM DOS ESTUDOS, A LESAO DE BEXIGA
MOSTROU-SE TRES VEZES MAIS FREQUENTE EM RELACAO A DE URETER (JACQUELINE ET AL, 2017). OS SINTOMAS
SUGESTIVOS DESSE TIPO DE IATROGENIA INCLUEM DOR, FEBRE, INCONTINENCIA URINARIA E ANURIA. A MAIOR PARTE DAS
LESOES SO FORAM IDENTIFICADAS NO POS-OPERATORIO, O QUE NOS APONTA QUE OS URETERES NAO SAO IDENTIFICADOS
ROTINEIRAMENTE. DENTRE AS COMPLICACOES MAIS TEMIDAS DA DOENGCA IATROGENICA NESTA SITUACAO, TEM-SE: SEPSE,
INCONTINENCIA URINARIA, ESTENOSE URETRAL E LESAO RENAL AGUDA. POSSIiVEIS MEDIDAS PARA EVITAR SAO
LEVANTADAS, POREM NAO HA CONSENSO ENTRE OS ESPECIALISTAS. A DISSECCAO ROTINEIRA DOS URETERES NAO E
RECOMENDADA DEVIDO AO RISCO AUMENTADO DE SANGRAMENTO, AVASCULARIZAGCAO DO URETER E LESOES URETERAIS;
A INSERGCAO DE STENTS URETERAIS ANTES DA HISTERECTOMIA OU CISTOSCOPIA DE ROTINA DURANTE A CIRURGIA NAO E
CUSTO-EFETIVA; O MANIPULADOR DE UTERO E USADO EM CIRURGIA LAPAROSCOPICA POR MUITOS, MAS O EFEITO DE TAIS
DISPOSITIVOS PARA REDUZIR LESOES E QUESTIONAVEL. CONCLUSAO: LESOES IATROGENICAS DURANTE A HISTERECTOMIA
SAO EVENTOS INCOMUNS, POREM COM IMPORTANTES IMPLICACOES PARA OS PACIENTES. A LITERATURA DEMONSTRA QUE
TAIS LESOES NEM SEMPRE SAO PERCEBIDAS DURANTE A CIRURGIA E DESFECHOS NEGATIVOS PODEM LEVAR A QUADROS
MAIS GRAVES COMO SEPSE E LESAO RENAL AGUDA. AINDA NAO HA CONSENSO SOBRE A PREVENGCAO DESTAS LESOES NO
PROCEDIMENTO EM QUESTAO, DEVENDO RESSALTAR-SE, PORTANTO, A NECESSIDADE DE MANTER-SE ATENTO AOS
SINTOMAS POS-OPERATORIOS EXACERBADOS, COMO A DOR.
PALAVRAS-CHAVE: HISTERECTOMIA, DOENCA IATROGENICA E COMPLICACOES INTRAOPERATORIAS.
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RESUMO

INTRODUGAO: SEGUNDO DADOS DA ORGANIZAGAO MUNDIAL DA SAUDE (OMS) O CANCER COLORRETAL (CCR)
REPRESENTA A SEGUNDA MAIOR INCIDENCIA DE CANCER EM MULHERES AO REDOR DO MUNDO, COM APROXIMADAMENTE
865 MILHOES DE NOVOS CASOS ANUALMENTE. EM TERMOS DE MORTALIDADE, CAUSOU 10.356 OBITOS, CORRESPONDENDO
A CERCA DE 9,57 MORTES PARA CADA 100 MIL MULHERES. JA O CANCER DE ENDOMETRIO OCUPA UMA POSIGAO SETIMA
ENTRE AS PRINCIPAIS CAUSAS DE CANCER EM MULHERES, COM UM REGISTRO DE 200.000 CASOS OCORRIDOS.
ESPECIALMENTE RELEVANTE E A LIGACAO ENTRE A SINDROME DE LYNCH, UMA DOENGA AUTOSSOMICA DOMINANTE
HEREDITARIA, E O AUMENTO DO RISCO DE DESENVOLVIMENTO DESSES DOIS TIPOS DE CANCER. OUTRO PONTO A
DESTACAR E A PRECOCIDADE DO APARECIMENTO DESSAS NEOPLASIAS EM PACIENTES COM A SINDROME DE LYNCH, ENTRE
44 E 61 ANOS, EM COMPARAGCAO COM OS CASOS ESPORADICOS, QUE TENDEM A SURGIR POR VOLTA DOS 69 ANOS.
OBJETIVOS: ANALISAR COMO A DA METILACAO DO GENE MHL1 PODE SER USADO COMO UM BIOMARCADOR NO
DIAGNOSTICO PRECOCE DE CCR E DE ENDOMETRIO. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO SISTEMATICA, QUE SEGUIU
AS RECOMENDAGCOES DO RELATORIO PREFERRED REPORTING ITEMS FOR SYSTEMATIC REVIEWS AND META-ANALYSES
(PRISMA). A PERGUNTA DA PESQUISA FOI “METILAGAO DO GENE MHLI1 (CO) POSSUI POTENCIAL DE SER UM BIOMARCADOR (1)
PARA A DESCOBERTA PRECOCE DE CANCER COLORRETAL E DE ENDOMETRIO EM MULHERES COM SiNDROME DE LYNCH (P)?
AS BUSCAS FORAM REALIZADAS NA PUBMED, LILACS E BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE (BVS), UTILIZADOS OS UNITERMOS:
“SINDROME DE LYNCH” AND “‘GENE MHL1” AND “CANCER". CRITERIOS DE INCLUSAO: FORAM SELECIONADOS ARTIGOS
PUBLICADOS EM INGLES, ESPANHOL E PORTUGUES, PUBLICADOS NOS ULTIMOS 5 ANOS (2018-2023). APOS O
LEVANTAMENTO, AS DUPLICATAS FORAM EXCLUIDAS. RESULTADOS E DISCUSSAO: ESTUDOS RECENTES REVELARAM QUE
MULHERES PORTADORAS DA SINDROME DE LYNCH ENFRENTAM UM ALTO RISCO DE DESENVOLVER CCR, ATINGINDO CERCA
DE 85% DE PROBABILIDADE ATE OS 70 ANOS DE IDADE. ALEM DISSO, ESSAS MULHERES TAMBEM APRESENTAM UMA
PROBABILIDADE DE CERCA DE 60% DE DESENVOLVER CANCER DE ENDOMETRIO. UMA PROPOSTA INOVADORA PARA O
DIAGNOSTICO PRECOCE DO CCR E DE ENDOMETRIO EM MULHERES COM A SINDROME DE LYNCH ESTA SENDO AVALIADA
ATRAVES DO BIOMARCADOR DO GENE MHL1. COM BASE EM UM ESTUDO PUBLICADO EM 2022 NA REVISTA GYNECOLOGIC
ONCOLOGY, REVELOU QUE A METILAGCAO DO GENE MHL1 FOI DETECTADA EM IMPRESSIONANTES 75% DOS TUMORES DE
ENDOMETRIO E COLORRETAIS ANALISADOS. A IDENTIFICACAO DESSA METILAGAO E DIFERENTE DA MUTACAO, E O
RESULTADO TAMBEM DEMONSTROU QUE A METILACAO ESTAVA PRESENTE EM TECIDOS SAUDAVEIS, O QUE AUMENTA A
PREDISPOSICAO DESSAS CELULAS PARA O DESENVOLVIMENTO PRECOCE DO CANCER. OS RESULTADOS OBTIDOS FORAM
BASTANTE PROMISSORES, UMA VEZ QUE 95% DOS TESTES DE METILAGAO REALIZADOS CONCORDARAM COM OS METODOS
TRADICIONAIS DE DIAGNOSTICO, COMO PIROSEQUENCIAMENTO E PCR QUANTITATIVO. UM ASPECTO CRUCIAL A SER
DESTACADO NESTE ESTUDO E QUE PACIENTES QUE DESENVOLVEM CANCER DEVIDO A SINDROME DE LYNCH TENDEM A
APRESENTAR UMA PROGRESSAO MAIS RAPIDA DA DOENGA E MAIOR PROBABILIDADE DE DESENVOLVER METASTASES EM
UM CURTO PERIODO DE TEMPO. CONCLUSAO: O ESTUDO GENETICO COM FOCO NA METILACAO DO GENE MHL1 PODE SER
UM BIOMARCADOR PARA O DIAGNOSTICO PRECOCE DO CCR E DE ENDOMETRIO EM MULHERES COM SINDROME DE LYNCH,
SENDO UM EXAME COMPLEMENTAR. ALEM DISSO, POR SE TRATAR DE UMA SINDROME GENETICA, A METILAGAO TEM
POTENCIAL PARA VERIFICAR O RISCO DE CANCER EM DESCENDENTES DESSAS MULHERES, FORNECENDO INFORMACOES
SOBRE A EPIGENETICA HEREDITARIA.
PALAVRAS-CHAVE: SINDROME DE LYNCH; NEOPLASIAS COLORRETAIS; NEOPLASIAS DO ENDOMETRIO.

REFERENCIAS
HITCHINS, M.P ET AL. H. CONSTITUTIONAL MLH1 METHYLATION A MAJOR CONTRIBUTOR TO MISMATCH REPAIR-DEFICIENT, MLH1-METHYLATED COLORECTAL CANCER IN
PATIENTS AGED 55 YEARS AND YOUNGER. 3 NAT COMPR CANC NETW. V.1, N.7, P. 743-752, 2023.
MARINO, M. A. G. SENTINEL LYMPH NODE BIOPSY IN ENDOMETRIAL CANCER - A SYSTEMATIC REVIEW AND QUALITY ASSESSMENT OF META-ANALYSES. REVISTA
BRASILEIRA DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA, V. 44, N. 8, P. 785-789, AGO. 2022.
MATOS, M. B. DE; BARBOSA, L. E.; TEIXEIRA, J. P. NARRATIVE REVIEW COMPARING THE EPIDEMIOLOGY, CHARACTERISTICS, AND SURVIVAL IN SPORADIC COLORECTAL
CARCINOMA/LYNCH SYNDROME. JOURNAL OF COLOPROCTOLOGY, V. 40, N. 1, P. 73-78, JAN. 2020.
YAMAMOTO, H,, & IMAI, K. AN UPDATED REVIEW OF MICROSATELLITE INSTABILITY IN THE ERA OF NEXT-GENERATION SEQUENCING AND PRECISION MEDICINE.
SEMINARS IN ONCOLOGY, V.46, N.3, P. 261-270, 2019.


mailto:medlaura30@gmail.com
mailto:rios.uiara@hotmail.com
http://www.ecamgo.com.br/anais

ANAIS DO ENCONTRO

‘E a]J ECAM CIENTIFICO DOS ACADEMICOS ‘ u SER MEDIC“ ISSN 2763-5198

I DE MEDICINA

|
|
)
I
N

WWW.ECAMGO.COM.BR/ANAIS

ANALISE EPIDEMIOLOGICA DO PANORAMA DO CANCER COLORRETAL NO
BRASIL ENTRE OS ANOS DE 2013 E 2022

Modalidade: Artigo Cientifico Cédigo: 0000042
Categoria Cientifica: Saude Coletiva | Apresentagao Oral

Autor Principal: Lorrane de Oliveira Braga Rangel

Todos os Autores: Lorrane de Oliveira Braga Rangel | Lorranerangel@discente.ufg.br | UFG
Pedro Teixeira Guara | pedroguara@discente.ufg.br | UFG

Orientador: Lucio Kenny Morais | moraislk@gmail.com | UFG

RESUMO

INTRODUGAO: O CANCER COLORRETAL COMUMENTE SE ORIGINA DE MUTAGCOES GENETICAS EM LESOES PRE-
CANCERIGENAS, COMO 0OS POLIPOS ADENOMATOSOS, OS QUAIS FREQUENTEMENTE PRECEDEM O DESENVOLVIMENTO DA
NEOPLASIA. AO LONGO DOS ANOS, SEU IMPACTO TEM AUMENTADO SIGNIFICATIVAMENTE, PRINCIPALMENTE EM NAGCOES
MAIS DESENVOLVIDOS, DESTACANDO-SE A RELEVANCIA DOS HABITOS DE VIDA NO SEU SURGIMENTO, COMO A DIETA
POBRE EM FRUTAS E LEGUMES, ALTO CONSUMO DE CARNE VERMELHA, TABAGISMO E OBESIDADE. NO CONTEXTO
BRASILEIRO, DE ACORDO COM O MINISTERIO DA SAUDE, O CANCER COLORRETAL OCUPA A TERCEIRA POSICAO EM
INCIDENCIA, EXCLUINDO-SE OS TUMORES DE PELE NAO MELANOMA, TORNANDO ASSIM RELEVANTE A REALIZAGAO DE
PESQUISAS VOLTADAS PARA ESSA PATOLOGIA. OBJETIVOS: AVALIAR A DISTRIBUICAO DAS INTERNAGCOES E OBITOS POR
CANCER COLORRETAL NO BRASIL ENTRE OS ANOS DE 2013 A 2022. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UM ESTUDO DESCRITIVO,
DESENVOLVIDO POR MEIO DE DADOS SECUNDARIOS PROVENIENTES DO MINISTERIO DA SAUDE (MS) E DISPONIBILIZADOS
PELO DATASUS TABNET, ACERCA DO NUMERO DE INTERNAGOES E DA TAXA DE MORTALIDADE POR CANCER DE COLON,
RETO E ANUS NO BRASIL, POR LOCAL DE INTERNAGAO E REGIAO, ENTRE OS ANOS DE 2013 E 2022. OS CALCULOS DAS
INCIDENCIAS DE INTERNACOES E DA TAXA DE MORTALIDADE FORAM REALIZADOS PARA CADA 100 MIL HABITANTES E COM
BASE NOS DADOS POPULACIONAIS DISPONIBILIZADOS PELO IBGE. ALEM DISSO, FORAM UTILIZADOS TEXTOS DAS BASES DE
DADOS PUBMED, BVS MS E SCIELO PARA COMPLEMENTAR A DISCUSSAO. RESULTADOS: EM AMBITO NACIONAL, HOUVE UM
AUMENTO SIGNIFICATIVO DE 61,5% NO NUMERO DE INTERNAGCOES POR NEOPLASIAS MALIGNAS COLORRETAIS EM 2022
(97.541), EM COMPARAGAO COM OS DADOS DE 2013 (60.366). NO ENTANTO, E IMPORTANTE NOTAR QUE A TAXA DE
MORTALIDADE PERMANECEU RELATIVAMENTE ESTAVEL, COM UMA LEVE TENDENCIA A REDUGCAO AO LONGO DOS ANOS. EM
2022, A TAXA DE MORTALIDADE MAIS BAIXA FOI REGISTRADA (7,66), ENQUANTO EM 2013 A MAIS ALTA FOI OBSERVADA (8,15),
PERMANECENDO OSCILANTE ENTRE ESSES VALORES NOS DEMAIS ANOS. AO REALIZAR UMA ANALISE REGIONAL,
CONSTATOU-SE QUE A REGIAO SUL DO BRASIL APRESENTOU A MAIOR INCIDENCIA DE INTERNAGCOES EM 2022 (106
INTERNAGCOES / 100MIL), ENQUANTO O NORTE EXIBIU A MENOR INCIDENCIA (12,6). TODAS AS UNIDADES FEDERATIVAS
EXPERIMENTARAM ELEVACOES NO NUMERO ABSOLUTO DE INTERNAGOES EM RELAGCAO A 2013, SEGUINDO A TENDENCIA
NACIONAL, COM A REGIAO SUL LIDERANDO O AUMENTO COM 80%. NO QUE SE REFERE AS TAXAS DE MORTALIDADE POR
REGIAO EM 2022 ( NORTE - 11,6; NORDESTE - 7,93; SUDESTE - 9,14; SUL - 4,98; CENTRO-OESTE - 8,95), OBSERVA-SE QUE A
REGIAO SUL APRESENTOU A MENOR TAXA, APESAR DE REGISTRAR A MAIOR INCIDENCIA DE INTERNACOES. E RELEVANTE
RESSALTAR QUE ESSA REGIAO TAMBEM REGISTROU UMA QUEDA SIGNIFICATIVA DE 21,9% NA TAXA DE MORTALIDADE EM
RELAGCAO A 2013. POR OUTRO LADO, AS DEMAIS REGIOES NAO APRESENTARAM OSCILAGOES EXPRESSIVAS, A EXCEGAO DO
NORTE DO PAIS, QUE APRESENTOU UM AUMENTO DE 40% NA MORTALIDADE, APESAR DE TER A MENOR INCIDENCIA DE
INTERNACOES. CONCLUSAO: ESSES RESULTADOS RESSALTAM A NECESSIDADE DE SE CONCENTRAR EM ESTRATEGIAS
PREVENTIVAS E DE TRATAMENTO ESPECIFICAS PARA ENFRENTAR O AUMENTO DAS INTERNACOES POR CANCER
COLORRETAL NO BRASIL. ALEM DISSO, E FUNDAMENTAL INVESTIGAR AS RAZOES POR TRAS DAS DISPARIDADES REGIONAIS
NA INCIDENCIA E MORTALIDADE, TAIS COMO OS HABITOS ALIMENTARES, MELHORES POLITICAS DE RASTREAMENTO E
ASSISTENCIA DE SAUDE, COM O PROPOSITO DE DESENVOLVER POLITICAS ADEQUADAS E PERSONALIZADAS PARA CADA
REGIAO.
PALAVRAS-CHAVE: NEOPLASIAS COLORRETAIS, MORTALIDADE, EPIDEMIOLOGIA.
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RESUMO

INTRODUGAO: NO TERRITORIO BRASILEIRO, O ABORTO ESTA ENTRE AS PRINCIPAIS CAUSAS DE MORTALIDADE MATERNA E
SE CONFIGURA UM IMPORTANTE PROBLEMA DE SAUDE PUBLICA, PRINCIPALMENTE QUANDO REALIZADO DE FORMA
INSEGURA. E UM DOS TEMAS DE MAIOR DESTAQUE NAS DISCUSSOES QUE ENVOLVEM A AREA DA SAUDE DA MULHER,
SENDO AINDA UM ASSUNTO POLEMICO QUE ENVOLVE POSICOES E CONFLITOS PESSOAIS, CULTURAIS, RELIGIOSOS E
SOCIAIS. MESMO COM VARIOS ESTUDOS, AS FALHAS METODOLOGICAS E SUBNOTIFICAGOES DIFICULTAM UMA ESTIMATIVA
PRECISA DO NUMERO DE ABORTAMENTOS E DO PERFIL DE MULHERES QUE MORREM POR ABORTO. NO ENTANTO, A
COMPREENSAO DESSES DADOS TORNA-SE IMPERIOSA PARA MAIOR DISCUSSAO SOBRE O ASSUNTO E BUSCA DE
MUDANGAS DESSE CENARIO, UMA VEZ QUE E AMPLAMENTE PRATICADO, COM ELEVADA TAXA DE COMPLICAGOES,
INCLUINDO O OBITO MATERNO. OBJETIVOS: ANALISAR A TENDENCIA DA SERIE TEMPORAL DAS TAXAS DE MORTALIDADE
MATERNA (TMM) POR ABORTO NAS REGIOES BRASILEIRAS ENTRE 2010 E 2021. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UM ESTUDO
ECOLOGICO DE SERIES TEMPORAIS DE TAXAS DE MORTALIDADE MATERNA (TMM) POR ABORTO NAS REGIOES BRASILEIRAS
ENTRE 2010 E 2021. A TMM ESPECIFICA FOI CALCULADA PELO QUOCIENTE DO NUMERO DE OBITOS MATERNOS POR ABORTO
PELO NUMERO DE NASCIDOS VIVOS, PARA CADA CEM MIL NASCIMENTOS, A PARTIR DE DADOS COLETADOS NOS SISTEMAS
DE INFORMAGOES SOBRE MORTALIDADE E SOBRE NASCIDOS VIVOS. EM SEGUIDA, FOI OBTIDO O LOGARITMO EM BASE 10
CORRESPONDENTE DESSES VALORES E EMPREGADA A REGRESSAO DE PRAIS-WINSTEN PELO STATA. OBTEVE-SE:
COEFICIENTE B DE INCLINAGAO, ERRO-PADRAO, P-VALOR, COM SIGNIFICANCIA ESTATISTICA DE 5%, TAXA DE INCREMENTO
MEDIO ANUAL (TIMA) E OS LIMITES SUPERIOR E INFERIOR DO INTERVALO DE CONFIANGA DE 95% (IC95%). RESULTADOS:
HOUVERAM 774 OBITOS MATERNOS POR ABORTO NO BRASIL DE 2010 A 2021, SENDO NOTADO UMA REDUGAO DE 3,32% NO
PERIODO (TIMA= -3316%; IC95%= -4,616; -1,998). QUANTO AS REGIOES BRASILEIRAS, DUAS REGIOES BRASILEIRAS
APRESENTARAM UM COMPORTAMENTO DECRESCENTE, SENDO ELAS A REGIAO NORDESTE, COM UM DECLINIO DE 3,6% NO
PERIODO (TIMA= -3,603%; IC95%= -4,868; -2,321) E A REGIAO SUDESTE, COM UM DECLINIO DE 6,14% (TIMA= -6,143%:; 1C95%=
-8,855; -3,351). JA AS REGIOES NORTE, SUL E CENTRO-OESTE APRESENTARAM UM PADRAO ESTACIONARIO, COM OS
SEGUINTES DADOS, RESPECTIVAMENTE: (TIMA=2,543%; 1C95%-= -3,091; 8,504), (TIMA= -2,796%; IC95%-= -6,139; 0,667) E (TIMA=
0,621%; 1C95%= -4,545; 6,067). CONCLUSAO: COM BASE NOS DADOS APRESENTADOS, FICA EVIDENTE QUE, APESAR DE O
TEMA ENVOLVER UM ASSUNTO POLEMICO E CONTAR COM FALHAS METODOLOGICAS E SUBNOTIFICAGOES QUE DIFICULTAM
AS PESQUISAS, A MORTALIDADE MATERNA EM DECORRENCIA AO ABORTO AINDA E UM PROBLEMA DE SAUDE QUE
PERSISTE NO PAIiS. APESAR DA REDUGAO DE 3,32% DAS TAXAS DE MORTALIDADE NO PAIS ENTRE 2010 E 2021, APENAS
DUAS REGIOES BRASILEIRAS APRESENTARAM PADRAO DECRESCENTE DESSA TAXA, O NORDESTE E O SUDESTE. O PADRAO
ESTACIONARIO EVIDENCIADO NAS DEMAIS REGIOES EXIGE A GARANTIA DE ACESSO A MEDIDAS ASSISTENCIAIS APOS UM
ABORTAMENTO, GARANTINDO A PACIENTE DIGNIDADE E SEGURANGA, BEM COMO A MEDIDAS DE PLANEJAMENTO
REPRODUTIVO E ATENGAO PRE-NATAL DE QUALIDADE. DESSA FORMA, POSSIBILITA-SE A REDUGAO DO RISCO DE
DESFECHOS NEGATIVOS, COMO O OBITO MATERNO.
PALAVRAS-CHAVE: ABORTO; MORTALIDADE MATERNA; SAUDE REPRODUTIVA
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RESUMO

INTRODUGAO: A CIRURGIA LAPAROSCOPICA E UMA TECNICA MINIMAMENTE INVASIVA QUE GERA VIDEOS DA CIRURGIA, OS
QUAIS PODEM CONTRIBUIR PARA AVANGOS DA ABORDAGEM. ISSO PORQUE AS TECNICAS DE VISAO COMPUTACIONAL (VC)
FORNECEM DADOS VISUAIS, CUJA ANALISE PODE SER AUTOMATIZADA COM O USO DE INTELIGENCIA ARTIFICIAL (IC),
GERANDO INFORMAGOES RELEVANTES SOBRE A OPERAGAO. DESSA FORMA, E POSSIVEL AUMENTAR A SEGURANGA DO
PROCEDIMENTO COM MONITORAMENTO EM TEMPO REAL, POR MEIO DE ORIENTAGAO ANATOMICA, ALERTA DE POSSIVEIS
COMPLICAGOES, BEM COMO AUXILIO NA TOMADA DE DECISAO. PORTANTO, E IMPRESCINDIVEL COMPREENDER AS
DIFERENTES FORMAS COM QUE A VISAO COMPUTACIONAL BASEADA EM IC PODE CONTRIBUIR PARA CIRURGIA
LAPAROSCOPICA, DE MODO A APRIMORAR O PROCEDIMENTO. OBJETIVOS: EXPOR OS PRINCIPAIS ACHADOS DO USO DA VC
NA CIRURGIA LAPAROSCOPICA JA APLICADOS, ALEM DE REALIZAR UM COMPARATIVO DAS CONDIGOES DE VIABILIDADE
FRENTE AS HABILIDADES DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA
LITERATURA PUBLICADA ENTRE 2019 E 2023. A PESQUISA FOI REALIZADA NAS BASES DE DADOS DOS PUBMED E GOOGLE
SCHOLAR, UTILIZANDO OS DESCRITORES “ARTIFICIAL INTELLIGENCE”, “COMPUTER VISION” E “LAPAROSCOPIC", UNIDOS PELO
OPERADOR BOOLEANO AND. DENTRE OS TRABALHOS DISPONIVEIS GRATUITAMENTE, 5 FORAM SELECIONADOS PARA
ANALISE QUALITATIVA, DEVIDO A SUA CONFORMIDADE COM O TEMA PROPOSTO. RESULTADOS: A UTILIZAGAO DA VC EM
LAPAROSCOPIAS AMPLIOU A EFICIENCIA DE PROCEDIMENTOS COMPLEXOS E REDUZIU O RISCO DE COMPLICAGOES. O USO
DE IC ALIADA A VC SE CONCENTRA EM IMAGENS, NAVEGAGAO E ORIENTAGOES, DESSE MODO, O QUESTIONAMENTO
PRINCIPAL E SE TAIS METODOS PODEM, FUTURAMENTE, SUPERAR A HABILIDADE HUMANA. EM UM DOS ESTUDOS
REALIZADOS, FOI DESENVOLVIDO O “SURGSMART", UM MODELO PAUTADO EM ALGORITMOS DE IC PARA O USO EM VC, E
COMPAROU-SE A HABILIDADE DE RECONHECIMENTO ANATOMICO ENTRE O MODELO, TRAINEES E IDOSOS PROFISSIONAIS
DA SAUDE QUE HAVIAM ASSISTIDO EM TORNO DE 100 VIDEOS DE LAPAROSCOPIAS. CONCLUIU-SE QUE O “SURGSMART”
APRESENTOU UMA PRECISAO MAIOR PARA IDENTIFICAR ESTRUTURAS ANATOMICAS E PARA EVITAR LESOES EM REGIOES
COMO O DUCTO BILIAR. PARA A IDENTIFICAGAO DE EVENTOS DOS VIDEOS INTRAOPERATORIOS, FOI AVALIADO UM VIDEO
DE EXCISAO TRANSANAL TOTAL DO MESORRETO DIVIDIDO EM VARIOS QUADROS, TORNOU-SE EVIDENTE QUE O MODELO DL
BASEADO EM IC PODE IDENTIFICAR AS ETAPAS DE CLASSIFICAGAO DOS VIiDEOS DA CIRURGIA COM ALTA PRECISAO (93,2%)
APOS SER TREINADO. POREM, APESAR DA OTIMIZAGAO E DA QUALIFICAGAO PROMOVIDAS PELA VC BASEADA EM IC, AINDA
E NECESSARIO COLETAR E ARMAZENAR MUITOS DADOS PARA UMA ALTA PRECISAO. COMPROVADO PELO PROGRAMA
NACIONAL DE MELHORIA DE SEGURANGA E QUALIDADE DO COLEGIO AMERICANO DE CIRURGIOES, QUE AUMENTOU A
AMOSTRA DE VIDEOS DE 10 PARA 80, ELEVANDO A PRECISAO DE 659% PARA 92%. DIANTE DISSO, QUANTO MAIOR A
AMOSTRA DE DADOS DE DIFERENTES FONTES, MAIOR A VARIABILIDADE DA IC EM IDENTIFICAR PROCEDIMENTOS, COM O
USO DE VC, EM LAPAROSCOPIAS. CONCLUSAO: ESTA REVISAO SUGERE O POTENCIAL DA VC BASEADA EM IA PARA
MELHORAR A EFICIENCIA E SEGURANGA DA CIRURGIA LAPAROSCOPICA. MODELOS COMO O "SURGSMART"
DEMONSTRARAM MAIOR PRECISAO NA IDENTIFICAGAO DE ESTRUTURAS ANATOMICAS. NO ENTANTO, PARA ALTA
PRECISAO, A COLETA E ARMAZENAMENTO DE UMA GRANDE QUANTIDADE DE DADOS E NECESSARIA. APESAR DOS
AVANGOS, AINDA NAO SUBSTITUI COMPLETAMENTE AS HABILIDADES HUMANAS, SERVINDO COMO UM COMPLEMENTO
VALIOSO PARA A TOMADA DE DECISOES CIRURGICAS. MAIS ESTUDOS DEVEM SER FEITOS PARA SEU BENEFICIO.
PALAVRAS-CHAVE: INTELIGENCIA ARTIFICIAL; VISAO COMPUTACIONAL; LAPAROSCOPIA.
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RESUMO

INTRODUGAO: UM CRESCENTE CORPO DE EVIDENCIAS SUGERE QUE INDIVIDUOS COM DIABETES MELLITUS TIPO 2 (DM2)
APRESENTAM ALTERAGCOES NA COMPOSIGAO E FUNGAO DA MICROBIOTA INTESTINAL QUE DESEMPENHAM UM PAPEL NA
PATOGENESE DA RESISTENCIA INSULINICA E NO DESENVOLVIMENTO DA DOENGA ATRAVES DE INFLAMAGAO SISTEMICA DE
BAIXO GRAU, AUMENTO DA PERMEABILIDADE INTESTINAL, ALTERAGOES NA PRODUGAO DE ACIDOS GRAXOS DE CADEIA
CURTA (AGCC) E DE AMINOACIDOS DE CADEIA RAMIFICADA (ACR). ESTUDOS RECENTES SUGEREM QUE O EXERCICIO FiSICO
MODULA A MICROBIOTA INTESTINAL REDUZINDO A INFLAMAGAO INTESTINAL E SISTEMICA DE BAIXO GRAU, SENDO UMA
IMPORTANTE ALTERAGAO METABOLICA DO EXERCICIO NO CONTROLE GLICEMICO E RESISTENCIA A INSULINA EM PESSOAS
COM DM2. OBJETIVOS: REVISAR AS ALTERAGOES NA MICROBIOTA INTESTINAL E SEU METABOLISMO, PROMOVIDAS PELO
EXERCICIO FiSICO, E SEU PAPEL NA HOMEOSTASE DA GLICOSE E NA SENSIBILIDADE A INSULINA EM PACIENTES COM DM2.
METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA, DE NATUREZA QUALITATIVA, REALIZADA NAS
BASES DE DADOS PUBMED E GOOGLE SCHOLAR. FORAM UTILIZADOS NA BUSCA OS DESCRITORES DECS/MESH “EXERCISE”,
“MICROBIOTA”, “DIABETES” UNIDOS PELOS OPERADORES BOOLEANOS “AND” E “OR” DE ARTIGOS PUBLICADOS NOS ULTIMOS
10 ANOS, RESULTANDO EM 226 TRABALHOS. COMO CRITERIOS DE INCLUSAO FORAM SELECIONADOS ARTIGOS EM INGLES E
PORTUGUES FEITOS EM HUMANOS. FORAM EXCLUIDOS ARTIGOS REPETIDOS E QUE NAO CONTEMPLAVAM OS OBIJETIVOS DE
ESTUDO, SENDO ANALISADOS 7 ARTIGOS COMPLETOS. RESULTADOS: EVIDENCIAS RECENTES SUGEREM QUE O
TREINAMENTO FiSICO ALTERA A COMPOSIGAO E FUNGAO DA MICROBIOTA POR VARIOS MECANISMOS, TAIS COMO A
MELHORA DO TONUS VAGAL E CONTROLE DA INFLAMAGAO, A LIBERAGAO DE MIOCINAS COM EFEITOS ANTI-
INFLAMATORIOS E A ACELERAGAO DO TEMPO DE TRANSITO INTESTINAL, MODELANDO O MICROAMBIENTE INTESTINAL
ATRAVES DE ALTERAGCOES NOS ESTADOS INFLAMATORIO, OXIDATIVO E IMUNOLOGICO LOCAIS. AS PRINCIPAIS ALTERAGOES
DE COMPOSIGAO DA MICROBIOTA COM O EXERCICIO VERIFICADAS FORAM: AUMENTO DA ABUNDANCIA RELATIVA DE
BACTEROIDETES E DE AKKERMANSIA MUCINIPHILA, REDUGAO DA ABUNDANCIA DO GENERO BLAUTIA, DO FILO
PROTEOBACTERIA E DE FUNGOS COMENSAIS MICETOS, ALTERAGOES QUE ESTAO ASSOCIADAS A REDUGAO DOS NiVEIS DE
LBP, TNF-A, IL-2, IL-12 E IFN-T QUE ATUAM NA INFLAMAGAO SISTEMICA DE BAIXO GRAU E NA RESISTENCIA A INSULINA. ALEM
DISSO, HOUVE AUMENTO NA ABUNDANCIA RELATIVA DO GENERO VEILLONELLA E DO BACTEROIDES QUE METABOLIZAM
LACTATO EM AGCC INDUZINDO A SECREGAO DO PEPTIDEO YY E DO GLP-1, FUNDAMENTAIS PARA O METABOLISMO DA
GLICOSE E LIPIDIOS. TAMBEM OCORREU REDUGAO DA TAXA DE REPLICAGAO DE PREVOTELLA COPRI, RESPONSAVEL PELA
PRODUGAO DE ACR, UM BIOMARCADOR PARA RESISTENCIA INSULINICA E DIABETES. ADEMAIS, FOI VERIFICADO QUE
MESMO APOS O AJUSTE PARA PESO CORPORAL E ADIPOSIDADE AS ASSOCIAGOES PERMANECERAM SIGNIFICATIVAS,
SUGERINDO QUE A MICROBIOTA INTESTINAL MEDEIA OS EFEITOS BENEFICOS DO EXERCICIO NO METABOLISMO DA GLICOSE
INDEPENDENTEMENTE DO PESO CORPORAL E REDUGAO DA MASSA GORDA. CONCLUSAO: AS ALTERAGOES INDUZIDAS
PELO EXERCICIO NA MICROBIOTA INTESTINAL SE RELACIONAM INTIMAMENTE COM MELHORIAS NA HOMEOSTASE DA
GLICOSE E NA SENSIBILIDADE A INSULINA, EVIDENCIANDO QUE A MICROBIOTA E SEUS METABOLITOS ATUAM COMO
IMPORTANTES MEDIADORES DOS BENEFICIOS DO EXERCICIO FiSICO EM INDIVIDUOS COM DM2. CONTUDO, OS MECANISMOS
PELOS QUAIS O EXERCICIO INFLUENCIA A MICROBIOTA INTESTINAL E O SEU PAPEL NO TRATAMENTO DO DM2 AINDA
PENDEM DE MAIS ESTUDOS CONTROLADOS EM HUMANGOS.
PALAVRAS-CHAVE: EXERCICIO FiSICO; MICROBIOTA INTESTINAL; DIABETES MELLITUS TIPO 2.
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RESUMO

INTRODUGAO: A INSUFICIENCIA CARDIACA (IC) E DESCRITA COMO A INCAPACIDADE DO CORAGAO EM ADEQUAR SUA
EJEGAO AS NECESSIDADES METABOLICAS DO ORGANISMO, OU FAZE-LA SOMENTE ATRAVES DE ELEVADAS PRESSOES DE
ENCHIMENTO. DESSA FORMA, HA DEFICIT NA ATIVIDADE METABOLICA DO ORGANISMO, ESTANDO ESSA CONDIGAO
ASSOCIADA A DIVERSAS COMORBIDADES, DENTRE ELAS, A HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA (HAS), O DIABETES
MELLITUS (DM) E A DISLIPIDEMIA. ESSAS COMORBIDADES PODEM APRESENTAR ASSOCIAGAO COM O DESENVOLVIMENTO
DA SINDROME DE FRAGILIDADE, QUE E DEFINIDA COMO A DIFICULDADE DO INDIVIDUO DE SE REABILITAR APOS STRESS
FISIOLOGICO EM DECORRENCIA DA REDUGAO DA MASSA E DA FORGA MUSCULAR. OBJETIVO: AVALIAR A RELAGAO ENTRE IC
E FRAGILIDADE EM PACIENTES DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS (HC-UFG) COM AS
COMORBIDADES MAIS FREQUENTES EM PESSOAS PORTADORAS DE IC. METODOLOGIA: A AVALIAGAO FOI REALIZADA NO
AMBULATORIO DE IC DO HC-UFG NOS ANOS DE 2022 E 2023. PARA A AVALIAGAO, OS PACIENTES RESPONDERAM UM
QUESTIONARIO DE ANALISE CLINICA E REALIZARAM OS TESTES DE LENTIDAO, EXAUSTAO, FRAQUEZA, BAIXA ATIVIDADE
FiSICA E PERDA DE PESO PARA A CONFIRMAGAO DE SINDROME DE FRAGILIDADE. ADEMAIS, OS PRONTUARIOS FORAM
AVERIGUADOS PARA A IDENTIFICAGAO DA ETIOLOGIA DA IC E AS COMORBIDADES QUE CADA PACIENTE ERA PORTADOR.
RESULTADOS: FORAM APLICADOS TESTES EM 58 PACIENTES, SENDO 46 OS INDIVIDUOS QUE APRESENTARAM ALGUMA
COMORBIDADE. DENTRE ESSES, 18 POSSUEM APENAS 1 COMORBIDADE, 23 VIVEM COM 2 COMORBIDADES, 2 COM 3
COMORBIDADES E 3 PACIENTES COM 4 COMORBIDADES. AS MAIS PREDOMINANTES FORAM HAS ESTANDO PRESENTE EM 41
INDIVIDUOS, SEGUIDO DE DM PRESENTE EM 18, DISLIPIDEMIA EM 11 E HIPOTIREOIDISMO EM 7 PACIENTES. NA CONFIRMAGAO
DE FRAGILIDADE, FORAM ENCONTRADOS 12 RESULTADOS POSITIVOS DENTRE OS 58, SENDO TODOS PORTADORES DE
COMORBIDADES NA RELAGAO DE: 4 PACIENTES COM 1 COMORBIDADE, 6 PACIENTES COM 2,1 PACIENTE COM 3 E 1 PACIENTE
COM 4. ENTRE ESSES, HAS SE MANTEVE A MAIS FREQUENTE AFETANDO 8, DM ACOMETENDO 5, HIPOTIREOIDISMO 4
PACIENTES E DISLIPIDEMIA 3. ESSA AMOSTRA EVIDENCIOU A PREVALENCIA DA HAS NA IC E FRAGILIDADE, ALEM DISSO, FOI
OBSERVADO QUE 46% DOS PACIENTES COM HIPOTIREOIDISMO APRESENTAVAM FRAGILIDADE. CONCLUSAO: OS ACHADOS
DESSE ESTUDO SUGEREM QUE, DENTRE OS PACIENTES PORTADORES DE IC E SINDROME DE FRAGILIDADE, A RELAGAO DE
MAIOR PREVALENCIA DE HAS NA IC PERMANECE, TAMBEM, NOS PACIENTES COM SINDROME DE FRAGILIDADE. NO QUE
TANGE AS DEMAIS COMORBIDADES, LEVANDO EM CONSIDERAGAO AS LIMITAGOES ENVOLVIDAS NESSE ESTUDO QUE
RESULTARAM EM UMA AMOSTRA PEQUENA DE PACIENTES, FOI ENCONTRADA RELAGAO ENTRE O HIPOTIREOIDISMO E A
FRAGILIDADE, ENTRETANTO, MAIS ESTUDOS, COM UM MAIOR NUMERO DE PACIENTES, SAO NECESSARIOS PARA
CORROBORAR ESSE RESULTADO.
PALAVRAS-CHAVE: INSUFICIENCIA CARDIACA, FRAGILIDADE E COMORBIDADE.
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RESUMO

INTRODUGAO: O CRESCENTE USO DO CIGARRO ELETRONICO ENTRE JOVENS TEM LEVANTADO PREOCUPAGOES SOBRE SEUS
POSSIVEIS IMPACTOS NA SAUDE RESPIRATORIA. CONHECIDO COMO UMA ALTERNATIVA APARENTEMENTE MENOS
PREJUDICIAL AO TABAGISMO TRADICIONAL, O CIGARRO ELETRONICO PERMITE A VAPORIZAGAO DE AEROSSOIS CONTENDO
NICOTINA E SABORES. NO ENTANTO, ESTUDOS RECENTES DESTACAM RISCOS SIGNIFICATIVOS, COM MILHARES DE CASOS DE
LESOES PULMONARES ASSOCIADAS AO USO DO PRODUTO. ALEM DISSO, A NICOTINA PRESENTE PODE AUMENTAR A
PROPENSAO DE JOVENS AO TABAGISMO CONVENCIONAL. ESTE ESTUDO REVISARA EVIDENCIAS PARA ENTENDER MELHOR
A RELAGAO ENTRE O USO DO CIGARRO ELETRONICO E DOENGAS RESPIRATORIAS EM ADOLESCENTES, BUSCANDO
CONTRIBUIR PARA POLITICAS DE SAUDE PUBLICA EFICAZES E CONSCIENTIZAGAO SOBRE OS RISCOS DO VAPING.
OBJETIVOS: REVISAR A PREVALENCIA DO USO DE CIGARROS ELETRONICOS ENTRE ADULTOS JOVENS E DESTACAR OS
FATORES ASSOCIADOS A ESSE COMPORTAMENTO. METODOLOGIA: ESTE ESTUDO CONSISTE EM UMA REVISAO INTEGRATIVA
DE LITERATURA, A PARTIR DE ARTIGOS COLETADOS NAS PLATAFORMAS DO PUBLIC MEDLINE (PUBMED), SCIENTIFIC
ELETRONIC LIBRARY ONLINE (SCIELO) E GOOGLE ACADEMICO, UTILIZANDO OS DESCRITORES “CIGARROS ELETRONICOS”,
“DOENGAS RESPIRATORIAS” E “ADULTO JOVEM” EM PORTUGUES, ESPANHOL E INGLES. FORAM SELECIONADOS ARTIGOS
PUBLICADOS ENTRE 2015 E 2022. RESULTADOS: SELECIONOU-SE 6 ARTIGOS, OS QUAIS REVELAM QUE 13,6% DOS JOVENS DE
12 A 17 ANOS JA EXPERIMENTARAM CIGARRO ELETRONICO, SEGUNDO A PESQUISA NACIONAL DE SAUDE DO ESCOLAR DE
2019, EMBORA OS JOVENS SEJAM A FAIXA ETARIA COM MAIOR CONSUMO OS CASOS MAIS GRAVES, INCLUSIVE DE OBITOS,
CONCENTRARAM-SE NA FAIXA DE 40 ANOS COM COMORBIDADES. O NUMERO DE USOS VARIA DE DOIS POR SEMANA A
CINQUENTA POR DIA, SENDO QUE 43% DOS PACIENTES COM E-CIGARETTE, OR VAPING, PRODUCT USE-ASSOCIATED LUNG
INJURY (EVALI) RELATARAM MENOS DE UM ANO DE USO. NOTOU-SE QUE A NICOTINA E SEUS DILUENTES,
TETRAHIDROCANABINOL, ACETATO DE VITAMINA E OS AROMATIZANTES SAO OS PRINCIPAIS AGENTES ETIOLOGICOS DA
FISIOPATOLOGIA CARACTERIZADA PELA IRRITAGAO DAS VIAS AEREAS COM HIPERSECREGAO DE MUCO E RESPOSTA
INFLAMATORIA. NO QUADRO CLINICO DESTACA-SE OS SINTOMAS RESPIRATORIOS, TOSSE, DISPNEIA E DOR TORACICA, ALEM
DE EXACERBAR OS SINTOMAS DE ASMA, FIBROSE CiSTICA E DOENGA PULMONAR OBSTRUTIVA CRONICA, SENDO O
DIAGNOSTICO DE EVALI DETERMINADO COMO OPACIDADE EM VIDRO FOSCO OU INFILTRADO PULMONAR DETECTADO POR
RADIOGRAFIA OU TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA COM AUSENCIA DE INFECGAO OU OUTROS DIAGNOSTICOS
PLAUSIVEIS. DENTRE AS COMPLICAGOES PODE EVOLUIR PARA INSUFICIENCIA RESPIRATORIA E MORTE, SENDO O
TRATAMENTO DA EVALI FEITO COM CORTICOSTEROIDES E SUPORTE VENTILATORIO EM AMBIENTE HOSPITALAR E POR
TEMPO PROLONGADO, TENDO UMA TAXA DE REINTERNAGAO DE 2,7% NORMALMENTE PRECOCE. CONCLUSAO: PORTANTO,
O CRESCENTE USO DE CIGARROS ELETRONICOS ENTRE ADULTOS JOVENS E UMA SERIA PREOCUPAGAO DE SAUDE PUBLICA,
SENDO TRES VEZES MAIOR NESSA FAIXA ETARIA. A PRESENGA DE NICOTINA E OUTROS AGENTES NOS CIGARROS
ELETRONICOS TEM SIDO ASSOCIADA A DANOS SIGNIFICATIVOS NAS VIAS RESPIRATORIAS, COM SINTOMAS RESPIRATORIOS,
GASTROINTESTINAIS E SINAIS GERAIS DE MAL ESTAR E FEBRE. O VAPING TAMBEM PODE PIORAR CONDIGOES
RESPIRATORIAS PREEXISTENTES, TORNANDO CRUCIAL A ADOGAO DE MEDIDAS DE CONSCIENTIZAGAO E
REGULAMENTAGOES MAIS RIGOROSAS PARA PROTEGER A SAUDE RESPIRATORIA DOS JOVENS.
PALAVRAS-CHAVE: CIGARROS ELETRONICOS; DOENGAS RESPIRATORIAS; ADULTO JOVEM.
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RESUMO

INTRODUGAO: SEGUNDO A OMS O ENVELHECIMENTO SAUDAVEL E O “PROCESSO DE DESENVOLVIMENTO E MANUTENGAO
DA CAPACIDADE FUNCIONAL QUE PERMITE O BEM-ESTAR NA IDADE AVANGADA”. DESDE A REVOLUGAO INDUSTRIAL A
EXPECTATIVA DE VIDA DA POPULAGAO EM GERAL PASSOU POR UM ENORME AVANGO, E COM ISSO O ENVELHECIMENTO
COMEGCOU A SER UM ASSUNTO RECORRENTE NA MEDICINA, SENDO BUSCADOS METODOS PARA UMA TERCEIRA IDADE
SAUDAVEL E, COM ISSO, A MEDICINA ESPORTIVA SE FAZ PRESENTE E NECESSARIA NA BUSCA DA SAUDE E LONGEVIDADE,
TRAGANDO ESTRATEGIAS PARA DIFERENTES FAIXAS ETARIAS. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA ANALISE DESCRITIVA, EM
QUE SERA REALIZADA UMA BUSCA SISTEMATICA DE ARTIGOS CIENTIFICOS NO PUBMED, UTILIZANDO OS DESCRITORES:
"SPORTS MEDICINE", "HEALTHY AGING" E "ATHLETES". SERAO CONSIDERADOS ESTUDOS PUBLICADOS NOS ULTIMOS 5 ANOS,
ESCRITOS EM INGLES OU PORTUGUES. A SELEGAO DOS ARTIGOS SEGUIRA CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO PRE-
DEFINIDOS, COM FOCO EM PESQUISAS QUE ABORDEM INTERVENGCOES E ESTRATEGIAS PARA PROMOVER O
ENVELHECIMENTO SAUDAVEL EM ATLETAS. OBJETIVO: RELACIONAR O ENVELHECIMENTO SAUDAVEL COM A MEDICINA
ESPORTIVA, LEVANDO EM CONSIDERAGAO ESTRATEGIAS PARA DIFERENTES ATLETAS DE FAIXAS ETARIAS DISTINTAS PARA
UM BOM ENVELHECIMENTO, COMO: SONO DE QUALIDADE, BOA ALIMENTAGAO, DANCA E ENTRE OUTROS. RESULTADOS:
COMO RESULTADO, A ESTRATEGIA PARA ATLETAS JOVENS (18 A 30 ANOS), O TREINAMENTO DE FORCA ADEQUADO,
COMBINADO COM TREINOS DE RESISTENCIA E FLEXIBILIDADE, PODE MELHORAR O DESEMPENHO ESPORTIVO, PREVENIR
LESOES E PROMOVER O DESENVOLVIMENTO OSSEO E MUSCULAR. ALEM DISSO, VALE RESSALTAR O PAPEL NUTRICIONAL EM
TODO ESSE PROCESSO, JA QUE UMA DIETA BALANCEADA E FUNDAMENTAL PARA FORNECER OS NUTRIENTES ADEQUADOS
PARA O SUPORTE DO CRESCIMENTO E DESEMPENHO ATLETICO. PARA ATLETAS DE MEIA IDADE (31 A 50 ANOS), O
TREINAMENTO DE EQUILIBRIO E FLEXIBILIDADE PODE PREVENIR QUEDAS E EVITAR LESOES RELACIONADAS A IDADE, ALEM
DE MANTER A AGILIDADE DO ATLETA. LOGO, TEM-SE QUE A ATIVIDADE FiSICA COMO A DANGCA PODE EVITAR QUEDAS. PARA
ATLETAS IDOSOS, OS EXERCICIOS DE RESISTENCIA, COMO CORRIDA OU CICLISMO, PODEM MELHORAR A SAUDE
CARDIOVASCULAR E A CAPACIDADE PULMONAR DESSES ATLETAS. O TREINAMENTO MULTIMODAL, OU SEJA, AQUELE QUE
ENVOLVE FORCA, EQUILIBRIO E COORDENAGAO, PODE AJUDAR A PRESERVAR A MOBILIDADE E A INDEPENDENCIA EM
IDADES MAIS AVANGADAS. HA TAMBEM O TREINAMENTO FOCADO NA RECUPERAGAO DESSES ATLETAS, A IMPORTANCIA
DO DESCANSO ADEQUADO E DE ESTRATEGIAS DE RECUPERAGCAO, PARA REDUZIR O RISCO DE LESOES E MELHORAR O
DESEMPENHO EM ATLETAS IDOSOS. CONCLUSAO: DESSE MODO, E INDUBITAVEL A IMPORTANCIA DA PRATICA DA
ATIVIDADE FIiSICA NA GARANTIA DE UM ENVELHECIMENTO SAUDAVEL DA POPULAGAO, TENDO EM VISTA OS DIVERSOS
BENEFICIOS A SAUDE FiSICA DO PRATICANTE, OS QUAIS SAO RESPONSAVEIS POR GARANTIR LONGEVIDADE E QUALIDADE
DE VIDA. NESSE SENTIDO, E INDISPENSAVEL O ESTUDO DAS MELHORES ESTRATEGIAS PARA GARANTIR UM
ENVELHECIMENTO SAUDAVEL EM DIFERENTES FAIXAS ETARIAS, VISTO QUE A PRATICA FiSICA ESCOLHIDA DEVE SE
ADEQUAR A CAPACIDADE FUNCIONAL E RESISTIVA DO PRATICANTE. SOB ESSE VIES, E EVIDENTE QUE CADA FAIXA ETARIA
APRESENTA SEUS RISCOS E RECOMENDAGCOES MEDICAS ESPECIFICAS A SEREM SEGUIDAS, VISANDO ASSIM PROMOVER A
SAUDE, LONGEVIDADE E QUALIDADE DE VIDA DA POPULAGCAO. SENDO ASSIM, E NOTORIO A IMPORTANCIA DESSA REVISAO,
NO INTUITO DE SE ASSEGURAR A IMPORTANCIA DA ATIVIDADE FiSICA NA PROMOGAO DO ENVELHECIMENTO SAUDAVEL E A
APLICABILIDADE DO ESTUDO DA MEDICINA ESPORTIVA NA GARANTIA DA SAUDE DO SER HUMANO.
PALAVRAS-CHAVE: “MEDICINA ESPORTIVA”, “ENVELHECIMENTO SAUDAVEL" E “ATLETAS".
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RESUMO

INTRODUGAO: AS LESOES POR ESFORGCO REPETITIVO (LER) AFETAM MUSCULOS, TENDOES E LIGAMENTOS, CAUSANDO DOR
E LIMITAGAO FUNCIONAL. ISSO PODE PREJUDICAR O DESEMPENHO DOS ATLETAS. MOVIMENTOS REPETITIVOS,
INTENSIDADE DOS TREINOS E SOBRECARGA ESTAO ASSOCIADOS AO DESENVOLVIMENTO DESSAS LESOES EM VARIAS
MODALIDADES ESPORTIVAS. A RELACAO ENTRE LER E O DESEMPENHO ESPORTIVO E UM TEMA CRESCENTE E A PREVENCAO
E O TRATAMENTO ADEQUADO SAO ESSENCIAIS PARA MINIMIZAR OS IMPACTOS NEGATIVOS E GARANTIR O BEM-ESTAR E
RENDIMENTO DOS ATLETAS. OBJETIVOS: ESTE ESTUDO TEM POR OBJETIVO ENTENDER AS PRINCIPAIS LESOES POR
ESFORGO REPETITIVO E A MANEIRA QUE ELAS AFETAM O DESEMPENHO ESPORTIVO DO ATLETA. DE MODO A INDICAR AS
CONSEQUENCIAS NA CAPACIDADE DE TREINAMENTO NA FORGA E NA HABILIDADE E NOS RISCOS POTENCIALIZADOS DE
LESOES ADICIONAIS. METODOLOGIA: OS ARTIGOS FORAM SELECIONADOS USANDO A BASE DE DADOS PUBMED. FORAM
UTILIZADOS OS SEGUINTES DESCRITORES COM OS DESCRITORES: "REPETITIVE STRAIN INJURY", "ATHLETIC PERFORMANCE" E
"ATHLETES". FORAM SELECIONADOS 55 ARTIGOS COM PUBLICACAO DE ATE 5 ANOS. RESULTADOS: ESTE ESTUDO DESTACA A
INFLUENCIA NEGATIVA DAS LER NO DESEMPENHO ESPORTIVO DOS ATLETAS. AS LER AFETAM DIRETAMENTE A
PERFORMANCE, REDUZINDO A FORGA E HABILIDADE. LESOES NO OMBRO SAO COMUNS EM ATLETAS QUE REALIZAM
MOVIMENTOS REPETITIVOS ACIMA DA CABEGA, COMO EM HANDEBOL, VOLEI, BEISEBOL E TENIS. ALEM DISSO, AS LER LEVAM
A REDUCAO DA CAPACIDADE DE TREINAMENTO, FORCANDO OS ATLETAS A DIMINUIR A INTENSIDADE E FREQUENCIA DOS
TREINOS PARA PERMITIR A RECUPERACAO ADEQUADA. TENDINOPATIAS CAUSAM DOR, INCHACO E SENSIBILIDADE,
LEVANDO A ADESAO AO TRATAMENTO E A REDUGAO DO VOLUME DE TREINAMENTO. A NAO ADESAO AO TRATAMENTO
AUMENTA O RISCO DE LESOES SECUNDARIAS E DESEQUILIBRIOS MUSCULARES, AGRAVANDO O QUADRO CLIiNICO DO
ATLETA. A PERMANENCIA DESSES ATLETAS EM COMPETICOES PODE SER RESTRITA INVIABILIZADA, DEPENDENDO DA
GRAVIDADE DA LESAO. ISSO AFETA A PROGRESSAO DA CARREIRA E OPORTUNIDADES EM EVENTOS IMPORTANTES. ALEM
DISSO, TAIS PROBLEMAS PODEM CAUSAR IMPACTOS PSICOLOGICOS, COMO ANSIEDADE E FRUSTRAGCAO PARA SEGUIR NO
ALTO RENDIMENTO. E ESSENCIAL QUE OS PROFISSIONAIS DA AREA DE MEDICINA ESPORTIVA, ESTEJAM ATENTOS A
DETECGAO PRECOCE DE SINTOMAS DE LER E APLIQUEM ESTRATEGIAS PREVENTIVAS E TERAPEUTICAS EFICAZES. INVESTIR
EM PROGRAMAS DE FORTALECIMENTO, ALONGAMENTO E RECUPERAGAO E FUNDAMENTAL PARA REDUZIR AS LER E
MELHORAR O DESEMPENHO, GARANTINDO O BEM-ESTAR FiSICO E MENTAL, PERMITINDO QUE ELES ALCANCEM O
POTENCIAL MAXIMO E DESFRUTEM DE UMA CARREIRA ESPORTIVA LONGA E BEM-SUCEDIDA. CONCLUSAO: PORTANTO,
CONCLUI-SE QUE AS LESOES POR ESFORCO REPETITIVO (LER) TEM UM IMPACTO SIGNIFICATIVO NO DESEMPENHO ATLETICO
DOS ATLETAS, AFETANDO CAPACIDADE FUNCIONAL, FORGA E HABILIDADE. A REDUCAO DA CAPACIDADE DE TREINAMENTO
E O AUMENTO DO RISCO DE LESOES SECUNDARIAS PODEM COMPROMETER SUAS CARREIRAS. PREVENGAO E TRATAMENTO
ADEQUADOS SAO ESSENCIAIS PARA GARANTIR O BEM-ESTAR E O DESEMPENHO DOS ATLETAS. PROFISSIONAIS DA
MEDICINA ESPORTIVA COMO TREINADORES, FISIOTERAPEUTAS, PREPARADORES FiSICOS E MEDICOS DEVEM ESTAR
ATENTOS A DETECGCAO PRECOCE E APLICAR ESTRATEGIAS PREVENTIVAS E TERAPEUTICAS EFICAZES, COMO PROGRAMAS
DE FORTALECIMENTO E RECUPERAGAO, PARA MELHORAR O DESEMPENHO E ASSEGURAR CARREIRAS ESPORTIVAS BEM-
SUCEDIDAS.
PALAVRAS-CHAVE: “LESAO POR ESFORGO REPETITIVO”, “DESEMPENHO ESPORTIVO” E “ATLETAS".
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RESUMO

INTRODUGAO: DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19, VARIOS ESTUDOS RELACIONANDO OS INIBIDORES DO SISTEMA RENINA-
ANGIOTENSINA-ALDOSTERONA EM PACIENTES QUE POSSUEM A ENFERMIDADE FORAM REALIZADOS PARA ENTENDER
MELHOR ESSA RELAGAO. NO GERAL, ESSES INIBIDORES POSSUEM FUNGAO DE DIMINUIGAO DA VASOCONSTRIGAO E DO
VOLUME SANGUINEO SERICO. NO ENTANTO, PODEM EXERCER RELAGOES DIFERENTES DESSAS. NESSA REVISAO, BUSCOU-
SE ENTENDER MELHOR SEUS FUNCIONAMENTOS. OBJETIVOS: AVALIAR O IMPACTO DOS INIBIDORES DO SISTEMA RENINA-
ANGIOTENSINA-ALDOSTERONA EM PACIENTES COM COVID-19. METODOLOGIA: REVISAO INTEGRATIVA DE LITERATURA, EM
QUE FOI UTILIZADA A BASE DE DADOS PUBMED, UTILIZANDO A ESTRATEGIA DE BUSCA: “RENIN-ANGIOTENSIN SYSTEM
INHIBITORS” AND “COVID”. FORAM INCLUIDOS ESTUDOS QUE ABORDARAM O TEMA DE FORMA ESPECIFICA, SENDO
ESCOLHIDOS 1 META ANALISE E 4 ENSAIOS CLINICOS. RESULTADOS: DIVERSOS ESTUDOS NA PANDEMIA BUSCARAM
ENTENDER A RELAGAO DE INIBIDORES DO SISTEMA RENINA-ANGIOTENSINA-ALDOSTERONA EM PACIENTES COM COVID-19,
POIS A SUPER ATIVAGAO DO SISTEMA RENINA-ANGIOTENSINA PODE CONTRIBUIR PARA RESULTADOS CLINICOS RUINS EM
PACIENTES COM ESSE QUADRO HOSPITALAR. UM ESTUDO PUBLICADO EM 2023 DE ADULTOS GRAVEMENTES DOENTES
DEVIDO A COVID-19, CONSTATOU QUE ALEM DE NAO HAVER MELHORA DOS PACIENTES COM O USO DE INIBIDORES, SEJA O
INIBIDOR DA ENZIMA CONVERSORA DE ANGIOTENSINA (IECA) OU DO BLOQUEADOR DO RECEPTOR DE ANGIOTENSINA
(BRA), HOUVE AINDA PIORA NO QUADRO CLIiNICO DOS PACIENTES, EM RELAGAO AO GRUPO CONTROLE.UM ESTUDO
SEMELHANTE FOI REALIZADO NOS ESTADOS UNIDOS, EM QUE FIZERAM UMA PESQUISA COM O USO DO LOSARTANA, UM
MEDICAMENTO DE COMBATE A HIPERTENSAO ARTERIAL, CAUSANDO UMA VASODILATAGAO. OS PACIENTES QUE FIZERAM O
USO DA LOSARTANA POR 7 DIAS NAO TIVERAM MELHORA EM COMPARAGAO AOS PACIENTES QUE FIZERAM O USO DE
PLACEBO, AMBOS MANTIVERAM DADOS CLINICOS EM NiVEIS ESPERADOS. CONCLUSAO: OS ESTUDOS ACERCA DA RELAGAO
ENTRE COVID-19 E INIBIDORES DO SISTEMA RENINA-ANGIOTENSINA-ALDOSTERONA EVIDENCIARAM QUE NAO HA MELHORA
EM PACIENTES QUE UTILIZAM INIBIDORES, TANTO IECA QUANTO BRA, OCORRENDO, AINDA, CASOS DE PIORA DO QUADRO
DURANTE O USO. ADEMAIS, O USO DE LOSARTANA EM PACIENTES COM COVID-19, COM A FINALIDADE VASODILATADORA,
NAO APRESENTA VANTAGEM QUANDO COMPARADO AO GRUPO PLACEBO.
PALAVRAS-CHAVE: SISTEMA-RENINA-ANGIOTENSINA-ALDOSTERONA; COVID-19
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RESUMO

INTRODUGAO: A TERAPIA HORMONAL (TH) VEM SENDO UTILIZADA PARA CONTRIBUIR COM O PROCESSO DE REAFIRMAGAO
DE GENERO DA POPULAGAO TRANSSEXUAL. GRADATIVAMENTE, O NUMERO DE INDIViIDUOS BUSCANDO A TH AUMENTA, NO
ENTANTO ESTUDOS RECENTES INDICAM QUE OS HORMONIOS FEMINILIZANTES PODEM CONTRIBUIR COM O CANCER DE
MAMA EM MULHERES TRANSEXUAIS (TGW). OBJETIVOS: DETERMINAR A PREVALENCIA DO CANCER DE MAMA EM TGW SOB
TH DE AFIRMAGCAO DE GENERO E IDENTIFICAR AS DIRETRIZES ADEQUADAS DE RASTREAMENTO PARA ESSA POPULAGCAO.
METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA QUE SEGUIU AS RECOMENDAGOES DA PRISMA
(PREFERRED REPORTING ITEMS FOR SYSTEMATIC REVIEWS AND META-ANALYSES). FOI UTILIZADA AS BASES DE DADOS
PUBMED E BVS, COM OS OPERADORES ‘TRANSGENDER WOMEN AND HORMONE THERAPY AND BREAST CANCER". A
FORMULAGCAO DA QUESTAO DE TAL ESTUDO FOI ESTRUTURADA NO FORMATO DO ACRONIMO PECO, DEFINIDO PELO
MINISTERIO DA SAUDE. SENDO, OS CRITERIOS PECO: POPULAGAO: TGW; EXPOSICAO: TH; COMPARAGAO: MULHERES
CISGENERO; E DESFECHO: CANCER DE MAMA. FOI REALIZADA A CORRELAGCAO ENTRE OS DADOS AVALIADOS, DE ACORDO
COM A PRATICA BASEADA EM EVIDENCIAS. RESULTADOS: DOS 65 ARTIGOS ANALISADOS, 16 FORAM EXCLUIDOS POR NAO
FALAREM SOBRE A POPULAGCAO DE INTERESSE E 7 FORAM EXCLUIDOS POR NAO CORRELACIONAREM TGW E CANCER DE
MAMA. SENDO INCLUIDOS 42 ARTIGOS PARA EXTRACAO DE DADOS E CONDUGAO DO TRABALHO. OS ESTUDOS AINDA NAO
FORNECEM DADOS CONCRETOS QUE CONFIRMEM O AUMENTO DO RISCO DE CANCER EM TGW. NO ENTANTO, EVIDENCIAS
CLARAS MOSTRAM QUE O USO DE ESTROGENIO EXOGENO, SOZINHO OU COM PROGESTERONA, AUMENTA
SIGNIFICATIVAMENTE O RISCO DE CANCER DE MAMA. NO ENTANTO, A MAIORIA DOS ESTUDOS FORAM REALIZADOS EM
MULHERES CISGENEROS, SEM CONSIDERAR AS CARACTERISTICAS UNICAS DA POPULAGCAO TRANSGENERO, COMO ORGAOS
ENDOCRINOS ESPECIFICOS AO SEXO E MEDICAMENTOS UTILIZADOS NA TH DE AFIRMAGCAO DE GENERO. ENTRE OS
PRINCIPAIS ESTUDOS, UM COORTE RETROSPECTIVO NOS PAISES BAIXOS IDENTIFICOU 15 CASOS DE CANCER DE MAMA
INVASIVO EM 2.260 TGW, COM IDADE MEDIA DE 52 ANOS APOS UMA MEDIA DE 18 ANOS DE TH. ESSA INCIDENCIA FOI 46
VEZES MAIOR QUE EM HOMENS CISGENEROS, MAS MENOR QUE EM MULHERES CISGENERAS. ADEMAIS, ESSES RESULTADOS
CONDIZEM COM A EPIDEMIOLOGIA DO CANCER DE MAMA EM TGW, QUE SEGUE UM PADRAO SEMELHANTE OU
LIGEIRAMENTE SUPERIOR AO CANCER DE MAMA MASCULINO. POREM, A LITERATURA AINDA E INSUFICIENTE PARA
DETERMINAR DEFINITIVAMENTE SE A TH FEMINIZANTE AUMENTA O RISCO DE CANCER DE MAMA EM TGW, EMBORA MUITOS
ESTUDOS INDIQUEM UM RISCO BAIXO. E IMPORTANTE DESTACAR QUE, APESAR DISSO, HA DIVERSOS RELATOS ISOLADOS
DE TGW DESENVOLVENDO CANCER DE MAMA. QUANTO AO RASTREAMENTO DO CANCER DE MAMA EM TGW, NAO HA UM
CONSENSO MEDICO ESTABELECIDO, E MUITAS DIRETRIZES SAO BASEADAS EM PROTOCOLOS PARA MULHERES CISGENERO.
RECOMENDA-SE O INiCIO DO RASTREAMENTO ANTES DA IDADE RECOMENDADA SE HOUVER HISTORICO FAMILIAR, E AS
RECOMENDACOES VARIAM DE ACORDO COM A DURAGCAO DO USO DE HORMONIOS. A ESCASSEZ DE DADOS
EPIDEMIOLOGICOS LIMITA A CRIACAO DE DIRETRIZES CONSISTENTES PARA O RASTREAMENTO DO CANCER DE MAMA EM
TGW, QUE DEVE CONSIDERAR OS FATORES DE RISCO INDIVIDUAIS DESSAS PESSOAS. CONCLUSAO: E NECESSARIO UMA
MAIOR PRODUGCAO CIENTIFICA, RESSALTANDO AS PARTICULARIDADES DA POPULACAO TRANSGENERA, PARA
COMPREENDER MELHOR A RELAGCAO ENTRE A TH DE AFIRMAGAO DE GENERO E O RISCO DE CANCER DE MAMA, PARA QUE
SE POSSA ESTABELECER UM RASTREAMENTO EFETIVO SOBRE A PREVALENCIA DA DOENCA E UMA ABORDAGEM E
TRATAMENTOS ADEQUADOS A PACIENTES TRANSGENEROS.
PALAVRAS CHAVE: MULHER TRANSGENERO, CANCER DE MAMA, ESTROGENIOS.
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RESUMO

INTRODUGAO: A EMBOLIA POR LIQUIDO AMNIOTICO E UM EVENTO RARO, COM INCIDENCIA ESTIMADA EM 1:80.000
GESTAGOES NO MUNDO, HABITUALMENTE CATASTROFICA COM UMA TAXA DE MORTALIDADE EM TORNO DE 86% NO
BRASIL. SAO CASOS RAROS E POUCO CONHECIDOS, ATE MESMO POR PROFISSIONAIS COM EXPERIENCIA OBSTETRICA.
OBJETIVOS: DESCREVER E APRESENTAR UM CASO DE EMBOLIA PULMONAR POR LIQUIDO AMNIOTICO EM PACIENTE
PREVIAMENTE HiGIDA E SEM FATORES DE RISCO CONHECIDOS E/OU ATRIBUIVEIS DEFINIDOS. RELATO DE CASO: PACIENTE
DE 36 ANOS, PROVENIENTE DO ESTADO DE GOIAS, PREVIAMENTE HIiGIDA, COM ANTECEDENTE OBSTETRICO DE ULTIMA
GESTAGAO HA 4 ANOS, RESOLVIDA POR CESAREA ELETIVA. NA ATUAL GESTAGAO, COM 38 SEMANAS E 4 DIAS, FOI
SUBMETIDA A SEGUNDA CESARIANA ELETIVA. SEM INTERCORRENCIAS DURANTE PRE-NATAL DE BAIXO RISCO. EXTRAGAO
DE FETO SEM INTERCORRENCIAS E SEM MALFORMAGOES FETAIS. PUERPERA EVOLUI APOS 3 HORAS DE POS PARTO COM
QUADRO DE HIPOTENSAO PERSISTENTE E PROGRESSIVA, ASSOCIADA A UM QUADRO DE DISPNEIA SUBITA, TAQUIPNEIA E
CIANOSE. ENCAMINHADA PARA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA (UTI) COM SINAIS DE CHOQUE E INSUFICIENCIA
RESPIRATORIA AGUDA COM HIPOXEMIA. REALIZADA INTUBAGAO OROTRAQUEAL (IOT) E MONITORIZAGAO POR CATETER DE
ARTERIA PULMONAR, EVIDENCIANDO CHOQUE DISTRIBUTIVO. ECG EVIDENCIANDO SOBRECARGA DO VENTRICULO DIREITO.
O TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADO (TTPA) FOI MAIOR QUE 120 SEGUNDOS E A RADIOGRAFIA DE TORAX NO
LEITO EVIDENCIOU INFILTRADO PULMONAR DIFUSO, BILATERALMENTE. APESAR DE MEDIDAS DE SUPORTE, REPOSIGAO
VOLEMICA E RESSUSCITAGAO, A PACIENTE EVOLUIU PARA OBITO COM 10 HORAS POS PARTO, SEM PREJUIZO NA SAUDE DO
RECEM-NASCIDO. DISCUSSAO: OS FATORES DE RISCO PARA EMBOLIA PULMONAR POR LIQUIDO AMNIOTICO
FREQUENTEMENTE CITADOS NA LITERATURA INCLUEM: IDADE MATERNA AVANCADA, MULTIPARIDADE, AMNIOTOMIA,
CESARIANA, TRABALHO DE PARTO PROLONGADO, MALFORMAGAO FETAL E GESTAGAO MULTIPLA. NO CASO, A PACIENTE
APRESENTAVA COMO FATOR DE RISCO A MULTIPARIDADE E A VIA DE PARTO CESARIANA, NAO POSSUINDO RELAGAO DE
CAUSA E EFEITO BEM DEFINIDAS E CONHECIDAS NA LITERATURA. E DESCRITO NA FISIOPATOLOGIA QUE O LiQUIDO
AMNIOTICO ENTRA NA CIRCULAGAO MATERNA PELOS SEIOS VENOSOS UTERO-PLACENTARIOS E SAO CARREADOS ATE A
CIRCULAGAO PULMONAR, OCASIONANDO A SiINDROME. A SINTOMATOLOGIA INCLUI PRINCIPALMENTE DISPNEIA SUBITA,
TAQUIPNEIA, DIMINUIGAO DA RESISTENCIA VASCULAR PERIFERICA E HA EVIDENCIAS DE ALARGAMENTO DE TEMPO DOS
MARCADORES DE COAGULAGAO, O QUE FOI VISTO NO CASO DA PACIENTE. DESSA FORMA, AUTORES DISCUTEM QUE O
DIAGNOSTICO DE EMBOLIA POR LIQUIDO AMNIOTICO E CLINICO-LABORATORIAL, FEITO POR EXCLUSAO. CONCLUSAO:
SENDO CONSIDERADO UM DIAGNOSTICO DE EXCLUSAO, E NECESSARIO PENSAR EM EMBOLIA POR LIQUIDO AMNIOTICO
COMO DIAGNOSTICO DIFERENCIAL SEMPRE NA PRESENGA DE PACIENTES NO INTRA-PARTO OU POS-PARTO IMEDIATO QUE
APRESENTEM SINAIS DE INSUFICIENCIA RESPIRATORIA E CHOQUE, ASSOCIADOS OU NAO AOS FATORES DE RISCO CITADOS.
NAO EXISTE UMA TERAPIA OU PROTOCOLO BEM ESTABELECIDO, ALEM DE MEDIDAS DE SUPORTE REALIZADAS EM UTIS,
COMO OXIGENAGAO, ESTABILIZAGAO E TRATAMENTO PRECOCE DE COAGULOPATIAS. EXISTEM POUCOS RELATOS DE
QUADROS DE EMBOLIA POR LIQUIDO AMNIOTICO NO MUNDO E POUCOS ESTUDOS QUE ABORDAM ESSE TEMA. DESSA
FORMA, MAIS TRABALHOS QUE POSSAM ELUCIDAR MELHOR A FISIOPATOLOGIA E QUADRO CLINICO DEVEM SER
REALIZADOS, NO INTUITO DE PROPOR PROTOCOLOS ESPECIFICOS E EVITAR A MORBI-MORTALIDADE MATERNA POR ESSE
QUADRO CATASTROFICO E AINDA POUCO CONHECIDO.
PALAVRAS-CHAVE: GRAVIDEZ; EMBOLIA AMNIOTICA; SAUDE MATERNA.
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RESUMO

INTRODUGAO: OS EFEITOS DA ESTRUTURA FAMILIAR NA SAUDE MENTAL DAS CRIANGAS TEM GANHADO DESTAQUE NAS
ULTIMAS DECADAS. ATUALMENTE, EVIDENCIAM-SE MUDANGAS NA COMPOSIGAO FAMILIAR, COMO O AUMENTO DE LARES
MONOPARENTAIS. A LITERATURA APONTA QUE TAL CONFORMAGAO DE LAR E UM FATOR DE RISCO PARA PROBLEMAS DE
SAUDE MENTAL PARA AS CRIANGAS. A AUSENCIA DA FIGURA MATERNA OU PATERNA PODE LEVAR A MAIORES TAXAS DE
SOLIDAO, BAIXA AUTOESTIMA, ANSIEDADE E DEPRESSAO ENTRE AS CRIANGAS. OBJETIVOS: ANALISAR OS EFEITOS DA
AUSENCIA PATERNA OU MATERNA SOBRE A SAUDE MENTAL DAS CRIANGAS, BEM COMO OS REFLEXOS DISSO NO
COMPORTAMENTO INFANTIL. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA, REALIZADA POR
MEIO DO LEVANTAMENTO BIBLIOGRAFICO NO BANCO DE DADOS PUBMED ACERCA DO ASSUNTO. A SELECAO DOS ARTIGOS
OCORREU EM JULHO DE 2023, OS DESCRITORES SELECIONADOS FORAM: “SINGLE PARENT FAMILY", “MENTAL HEALTH" E
“CHILD BEHAVIOR”. DE 67 ARTIGOS ENCONTRADOS ENTRE OS ANOS DE 2014 E 2023, FORAM INCLUIDOS 5 ARTIGOS,
ENQUANTO 62 FORAM EXCLUIDOS POR NAO SE MOSTRARAM PERTINENTES AO TEMA DA REVISAO. POSTERIORMENTE, FOI
FEITA A INTERPRETAGAO DOS RESULTADOS E, POR FIM, A PRODUGAO DE CONHECIMENTO. RESULTADOS: A LITERATURA E
CONSISTENTE AO EVIDENCIAR QUE A AUSENCIA PATERNA OU MATERNA ESTA ASSOCIADA A UMA SERIE DE PROBLEMAS DE
SAUDE MENTAL NAS CRIANGAS, O QUE REFLETE EM SEUS PADROES COMPORTAMENTAIS. NESSE SENTIDO, UM ESTUDO
FEITO NOS ESTADOS UNIDOS REVELOU QUE CRIANGAS PROVENIENTES DE PAIS SOLTEIROS SAO MAIS PROPENSAS A TER
UM DIAGNOSTICO DE TDAH EM COMPARAGAO COM OUTROS TIPOS DE FAMILIAS. ESSE MESMO RESULTADO FOI MOSTRADO
EM UMA PESQUISA FEITA NA ESCOCIA, A QUAL TAMBEM EXPLICITOU QUE ESSAS CRIANGAS APRESENTAM MAIORES
DIFICULDADES DE INTERAGAO COM OS COLEGAS. ALEM DISSO, FOI AVALIADO, NA CHINA, O ESTADO PSICOSSOCIAL DAS
CHAMADAS “CRIANGAS DEIXADAS PARA TRAS”, TERMO DESIGNADO AOS FILHOS DE IMIGRANTES QUE ABANDONARAM O
PAIiS. ESSAS CRIANGAS, QUE NAO POSSUEM FIGURA MATERNA E/OU PATERNA, APRESENTARAM NIVEIS MAIORES DE
SINTOMAS EMOCIONAIS, PROBLEMAS DE CONDUTA, HIPERATIVIDADE E COMPORTAMENTOS ANTISSOCIAIS. AS CRIANCAS
SEM FIGURA PATERNA DEMONSTRARAM MAIORES TENDENCIAS AO ALCOOLISMO E, AS SEM FIGURA MATERNA, AO
TABAGISMO E AO VICIO EM INTERNET. NA COREIA DO SUL, FORAM COMPARADOS ADOLESCENTES DE FAMILIA
MONOPARENTAL COM OS DE FAMILIA BIPARENTAL, EVIDENCIANDO QUE AQUELES SAO MAIS ESTRESSADOS, SOLITARIOS,
TRISTES E RELATARAM MAIS VEZES SENTIR-SE “MUITO GORDOS” EM COMPARAGAO COM ESTES, LEVANTANDO A HIPOTESE
DE UMA RELAGAO ENTRE A AUSENCIA DA MAE OU DO PAI COM OS DISTURBIOS DE IMAGEM. NA TAILANDIA, EM 2022, FOI
AVALIADO O EFEITO DA PANDEMIA NAS CRIANGAS E ENCONTRADA UMA PROPORGAO MAIOR DE PROBLEMAS DE CONDUTA
E DE SINTOMAS EMOCIONAIS EM CRIANGAS DE FAMILIA MONOPARENTAL. ENTRETANTO, E NECESSARIO ENFATIZAR QUE OS
EFEITOS DA AUSENCIA PATERNA OU MATERNA NAO SAO UNIVERSAIS E PODEM VARIAR DEPENDENDO DE VARIOS FATORES.
NOS ARTIGOS, ENTRE OS ASPECTOS MENCIONADOS COMO POSSIVEIS CAUSAS DESSES RESULTADOS, DESTACA-SE A
SITUAGAO SOCIOECONOMICA, POSTO QUE FAMILIAS MONOPARENTAIS ESTAO RELACIONADAS COM UMA RENDA MENOR, A
FALTA DE FISCALIZAGAO DO CUIDADOR E A FALTA DE SUPORTE EMOCIONAL. CONCLUSAO: A REVISAO APONTOU QUE A
AUSENCIA DA FIGURA PATERNA OU MATERNA ESTA ASSOCIADA A MAIOR PREVALENCIA DE ALTERAGOES
COMPORTAMENTAIS E PATOLOGIAS DE SAUDE MENTAL EM CRIANGAS E ADOLESCENTES. NO ENTANTO, ESSA RELAGAO
PODE SOFRER INFLUENCIA DE DIVERSOS FATORES, COMO A CONDIGAO SOCIOECONOMICA.
PALAVRAS-CHAVE: FAMILIA MONOPARENTAL; SAUDE MENTAL; COMPORTAMENTO INFANTIL
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RESUMO

INTRODUGAO: A DOR NEUROPATICA E CARACTERIZADA COMO AQUELA CAUSADA POR LESAO DIRETA OU DISFUNGAO NO
SISTEMA NERVOSO CENTRAL OU PERIFERICO, AFETANDO CERCA DE 8% DA POPULAGCAO MUNDIAL POR NECESSITAR
ANAMNESES E EXAMES RIGOROSOS, SEU DIAGNOSTICO E DIFIiCIL. IDEM EM RELAGAO AO TRATAMENTO, QUE NA MAIORIA
DAS VEZES E INADEQUADO, INCOMPLETO OU PALIATIVO, O QUE REDUZ TANTO O BEM-ESTAR QUANTO A CAPACIDADE DE
TRABALHO DOS PACIENTES. OBJETIVOS: O ESTUDO BUSCA REVISAR TRABALHOS A BUSCA DE IDENTIFICAR OS PRINCIPAIS
AVANCOS NO DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DAS DORES NEUROPATICAS. METODOS: TRATA-SE DE UMA REVISAO DE
LITERATURA, BUSCANDO ARTIGOS PUBLICADOS NOS ULTIMOS 10 ANOS NAS BASES DE DADOS GOOGLE ACADEMY, SCIELO E
PUBMED, UTILIZANDO OS DESCRITORES: DOR NEUROPATICA, “NEUROPATHIC PAIN", “DIAGNOSIS AND TREATMENTS” E
“ADVANCEDS”. FORAM USADOS 2 ARTIGOS EM INGLES E 1 EM PORTUGUES NESTE TRABALHO. RESULTADOS: A DOR
NEUROPATICA CRONICA E UM DESAFIO NO MANEJO CLINICO, E VARIAS ABORDAGENS TERAPEUTICAS FORAM EXPLORADAS
PARA ALIVIAR OS SINTOMAS. ALEM DOS TRATAMENTOS FARMACOLOGICOS CONVENCIONAIS, ABORDAGENS NAO
FARMACOLOGICAS SAO DESTACADAS NOS ESTUDOS, COMO ESTIMULAGCAO CEREBRAL PROFUNDA (DBS) E ESTIMULAGCAO
DO NERVO PERIFERICO, TEM MOSTRADO BENEFICIOS NO ALiVIO DA DOR NEUROPATICA [1]. ESTUDOS CLIiNICOS
DEMONSTRARAM QUE A APLICACAO DE QUTENZA, UM ADESIVO DE CAPSAICINA 8%, RESULTOU EM UMA REDUGAO >50%
NA DOR MEDIA EM 29% * 2% DOS PACIENTES COM NEURALGIA POS-HERPETICA [2]. A MIROGABALINA, UMA TERAPIA
GABAPENTINOIDE, MOSTROU-SE SUPERIOR AO PLACEBO NA REDUCAO DA PONTUAGCAO MEDIA DIARIA DE DOR EM
PACIENTES COM DOR NEUROPATICA PERIFERICA [3]. OUTRAS ABORDAGENS TERAPEUTICAS PROMISSORAS INCLUEM A
ADMINISTRAGAO INTRATECAL DE BACLOFENO, O USO DE NITRITO DE SODIO DE LIBERAGAO SUSTENTADA E O ACIDO ALFA-
LIPOICO [4]. ALEM DISSO, NOVAS TERAPIAS EM FASE DE PESQUISA CLINICA INCLUEM O USO DE IPIDACRINA, BUMETANIDA,
MINOCICLINA, SULFATO DE AGMATINA, IMUNOGLOBULINA INTRAVENOSA, OLEO TOPICO DE CANABIDIOL, ENTRE OUTROS [51.
NO CAMPO DAS TERAPIAS NAO FARMACOLOGICAS, A ESTIMULAGAO CEREBRAL PROFUNDA E A ESTIMULAGAO DO NERVO
PERIFERICO TEM SIDO EFICAZES NO CONTROLE DA DOR NEUROPATICA CRONICA [1]. TECNICAS INOVADORAS, COMO A
OPTOGENETICA, TERAPIA COM CELULAS-TRONCO E TERAPIA COM OXIGENIO E OzZONIO, TAMBEM ESTAO SENDO
EXPLORADAS COMO OPCOES TERAPEUTICAS [6]. GERENCIAR EFETIVAMENTE A DOR NEUROPATICA CRONICA REQUER UMA
ABORDAGEM MULTIMODAL, COMBINANDO DIFERENTES OPCOES TERAPEUTICAS PARA ATENDER AS NECESSIDADES
INDIVIDUAIS DOS PACIENTES. E IMPORTANTE CONSIDERAR A EFICACIA, SEGURANGA E TOLERABILIDADE DOS
TRATAMENTOS, ALEM DA MELHORIA NA QUALIDADE DE VIDA DOS PACIENTES [1] [3]. O AVANGCO CONTINUO DA PESQUISA
NESSA AREA OFERECE ESPERANCA PARA O DESENVOLVIMENTO DE NOVAS OPCOES TERAPEUTICAS E MELHORIAS
SIGNIFICATIVAS NO MANEJO DA DOR NEUROPATICA CRONICA. CONCLUSOES: TERAPIAS EM FASE DE PESQUISA CLINICA,
COMO O USO DE IPIDACRINA, BUMETANIDA, MINOCICLINA, ENTRE OUTROS, OFERECEM ESPERANCA PARA O
DESENVOLVIMENTO DE OPGCOES TERAPEUTICAS ADICIONAIS. A INDIVIDUALIZAGAO DO TRATAMENTO E ESSENCIAL PARA
ATENDER AS NECESSIDADES ESPECIFICAS DE CADA PACIENTE E MELHORAR SUA QUALIDADE DE VIDA.O AVANGO
CONTINUO DA PESQUISA NESSA AREA TRAZ ESPERANCA PARA O FUTURO, OFERECENDO A POSSIBILIDADE DE
DESENVOLVIMENTO DE NOVAS OPCOES TERAPEUTICAS E SIGNIFICATIVAS MELHORIAS NO MANEJO DA DOR NEUROPATICA
CRONICA.
PALAVRAS-CHAVE: DOR NEUROPATICA; TRATAMENTO
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RESUMO

INTRODUGAO: O USO E VENDA DE DROGAS MUNDIAL AUMENTOU EXPONENCIALMENTE NA ULTIMA DECADA, E CENTENAS
DE NOVAS SUBSTANCIAS PSICOATIVAS (NPS) SURGIRAM NO MERCADO DE DROGAS NESSE PERIODO. DE ACORDO COM O
RELATORIO MUNDIAL DE USO DE DROGAS (UNODC) DE 2021,CERCA DE 275 MILHOES DE PESSOAS UTILIZARAM DROGAS NO
ANO DE 2020. ATUALMENTE, EXISTEM DIVERSOS METODOS PARA O MEDICO LEGAL AVALIAR O PERCENTUAL DE DROGAS
PRESENTE NO INDIVIDUO,TAL COMO A ESPECTROMETRIATESTES DE CABELO E OUTROS TESTES LABORATORIAIS. NO
ENTANTO,PARA QUE SEJA POSSIVEL AVALIAR A SIGNIFICANCIA DOS NiVEIS DE DROGAS/SUBSTANCIAS MEDIDOS EM
MEDICINA INTENSIVA E TOXICOLOGIA CLINICA E FORENSE, BEM COMO PARA MONITORAMENTO DE DROGAS TERAPEUTICAS,
E ESSENCIAL QUE UMA COLEGCAO ABRANGENTE DE DADOS ESTEJA PRONTAMENTE DISPONIVEL NA LITERATURA. OBJETIVO:
AVALIAR A ATUAGAO DO MEDICO-LEGAL EM CASOS QUE EXISTA A SUSPEITA DO ABUSO DE SUBSTANCIAS ILICITAS.
METODOLOGIA: TRATA-SE DE UM ESTUDO NA MODALIDADE DE REVISAO BIBLIOGRAFICA INTEGRATIVA DA LITERATURA,
UTILIZANDO ARTIGOS DA BASE DE DADOS PUBMED, POR MEIO DOS DESCRITORES EM CIENCIAS DA SAUDE (DESC)
"SUBSTANCE ABUSE DETECTION" E "FORENSIC MEDICINE', UNIDOS PELO OPERADOR BOOLEANO "AND"'. FORAM
ENCONTRADOS 23 ARTIGOS PUBLICADOS ENTRE 2019 E 2023, INCLUINDO AQUELES PUBLICADOS EM INGLES, PORTUGUES E
ESPANHOL, DISPONIVEIS COMPLETOS ONLINE, DOS QUAIS 4 CONTEMPLARAM O TEMA. FORAM DESCARTADOS ARTIGOS QUE
NAO TRATAVAM DE METODOLOGIA FORENSE PARA A DETERMINAGAO DE OVERDOSE OU ABUSO. RESULTADOS: UMA DAS
AGCOES MAIS PRATICADAS PELO MEDICO LEGISTA PARA DEFINIR A CAUSA MORTIS E A NECROPSIA , QUE CONSISTE NO
EXAME CADAVERICO REALIZADO PELO MEDICO LEGISTA, EM QUE SAO ANALISADAS AS CONDIGCOES CLINICAS E
PATOLOGICAS DO INDIVIDUO, NELA E POSSIVEL ANALISAR MACROSCOPICAMENTE A ANATOMIA E VERIFICAR POSSIVEIS
ALTERACOES FISIOLOGICAS QUE POSSAM TER OCASIONADO A MORTE DA VITIMA. EM CASOS DE DE SUSPEITAS DE
OVERDOSE, CONTUDO, SEJA ELA PELO USO DE SUBSTANCIAS ILICITAS OU PELO USO INDISCRIMINADO DE MEDICAMENTOS,
O EXAME NAO E SUFICIENTE PARA DETERMINAR A CAUSA MORTIS, HAJA VISTO QUE, NA MAIORIA DESSES CASOS, A VIiTIMA
NAO APRESENTA ALTERAGOES ANATOMICAS OU FISIOLOGICAS VISIVEIS A OLHO NU, MAS APENAS ALTERAGOES A
METABOLICAS E MOLECULARES. SENDO ASSIM, A MEDICINA LEGAL EM PARCERIA A DIFERENTES AREAS DE
CONHECIMENTO, UTILIZA TECNICAS MODERNAS QUE POSSIBILITAM A DETECCAO E ANALISE DOS NIVEIS DE AGENTES
NOCIVOS EM CADAVERES, DADOS QUE AUXILIAM NA DESCOBERTA DA CAUSA MORTIS. A FORMA MAIS UTILIZADA E A
ANALISE TOXICOLOGICA CLINICA E FORENSE DE SUBSTANCIAS XENOBIOTICAS. OUTRAS TECNICAS CONHECIDAS, SAO A
ESPECTROMETRIA DE MASSA- TECNICA QUE SE BASEIA NA ANALISE DE ATOMOS E MOLECULAS PELA MEDIDA DE RELAGAO
MASSA/CARGA DE SEUS IONS, E TAMBEM O TESTE DO FIO DE CABELO, QUE CONSISTE NA VERIFICAGAO DA COMPOSIGCAO
QUIMICA DAS DOS DIFERENTES AMINOACIDOS QUE COMPOE O CABELO DA VITIMA. CONCLUSAO: DESSA FORMA, RESSALTA-
SE QUE O PROCESSO DE IDENTIFICACAO E ANALISE DE UMA VITIMA DE ABUSO DE DROGAS, REQUER INUMEROS
PROCESSOS, COMO A NECROPSIA, RESPONSAVEL PELA ANALISE ANATOMICA, COMO A ESPECTROMETRIA DE MASSA E O
TESTE DO FIO DE CABELO, SENDO ESSES EXAMES COMPLEMENTARES, E COLABORAGCOES COM OUTROS DOMINIOS DO
CONHECIMENTO, A FIM DE ESTUDAR DISTURBIOS FISIOLOGICOS E METABOLICOS. PORTANTO, TODO ESSE CONJUNTO E
NECESSARIO PARA QUE O PROCESSO DE ANALISE DE UM CASO SEJA MAIS EFICIENTE E ESPECIFICO, OTIMIZANDO O
TRABALHO DO MEDICO-LEGISTA.
PALAVRAS-CHAVE: SUBSTANCE ABUSE DETECTION; FORENSIC MEDICINE
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RESUMO

INTRODUGAO: A DOR CRONICA E UMA CONDIGAO QUE AFETA MILHOES DE PESSOAS EM TODO O MUNDO, ACARRETANDO
SIGNIFICATIVO IMPACTO NA QUALIDADE DE VIDA DOS PACIENTES. DIANTE DESSE DESAFIO CRESCENTE, E CRUCIAL BUSCAR
ABORDAGENS INOVADORAS E EFICAZES PARA SUA AVALIAGAO E TRATAMENTO. DESSA FORMA, O ESTUDO DO USO DE
INTELIGENCIAS ARTIFICIAIS (IAS), QUE POSSUEM UMA CAPACIDADE UNICA DE PROCESSAR, DE FORMA RAPIDA E PRECISA,
GRANDES VOLUMES DE DADOS, EMERGE COMO UMA PROMISSORA LINHA DE PESQUISA. ASSIM, INVESTIGAR A APLICAGAO
DAS IAS NESSE CAMPO E DE FUNDAMENTAL IMPORTANCIA PARA APRIMORAR A ABORDAGEM MULTIDISCIPLINAR DA DOR
CRONICA. OBJETIVOS: BUSCAR NOS PRINCIPAIS BANCOS DE DADOS, QUAIS AS APLICABILIDADES DAS IAS NOS DIVERSOS
CONTEXTOS ENVOLVENDO O MANEJO DA DOR CRONICA. METODOLOGIA: REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA, NA QUAL
FORAM SELECIONADOS 4 ARTIGOS A PARTIR DA BASE DE DADOS PUBMED, ENTRE OS ANOS DE 2017 E 2023. COM FILTRO
PARA ARTIGOS QUE ABORDAVAM O TEMA PROPOSTO NAS LINGUAS PORTUGUESA E INGLESA. FORAM EXCLUIDOS OS
ARTIGOS QUE NAO APRESENTAVAM O TEMA DE MANEIRA ABRANGENTE. FORAM USADOS OS DESCRITORES EM CIENCIAS
DA SAUDE (DECS) “ARTIFICIAL INTELLIGENCE”, “ASSESSMENT”, “TREATMENT” E “CHRONIC PAIN” UNIDOS PELO OPERADOR
BOOLEANO “AND". RESULTADOS: A IA E SUAS SUB-MODALIDADES SAO UTILIZADAS MAJORITARIAMENTE PARA AVALIAGAO E
CLASSIFICAGAO DA DOR CRONICA, TENDO ESCOPO DE AGAO AINDA MUITO LIMITADO NA CONDUTA E TRATAMENTO DOS
PACIENTES. EM UM ESTUDO, E APONTADO COMO O PROCESSAMENTO COMPUTACIONAL DE INFORMAGCOES COMO
EXPRESSOES FACIAIS, SINAIS VITAIS, ATIVIDADE ELETRODERMICA E MOTRICIDADE DO PACIENTE SAO UTILIZADAS PARA
MAIOR PRECISAO NA AVALIAGAO DA DOR CRONICA E ANALISE DE RISCO PARA DESENVOLVIMENTO DO SINTOMA,
REDUZINDO A INFLUENCIA DE VIESES DO OBSERVADOR E PACIENTE. ANAMNESES COMPLETAS PODEM SER ANALISADAS
POR PROCESSAMENTO DE LINGUAGEM NATURAL (NLP), PRIORIZANDO PACIENTES EMERGENCIAIS COM MAIOR
NECESSIDADE DE ANALGESIA, AUMENTADO A ACURACIA DE DIAGNOSTICOS DE DOR CRONICA E DETECTANDO PADROES
QUE POSSAM SER UTEIS EM POPULAGOES SUB-REPRESENTADAS DE PACIENTES. UM IMPORTANTE FATOR E A QUALIDADE
DOS DADOS, QUE DEVEM SEGUIR OS “5 VS”: VARIEDADE, VELOCIDADE, VOLUME, VERACIDADE E VALOR, SENDO NECESSARIA
SUA CONSTANTE ATUALIZAGAO. OUTRA POSSIBILIDADES DE UTILIZAGAO DA IA SE BASEIA NA ANALISE DE RESSONANCIAS
NUCLEARES MAGNETICAS (RNMS) EM PACIENTES COM OSTEOARTRITE, DIFERENCIANDO JOELHOS DOLOROSOS E NAO
DOLOROSOS, AJUDANDO ASSIM A COMPOR BASES DE DADOS UTILIZADAS PARA APRIMORAMENTO DOS ALGORITMOS, EM
CONJUNTO COM DADOS CLINICOS SUBIJETIVOS E OBIJETIVOS. TAMBEM PODE SER UTILIZADA PARA PROGNOSTICO,
ANALISANDO QUESTIONARIOS SOBRE DOR E IDENTIFICANDO PADROES DE RESPOSTA DE PACIENTES MAIS PROPENSOS AO
DESENVOLVIMENTO DE DOR CRONICA, ALEM DE PREVER RESPOSTAS AO TRATAMENTO ANALGESICO, OTIMIZANDO
DOSAGENS E ALOCAGAO DE EQUIPE MEDICA. O NLP TAMBEM FOI UTILIZADO PARA DETECTAR ABUSO DE OPIOIDES NO
TRATAMENTO DA DOR CRONICA, RELATANDO 96% DE SENSIBILIDADE E 93% DE ESPECIFICIDADE PARA ESSE FIM.
CONCLUSAO: EMBORA A UTILIZAGAO DAS IAS AINDA SEJA BASTANTE LIMITADA PARA OS FINS DE TRATAMENTO DA DOR
CRONICA, ELAS VEM DEMONSTRANDO GRANDE UTILIDADE NOS PROCEDIMENTOS DE DETECGAO E AVALIAGAO INICIAL
DESTA ENTIDADE TAO PRESENTE NA POPULAGAO. A HABILIDADE UNICA DESSAS INTELIGENCIAS EM PROCESSAR E
ANALISAR DE FORMA RAPIDA E EFETIVA DADOS EM ESCALAS CONSIDERADAS MASSIVAS PARA A INTELIGENCIA HUMANA
PARECE SER O DIFERENCIAL INOVADOR PARA A MELHORA NO MANEJO DA DOR CRONICA.
PALAVRAS-CHAVE: ARTIFICIAL INTELLIGENCE; CHRONIC PAIN; ASSESSMENT
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RESUMO

INTRODUGAO: E FATO QUE A OBESIDADE E DOENGAS CRONICAS, COMO HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA (HAS),
DIABETES MELLITUS (DM) E DISLIPIDEMIA, COMORBIDADES RELACIONADAS A SINDROME METABOLICA, SE ENCONTRAM
AMPLAMENTE PRESENTES NOS MAIS DIVERSOS GRUPOS SOCIAIS NA CONTEMPORANEIDADE. NESSA OTICA, E DE SUMA
IMPORTANCIA A ANALISE E COMPREENSAO DOS IMPACTOS DESSES FATORES NOS MAIS DIVERSOS ASPECTOS DA
FISIOLOGIA HUMANA, DENTRE ELES A FERTILIDADE MASCULINA, ESCOPO DE ESTUDO DO PRESENTE TRABALHO. OBJETIVOS:
ANALISAR OS EFEITOS DA MORBIDADES RELACIONADAS A SINDROME METABOLICA NA FERTILIDADE ENTRE OS HOMENS.
METODOLOGIA: FOI REALIZADA UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA UTILIZANDO COMO BANCO DE DADOS AS PLATAFORMAS
PUBMED, GOOGLE SCHOLAR E SCIELO. A BUSCA FOI FEITA NO CAMPO TiTULO, RESUMO, ASSUNTO COM OS DESCRITORES:
“SINDROME METABOLICA” AND “FERTILIDADE MASCULINA” AND “DISFUNGAO SEXUAL MASCULINA". SELECIONARAM-SE
TODOS OS ARTIGOS ORIGINAIS INDEXADOS NOS ULTIMOS 10 ANOS, ESCRITOS EM INGLES OU PORTUGUES, COM TEXTO
INTEGRAL DISPONIVEL. DENTRE OS 27 ARTIGOS ENCONTRADOS, 6 FORAM INCLUIDOS PARA REVISAO PELA ADEQUAGAO AO
TEMA PROPOSTO. EXCLUIRAM-SE ARTIGOS QUE RELACIONAVAM A SINDROME METABOLICA COM A INFERTILIDADE
FEMININA. RESULTADOS: A LITERATURA E CONSISTENTE AO EVIDENCIAR QUE O AUMENTO DA INFERTILIDADE NO SEXO
MASCULINO ESTA ASSOCIADA COM A SINDROME METABOLICA. DENTRE AS COMORBIDADES PREVALENTES EM HOMENS
COM DISFUNGOES REPRODUTIVAS ESTAO A HAS, DM E DISLIPIDEMIA, QUE FAZEM PARTE DO GRUPO DE FATORES DE RISCO
INTER-RELACIONADOS DA SINDROME METABOLICA. LOGO, E UM CONSENSO ENTRE OS ESTUDOS ANALISADOS QUE EXISTE
UM IMPACTO NEGATIVO DESSA SINDROME NA FERTILIDADE MASCULINA. UM DOS PRINCIPAIS FATORES QUE CONTRIBUEM
PARA A INFERTILIDADE ENTRE O SEXO MASCULINO E A ASSOCIAGAO DA SINDROME METABOLICA E O HIPOGONADISMO
HIPOGONADOTROFICO. EM HOMENS OBESOS, HA MAIOR CONVERSAO DE ANDROGENOS EM ESTROGENIO DEVIDO A
ATIVIDADE AUMENTADA DA AROMATASE NO TECIDO ADIPOSO. O AUMENTO DE ESTROGENIOS EXERCE UM EFEITO DE
RETROALIMENTAGAO NEGATIVA NA LIBERAGAO DE FSH E DO LH PELA HIPOFISE, A LIBERAGAO DIMINUIDA DESSAS
GONADOTROFINAS OCASIONA UMA BAIXA CONCENTRAGAO DE TESTOSTERONA E DOS ESPERMATOZOIDES. OUTRO
MECANISMO DESCRITO NA LITERATURA E A ASSOCIAGAO DE FATORES GENETICOS, QUE PREDISPOEM A OBESIDADE,
CONTRIBUIREM COM A BAIXA CONCENTRAGAO DE TESTOSTERONA. APESAR DISSO, A INFERTILIDADE MASCULINA, QUANDO
E APENAS RELACIONADO A ESSE QUADRO, PODE SER CONTORNADA QUANDO O PACIENTE CONSEGUE A ATENUAGAO DA
SINDROME METABOLICA POR REVERTER AS DESORDENS ASSOCIADAS A ESSA CONDIGAO. A MUDANGA NO ESTILO DE VIDA
E UM DOS PRINCIPAIS FATORES ASSOCIADOS A REVERSAO DO QUADRO DE INFERTILIDADE EM HOMENS CAUSADA PELA
SINDROME METABOLICA. CONCLUSAO: PORTANTO, A SINDROME METABOLICA E UM FATOR DETERMINANTE DE IMPACTO
NEGATIVO NA FERTILIDADE MASCULINA, O QUE RESULTA EM DISFUNGOES REPRODUTIVAS, COMO A INFERTILIDADE.
INDIVIDUOS ACOMETIDOS POR ESSA SINDROME PODEM APRESENTAR DOENGAS CRONICAS, COMO, DISLIPIDEMIA E,
PRINCIPALMENTE, A OBESIDADE, OCASIONADA POR PREDISPOSICAO GENETICA OU FATORES NAO-GENETICOS. ESSE
PANORAMA DE INFERTILIDADE E ESTABELECIDO, SOBRETUDO, PELA ASSOCIAGAO ENTRE A OBESIDADE E DESEQUILIBRIOS
HORMONAIS, QUE RESULTA NA ATENUAGAO DAS CONCENTRAGOES DE TESTOSTERONA E ESPERMATOZOIDES. ASSIM,
QUANDO A ETIOLOGIA DA INFERTILIDADE E APENAS A OBESIDADE, HA POSSIBILIDADE DE REVERTER ESSA DISFUNGAO
REPRODUTIVA ATRAVES DA MUDANGA NO ESTILO DE VIDA.
PALAVRAS-CHAVE: FERTILIDADE; SAUDE DO HOMEM; SINDROME METABOLICA
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RESUMO

INTRODUGAO: A TRISSOMIA DO CROMOSSOMO 9 E UMA CONDIGAO RARA E COM POUCOS RELATOS, POREM SABE-SE QUE
ESTA E ASSOCIADA A MAIORES RISCOS DE COMPLICAGOES PRE-NATAIS E PERINATAIS. LOGO, O PRESENTE RELATO DE CASO
BUSCA CONTRIBUIR COM INFORMAGOES ESSENCIAIS REFERENTES A CONDUTA E MANEJO DOS PACIENTES ENVOLVIDOS,
VISANDO DIMINUIR OS PREJUiZOS A SAUDE DO FETO E DA GESTANTE. OBJETIVOS: RELATAR O CASO DE PACIENTE COM
HISTORICO DE COMPLICAGOES GESTACIONAIS, QUE EM SUA TERCEIRA GESTAGAO, TEVE O FETO DIAGNOSTICADO COM
TRISSOMIA DO CROMOSSOMO 9. RELATO DE CASO: N.V.M.M., FEMININO, 33 ANOS, G3P1C1Al, APRESENTA FAN POSITIVO,
POSSUI HISTORICO DE PRE-ECLAMPSIA NA PRIMEIRA GESTAGAO, SENDO REALIZADO PARTO CESAREO DE URGENCIA COM
36 SEMANAS, E GRAVIDEZ ANEMBRIONADA EM JUNHO DE 2022. APOS, FOI DIAGNOSTICADA COM TROMBOFILIA E REALIZOU
2 VACINAS TROMBOGENICAS. EM NOVEMBRO DE 2022, DESCOBRIU, COM IDADE GESTACIONAL DE 7 SEMANAS, NOVA
GESTAGAO, LOGO INICIANDO ENOXAPARINA 40MG, SEM COMPLICAGOES POSTERIORES. REALIZOU USG MORFOLOGICO COM
22 SEMANAS, COM PRESENCA DE MENINGOCELE, GOLF BALL, CIV MEMBRANOSA. FOI SOLICITADA CARIOTIPAGEM PARA
INVESTIGAGAO, SENDO CONSTATADA TRISSOMIA DO CROMOSSOMO 9. DISCUSSAO: A TRISSOMIA DO CROMOSSOMO 9
(TOM), TAMBEM CONHECIDA COMO SINDROME DE RETHORE, E UMA CONDIGAO RARA CARACTERIZADA PELO
ENVOLVIMENTO DE MULTIPLOS ORGAOS, INCLUINDO DISMORFISMOS CRANIOFACIAIS, ANORMALIDADES CARDIACAS,
GENITURINARIAS, ESQUELETICAS E DO SISTEMA NERVOSO CENTRAL. OS ACHADOS NA LITERATURA SAO ESCASSOS E, EM
GERAL, ESTA CONDIGAO ASSOCIA-SE A ABORTOS ESPONTANEOS PRECOCES. POUCOS CASOS DE BEBES NASCIDOS VIVOS
SAO DESCRITOS, SENDO QUE O PROGNOSTICO E MUITO RUIM. AINDA, EXISTEM INFORMAGOES LIMITADAS SOBRE O
RESULTADO A LONGO PRAZO DESSES INDIVIDUOS, MAS HA RELATOS DE TRES ADULTOS COM T9M. A ULTRASSONOGRAFIA E
O EXAME COMPLEMENTAR DE ESCOLHA, SENDO CAPAZ DE DEMONSTRAR FORTES INDICIOS DA DOENGA TAIS COMO
RESTRICAO DE CRESCIMENTO INTRAUTERINO, DEFEITOS CARDIACOS CONGENITOS, MALFORMAGOES DE MULTIPLOS
ORGAOS E AUSENCIA DE OSSO PARIETAL. NO ENTANTO, MUITOS FETOS TEM RESULTADOS DE TRIAGEM
ULTRASSONOGRAFICA NORMAIS NO INiCIO DA GRAVIDEZ, OU APENAS MARCADORES SUAVES, COMO TRANSLUCENCIA
NUCAL ESPESSADA, QUE NAO SAO ESPECIFICOS. O DIAGNOSTICO E CONFIRMADO POR MEIO DO EXAME DE CARIOTIPAGEM
E, MUITAS VEZES, A ANALISE CROMOSSOMICA MICROARRAY E RECOMENDADA QUANDO HA SUSPEITA DESSA CONDIGAO.
NESTE RELATO, O SEGUIMENTO DO PRE-NATAL E OS ACHADOS NA ULTRASSONOGRAFIA MORFOLOGICA DETERMINARAM A
CONDUTA CORRETA DE INVESTIGAGAO DO CARIOTIPO FETAL E EVIDENCIARAM A ANOMALIA GENETICA. E CONSTATADO
RISCO AUMENTADO DE COMPLICAGOES PRE-NATAIS E PERINATAIS EM GESTANTES CUJOS FETOS APRESENTAM A DOENGA,
RESSALTANDO A IMPORTANCIA DE SE REALIZAR O PRE-NATAL E, CONSEQUENTEMENTE, O DIAGNOSTICO PRECOCE DESTA
CONDIGAO. CONCLUSAO: A TRISSOMIA DO CROMOSSOMO 9 E TIDA COMO UMA CONDIGAO GENETICA RARA, POUCO
ABORDADA NA LITERATURA CIENTIFICA. E ESSENCIAL QUE O PROFISSIONAL DE SAUDE ATENTE-SE AOS ACHADOS
ULTRASSONOGRAFICOS CARACTERISTICOS DA ANORMALIDADE, VISANDO UM DIAGNOSTICO PRECOCE E UM MANEJO
ADEQUADO DO FETO E DA GESTANTE. FAZ-SE NECESSARIO, TAMBEM, UM ACOMPANHAMENTO CAUTELOSO NOS PERIODOS
PRE E PERINATAL DADA AS ALTAS TAXAS DE COMPLICAGOES RELATADAS. POR FIM, A IMPORTANCIA DO RELATO RESIDE NO
FATO DESTE AGREGAR MAIS DADOS AO DOSSIE DE INFORMAGOES EXISTENTES SOBRE A TRISSOMIA DO CROMOSSOMO 9.
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RESUMO

INTRODUGAO: A SEXUALIDADE E FUNDAMENTAL NO BEM ESTAR E QUALIDADE DE VIDA HUMANA. NO ENTANTO, ESSA
CONDIGCAO PODE SER AFETADA PELO PROCESSO SAUDE-DOENGA, PARTICULARMENTE EM CASOS CRONICOS COMO O
DESENVOLVIMENTO DE DIVERSOS TIPOS DE NEOPLASIAS. ALEM DO PROPRIO PROCESSO FISIOPATOLOGICO DA DOENGA, OS
EFEITOS AGRESSIVOS DO TRATAMENTO E O FARDO PSICOLOGICO PROMOVEM ALTERAGOES FiSICAS, MAS TAMBEM NA
AUTOESTIMA E NO DESENVOLVIMENTO DA SAUDE SEXUAL DOS PACIENTES ONCOLOGICOS. AS ALTERAGOES E SEUS
FATORES INFLUENCIADORES DEVEM SER COMPREENDIDOS PARA QUE NAO HAJA NEGLIGENCIA NESSA ABORDAGEM.
OBJETIVO: RELATAR COMO A SEXUALIDADE DOS PACIENTES ONCOLOGICOS E TRATADA, RESSALTANDO QUAIS PRINCIPAIS
DIFICULDADES EXISTENTES ENTRE PROFISSIONAIS E PACIENTES NESSA TEMATICA. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA
REVISAO BIBLIOGRAFICA INTEGRATIVA DA LITERATURA, COM ARTIGOS RECUPERADOS NA BASE DE DADOS PUBMED, POR
MEIO DOS DESCRITORES EM CIENCIAS DA SAUDE “CANCER PATIENT” E "SEXUALITY” COM USO DO OPERADOR BOLEANO
“AND”. ENCONTROU-SE EM 2063 ARTIGOS PUBLICADOS ENTRE 2019 E 2023, EM INGLES, PORTUGUES E ESPANHOL,
DISPONIVEIS COMPLETOS ONLINE, DOS QUAIS 9 CONTEMPLARAM O TEMA. FORAM DESCARTADOS ARTIGOS QUE NAO
ABORDAVAM COMO A SEXUALIDADE DE PACIENTES ONCOLOGICOS ERA AFETADA PELO CANCER. RESULTADOS: UM
ESTUDO QUALITATIVO AUSTRALIANO DESCREVEU EM UM GRUPO DE MULHERES CURADAS DO CANCER DE OVARIO A
SENSAGAO DE FRACASSO E PERDA DA FEMINILIDADE E AS MUDANGAS NA IMAGEM CORPORAL COMO REDUTORAS DO
FUNCIONAMENTO SEXUAL. NO MESMO VIES, UM ESTUDO REALIZADO NA BELGICA IDENTIFICOU QUE 67% DOS PACIENTES
COM CANCER DE CABEGA E PESCOGO TIVERAM IMPACTO NEGATIVO NA SUA SEXUALIDADE, SEJA COM DIMINUIGAO DO
DESEJO OU DIFICULDADE DE EREGAO. FORAM IDENTIFICADAS DIVERSAS FORMAS DE ALTERAGOES NA SEXUALIDADE PELO
CANCER, COM RELATOS DE DISPAREUNIA, PROBLEMAS DE LUBRIFICAGAO VAGINAL, PERDA DA SATISFAGAO E PROBLEMAS
ORGASTICOS E DE LIBIDO. ADEMAIS, UM DOS ESTUDOS RELATOU A FALTA DE COMUNICAGAO MEDICA COMO UM FATOR DE
ANGUSTIA PARA OS PACIENTES. DISCUSSAO: PERCEBEU-SE QUE A SEXUALIDADE EM PACIENTES ONCOLOGICOS E AFETADA
INDEPENDENTE DA ETIOLOGIA DA NEOPLASIA. ESSE CENARIO RESSALTA A IMPORTANCIA DA COMUNICAGAO SOBRE O
ASSUNTO POR EQUIPES MULTIDISCIPLINARES E DE AMPLAS ESPECIALIDADES. NO ENTANTO, EXISTEM DESAFIOS
INTRAPESSOAIS DOS AGENTES DE SAUDE DEVIDO AO PRECONCEITO QUE AINDA ORBITA O TEMA. FATORES PSICOLOGICOS,
SOCIAIS E CULTURAIS DO PROFISSIONAL CONTRIBUEM PARA ESSA DIFICULDADE EM TRATAR SOBRE SEXUALIDADE EM
PACIENTES EM ESTAGIOS MAIS AVANGADOS, COMPREENDENDO A SEXUALIDADE COMO FATOR SECUNDARIO E DE BAIXA
RELEVANCIA PERANTE AO CANCER. DIANTE DISSO, E NECESSARIO UM BOM TREINAMENTO DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE,
A FIM DE GARANTIR QUE O ASSUNTO SEJA COLOCADO DE FORMA ABERTA E LIVRE, ONDE O PACIENTE PODE RECEBER
APOIO PSICOLOGICO E EMOCIONAL DURANTE ESSE PROCESSO. CONCLUSAO: OBSERVOU-SE QUE APESAR DA SEXUALIDADE
SER FATOR DE QUALIDADE DE VIDA PARA OS PACIENTES NAO E TEMA COMUM ABORDADO NOS ATENDIMENTOS
REALIZADOS POR PROFISSIONAIS DA SAUDE. DADA A DIVERSIDADE DE ETIOLOGIAS DA DOENGA, AMBAS ASSOCIADAS A
PREJUIZOS A SAUDE SEXUAL, E FUNDAMENTAL MEIOS PARA INTEGRAGAO DA TEMATICA COMO FATOR DE ROTINA NOS
ACOMPANHAMENTOS MEDICOS VISANDO, EXCLUSIVAMENTE, O BEM ESTAR DO PACIENTE. O TEMA CARECE DE MAIS
PESQUISAS PARA OBTENGAO DE DADOS ESPECIFICOS E AMPLOS, A FIM DE IMPLEMENTAR PROMOGAO A SAUDE SEXUAL
NESSA FASE, TANTO AOS PROFISSIONAIS ENVOLVIDOS, QUANTO AOS PACIENTES E PARCEIROS.
PALAVRAS-CHAVES: SEXUALIDADE; CANCER.
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RESUMO

INTRODUGAO: A INSUFICIENCIA CARDIACA (IC) EM PACIENTES EM UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA (UTl) E UMA
IMPORTANTE CAUSA DE MORBIDADE E MORTALIDADE, SUAS MANIFESTACOES VARIAM DESDE A EVOLUGCAO PARA O
CHOQUE CARDIOGENICO ATE A IC SECUNDARIA A MIOCARDITE OU A SINDROME CORONARIANA AGUDA. A IC E
CLASSIFICADA EM TRES SUBTIPOS, IC COM FRACAO DE EJECAO PRESERVADA (ICFEP), IC COM FRAGAO DE EJECAO
INTERMEDIARIA (ICFEI) E IC COM FRAGAO DE EJEGAO REDUZIDA (ICFER). A PROPORGCAO DE ADMISSOES EM UTIS
CARDIOLOGICAS RELACIONADAS A IC E SIGNIFICATIVA E ESTA AUMENTANDO, HA TAMBEM UM AUMENTO DO NUMERO DE
PACIENTES COM IC QUE REQUEREM CUIDADOS INTENSIVOS PARA FALHA RESPIRATORIA, INDEPENDENTEMENTE DA
FRACAO DE EJECAO DO VENTRICULO ESQUERDO. O MANEJO DA IC NA UTI DEVE INCLUIR TRATAMENTO BASEADO EM
EVIDENCIA DA IC E DE COMORBIDADES NAO CARDIACAS, OTIMIZAGAO DA EQUIPE DE UTI, PREVENIR DANOS EVITAVEIS E
FOCO NUMA CULTURA DE SEGURANGA. OBJETIVOS: DISPOR SOBRE AS CARACTERISTICAS, MANEJO E PROGNOSTICO DA
INSUFICIENCIA CARDIACA NA UTI. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UM ESTUDO DESCRITIVO NA MODALIDADE DE REVISAO
BIBLIOGRAFICA INTEGRATIVA DA LITERATURA, UTILIZANDO ARTIGOS RECUPERADOS NAS BASES DE DADOS PUBMED, POR
MEIO DOS DESCRITORES EM CIENCIAS DA SAUDE “CARDIAC INSUFFICIENCY”, “ICU”, “INTENSIVE CARE UNIT" E SUAS
VARIACOES EM INGLES. FORAM ENCONTRADOS 2632 ARTIGOS PUBLICADOS ENTRE 2013 E 2023. PARA ESTE TRABALHO
FORAM ESCOLHIDOS AQUELES PUBLICADOS EM PORTUGUES, INGLES E ALEMAO E COM ACESSO LIVRE. APENAS 6
CONTEMPLARAM PLENAMENTE OS PRE-REQUISITOS. RESULTADOS: OBSERVOU-SE A PARTIR DA REVISAO BIBLIOGRAFICA
QUE A IC E UMA DOENGCA DE MANEJO INTENSIVO DESAFIADOR, MESMO EM UTIS ESPECIALIZADAS EM TRATAMENTOS
CARDIACOS. SUA COMPLEXIDADE SUPERA ATE MESMO A DE SINDROMES CORONARIANAS AGUDAS (SCA), QUE LIDERAM EM
NUMERO DE INTERNACOES. UM ESTUDO PROSPECTIVO ENVOLVENDO 7674 PACIENTES EM UMA DESSAS UNIDADES DE
ISRAEL, REVELOU QUE OS PACIENTES COM DIAGNOSTICO DE IC ERAM MAIS VELHOS, POSSUIAM MAIS COMORBIDADES E
NECESSITAVAM DE TERAPIAS MAIS INTENSIVAS QUANDO COMPARADOS AOS PACIENTES INTERNADOS POR SCA,
RESULTANDO EM UMA INCIDENCIA MAIOR DE COMPLICAGOES AGUDAS. O TEMPO DE INTERNAGAO E A TAXA DE
MORTALIDADE HOSPITALAR POR IC TAMBEM FORAM SIGNIFICATIVAMENTE MAIORES SE COMPARADOS COM SCA (6,2 + 4,3, P
< 0,001 E 4,2% VS. 3,1%, P < 0,001). ALEM DISSO, OUTRO ASPECTO IMPORTANTE NO PROGNOSTICO DA INTERNAGCAO DE ICE A
SUA CLASSIFICACAO BASEADA NA FRACAO DE EJECAO. DE ACORDO COM UM ESTUDO CHINES REALIZADO EM 2022 COM
4150 PACIENTES, A ICFEI APRESENTOU A MENOR TAXA DE MORTALIDADE EM COMPARAGAO COM AS OUTRAS CATEGORIAS
(P<0,001). CONCLUSAO: A INSUFICIENCIA CARDIACA E, PORTANTO, IMPORTANTE CAUSA DE MORTALIDADE EM UMA
PARCELA IMPORTANTE DOS PACIENTES QUE NECESSITAM DE CUIDADOS INTENSIVOS. O PROGNOSTICO DESSES PACIENTES
MUITAS VEZES E LIMITADO, SOBRETUDO NOS CASOS DE IC COM FRAGAO DE EJEGAO REDUZIDA, E O MANEJO DA CONDICAO
APRESENTA DESAFIOS, TAIS COMO A IDADE AVANCADA DOS PACIENTES E A GRANDE QUANTIDADE DE COMORBIDADES
ASSOCIADAS. DESSA FORMA, O CONHECIMENTO ACERCA DO TOPICO E FUNDAMENTAL PARA PROFISSIONAIS QUE ATUAM
NOS SETORES DE TERAPIA INTENSIVA DE MANEIRA DIRECIONADA.
PALAVRAS-CHAVE: INSUFICIENCIA CARDIACA; UTI
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RESUMO

INTRODUGAO: A SINDROME DE HIPERESTIMULAGAO OVARIANA (SHO) E UMA COMPLICACAO, COMUMENTE IATROGENICA,
DECORRENTE DA ESTIMULAGAO OVARIANA CONTROLADA EM TRATAMENTOS DE FERTILIDADE E, RARAMENTE, DE FORMA
ENDOGENA. E CONSTITUIDA POR UM ESPECTRO DE MANIFESTAGOES MUITAS VEZES INESPECIFICAS, COMO ASCITE,
AUMENTO OVARIANO, HEMOCONCENTRAGAO, HIPERCOAGULABILIDADE E DESEQUILIBRIOS ELETROLITICOS, QUE VARIAM
QUANTO A SUA COMPLICAGAO. EMBORA RELATIVAMENTE RARA, PODE CAUSAR COMPLICACOES GRAVES COMO DERRAME
PLEURAL, INSUFICIENCIA RENAL AGUDA E TROMBOEMBOLISMO VENOSO, SENDO POTENCIALMENTE FATAL. DEVIDO AO
QUADRO INESPECIFICO, E FUNDAMENTAL QUE MAIS PROFISSIONAIS TENHAM CONHECIMENTO, COM CAPACITAGAO PARA
DIAGNOSTICO E MANEJO INICIAL. OBJETIVOS: ANALISAR QUAIS SAO OS PRIMEIROS SINAIS E SINTOMAS DA SHO,
POSSIBILITANDO DIAGNOSTICO PRECOCE E MANEJO CLiNICO INICIAL. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA ANALISE
DESCRITIVA, COM SELECAO DE DADOS ATRAVES DA PLATAFORMA PUBMED, COM OS DESCRITORES “OVARIAN
HYPERSTIMULATION SYNDROME” AND “DIAGNOSIS” AND “MANAGEMENT” AND “PREVENTION”. FORAM ENCONTRADAS 15
PUBLICAGOES, APOS ESTUDO SISTEMATICO ESCOLHEU-SE OS 5 MAIS CONDIZENTES COM OS CRITERIOS DE INCLUSAO:
CONTEUDO DISPONIBILIZADO EM PORTUGUES, INGLES OU FRANCES PUBLICADOS ENTRE 2013 E 2023, COM RELEVANCIA
PARA ESSA REVISAO; E DE EXCLUSAO DISCREPANCIA COM O TEMA PROPOSTO. RESULTADOS: APESAR DE RARA, COM A
INCIDENCIA VARIANDO DE 3 A 6% EM PACIENTES EM TRATAMENTO COM FERTILIZAGAO IN VITRO (FIV) E ALGUNS RELATOS
DE CASO EM PACIENTES NAO GESTANTES E QUE NAO ESTAVAM EM TERAPIA DE ESTIMULO OVARIANO, A SHO E UMA
COMPLICAGAO GRAVE DOS TRATAMENTOS QUE ENVOLVEM ESSE ESTIMULO. OS PRINCIPAIS RISCOS PARA O SEU
DESENVOLVIMENTO INCLUEM PROTOCOLOS COM USO DE GNRH, PACIENTES JOVENS, PRESENGA DE MULTIPLOS FOLICULOS,
NIVEIS ELEVADOS DE ESTRADIOL, SINDROME DOS OVARIOS MICROPOLICISTICOS E SUPLEMENTAGAO LUTEA DE HCG. O
DIAGNOSTICO E BASEADO NA CLiNICA, QUE COSTUMA SER INESPECIFICA, E NA ULTRASSONOGRAFIA TRANSVAGINAL. A
MAIOR PARTE DOS CASOS OCORRE EM TRATAMENTOS COM ESTIMULAGAO OVARIANA COM USO DE HCG COMO GATILHO
OVULATORIO. OS SINAIS E SINTOMAS VARIAM DE LEVES A CRITICOS, COM ATENGCAO AOS SINAIS DE PERDA DE LiQUIDO
PARA O TERCEIRO ESPACO, COMO EDEMA E A ASCITE, E NA OBSERVAGAO AS POSSIVEIS COMPLICAGOES COMO
TROMBOEMBOLISMO, DERRAME PLEURAL E RUPTURA OVARIANA. O SEU MANEIJO INICIAL CONSISTE EM ESTABILIZAGAO
HEMODINAMICA E PRINCIPALMENTE SUSPEIGAO CLINICA DA CONDIGAO PARA QUE SE ESTABELEGA A RELAGAO CAUSAL
COM A FIV, DE FORMA QUE OS PROFISSIONAIS EM SEGUIMENTO COM A PACIENTE SEJAM CONTATADOS. OBSERVA-SE QUE O
USO DA CABERGOLINA E DO GLUCONATO DE CALCIO TEM SE MOSTRADO POTENCIAIS TRATAMENTOS PARA A SiINDROME,
NECESSITANDO DE MAIORES ELUCIDAGCOES, COM ESTUDOS MAIS ROBUSTOS. ALEM DISSO, RECOMENDA-SE QUE AS
MULHERES EM PROTOCOLOS DE FIV SEJAM AVISADAS SOBRE A POSSIBILIDADE DESSA COMPLICAGAO, PARA QUE POSSAM
PROCURAR SERVICO DE SAUDE O QUANTO ANTES. CONCLUSAO: A SHO, APESAR DE RARA, PODE SER UM EVENTO FATAL EM
MULHERES EM IDADE FERTIL. ASSIM, CONHECIMENTOS BASICOS SOBRE SEU DIAGNOSTICO E MANEJO DEVEM SER MAIS
POPULARIZADOS DENTRE A POPULAGAO MEDICA, UMA VEZ QUE SAO CASOS QUE FREQUENTEMENTE TEM SEU
DIAGNOSTICO POSTERGADO POR TEREM COMO PORTA DE ENTRADA DAS PACIENTES PRONTO SOCORROS. ADEMAIS, O
SEGUIMENTO COM MEDICOS ESPECIALISTAS EM FERTILIDADE E FUNDAMENTAL, VISANDO OBSERVAR FATORES DE RISCO E
PREVENIR SUA OCORRENCIA.
PALAVRAS-CHAVE: INDUGAO DA OVULAGAO; SINDROME DA HIPERESTIMULAGAO OVARIANA; TECNICAS DE REPRODUGAO
ASSISTIDA
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RESUMO

INTRODUGAO: PACIENTES EM CUIDADOS CRITICOS GERALMENTE NECESSITAM DE SEDATIVOS E ANALGESICOS PARA A
UTILIZAGAO DE DISPOSITIVOS INVASIVOS, COMO A VENTILAGAO MECANICA, E PARA MANEJO DA DOR. ESSAS MEDICAGOES,
ENTRETANTO, QUANDO UTILIZADAS POR PERIODO PROLONGADO, PODEM CAUSAR A SINDROME DE ABSTINENCIA (SA) AO
SEREM SUSPENSAS, SOBRETUDO EM PACIENTES PEDIATRICOS CRITICOS. A SA E CARACTERIZADA POR SINTOMAS
RELACIONADOS A DESREGULAGAO AUTONOMICA E EXCITAGAO DO SISTEMA NERVOSO CENTRAL. O DIAGNOSTICO
ADEQUADO E O USO DE ESTRATEGIAS APROPRIADAS PODEM MITIGAR OS EFEITOS DA ABSTINENCIA. OBJETIVOS: AVALIAR
O MANEJO DA SINDROME DE ABSTINENCIA POR SEDOANALGESIA EM PACIENTES PEDIATRICOS CRITICOS, IDENTIFICAR OS
FATORES DE RISCO ASSOCIADOS E ANALISAR A EFICACIA E SEGURANGA DAS ESTRATEGIAS TERAPEUTICAS ATUALMENTE
UTILIZADAS. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA, DE NATUREZA QUALITATIVA.
UTILIZOU-SE COMO BANCO DE DADOS AS PLATAFORMAS PUBMED E GOOGLE SCHOLAR, NOS QUAIS A BUSCA FOI
REALIZADA ATRAVES DOS DESCRITORES “SUBSTANCE WITHDRAWAL SYNDROME”, “INTENSIVE CARE UNITS PEDIATRIC" E
“HYPNOTICS AND SEDATIVES” UNIDOS PELOS OPERADORES BOOLEANOS “AND” E “OR”. COMO CRITERIO DE INCLUSAO
SELECIONARAM-SE ARTIGOS PUBLICADOS A PARTIR DE 2015. ELIMINARAM-SE ARTIGOS REPETIDOS E QUE NAO
CONTEMPLASSEM O ESTUDO, SENDO ANALISADOS 5 TRABALHOS COMPLETOS. RESULTADOS: A INCIDENCIA DE SA
PEDIATRICA E MUITO VARIAVEL NA LITERATURA (18,0 A 73,3%). TAL DISCREPANCIA DE RESULTADOS SE DEVE A AUSENCIA
DE DEFINICOES E MEDIDAS PADRONIZADAS DE DIAGNOSTICO, A REALIZAGAO DE PESQUISAS EM POPULAGOES DIFERENTES
E A INEXISTENCIA DE PROTOCOLOS DE ADMINISTRAGAO E RETIRADA DA SEDOANALGESIA. ADEMAIS, A SA GERALMENTE E
SUBDIAGNOSTICADA POR MANIFESTAR-SE COM SINAIS E SINTOMAS MUITO VARIAVEIS E NAO POSSUIR UM METODO
PADRAO-OURO PARA SEU DIAGNOSTICO TORNANDO COMPLEXA A IDENTIFICAGAO DA EFICACIA DO SEU TRATAMENTO. OS
PRINCIPAIS FATORES DE RISCO PARA O DESENVOLVIMENTO DA SA SAO: MAIOR TEMPO DE EXPOSIGAO SEDOANALGESICOS
E SUA INTERRUPGAO SUBITA, CRIANGAS MAIS JOVENS E COM PIOR ESTADO CLINICO, FALTA DE PROTOCOLOS DE
SEDOANALGESIA, USO DE OPIOIDES DE MEIA-VIDA CURTA E USO SIMULTANEO DE RELAXANTES MUSCULARES. DESSA
FORMA, A BASE DO TRATAMENTO DA SA E O DESMAME GRADUAL FEITO COM TERAPIAS DE RESGATE COM SUBSTITUIGAO
DA SEDOANALGESIA POR AGENTES DE LONGA AGAO NA APRESENTAGAO ENTERICA. AS DROGAS MAIS UTILIZADAS SAO A
METADONA, MORFINA, LORAZEPAM, CLORAZEPATO E A DEXMEDETOMIDINA, QUE SE MOSTRARAM EFICAZES EM REDUZIR
OS SINTOMAS DE ABSTINENCIA, FACILITANDO A DESCONTINUAGAO DA SEDOANALGESIA. VARIAS REVISOES PROPOEM QUE
ESSAS DROGAS PODEM TER UM PAPEL NA PREVENGAO DA SA EM CRIANGAS, MAS NENHUM DADO CONCLUSIVO E
RELATADO NA LITERATURA. CONCLUSAO: A SA POR SEDOANALGESIA E ALTAMENTE PREVALENTE EM PACIENTES
PEDIATRICOS CRITICOS, COM UMA TAXA DE INCIDENCIA QUE VARIA AMPLAMENTE NA LITERATURA. NO ENTANTO, A
SINDROME E FREQUENTEMENTE SUBDIAGNOSTICADA E SUBTRATADA DEVIDO A AUSENCIA DE DEFINIGOES
PADRONIZADAS E DE UM METODO DE DIAGNOSTICO "PADRAO-OURO". A IDENTIFICAGAO DOS FATORES DE RISCO PODE SER
UTIL PARA A PREVENGAO E TRATAMENTO PRECOCE DA SiINDROME. AS DROGAS UTILIZADAS PARA O DESMAME FORAM
EFICAZES EM REDUZIR OS SINTOMAS DE ABSTINENCIA, FACILITANDO A DESCONTINUAGAO DA SEDOANALGESIA.
ENTRETANTO, SAO NECESSARIAS MAIS PESQUISAS PARA ESTABELECER A EFICACIA E SEGURANGA DESSES METODOS E
DROGCAS UTILIZADAS PARA IMPLEMENTAR PROTOCOLOS DE SEDOANALGESIA E MELHORAR A QUALIDADE DO
ATENDIMENTO A ESSES PACIENTES.
PALAVRAS-CHAVE: SINDROME DE ABSTINENCIA A SUBSTANCIAS; UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA;
HIPNOTICOS E SEDATIVOS.
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RESUMO

INTRODUGAO: O CANCER COLORRETAL E A TERCEIRA NEOPLASIA MAIS FREQUENTE TANTO EM HOMENS QUANTO EM
MULHERES. QUANDO E DIAGNOSTICADO, CERCA DE 25% DOS PACIENTES JA POSSUEM METASTASES, SENDO O FiIGADO O
ORGAO MAIS AFETADO. A REMOGAO CIRURGICA DO FIGADO E O UNICO TRATAMENTO POTENCIALMENTE CURATIVO PARA
METASTASES HEPATICAS DE CANCER COLORRETAL, POREM POUCOS PACIENTES SAO ELEGIVEIS. O TRANSPLANTE
HEPATICO (TH) TEM SIDO REALIZADO EM CASOS SELECIONADOS DE TUMORES HEPATICOS, COMO CARCINOMA
HEPATOCELULAR, METASTASES HEPATICAS DE TUMORES NEUROENDOCRINOS E COLANGIOCARCINOMA PERI-HILAR, O QUE
INTRODUZ O CONCEITO DE ONCOLOGIA DOS TRANSPLANTES. OBJETIVOS: ANALISAR A INFORMAGCAO ACERCA DA EFICACIA
DO TRANSPLANTE HEPATICO NO TRATAMENTO DO CANCER COLORRETAL. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO
NARRATIVA DA LITERATURA COM OS MARCADORES “TRANSPLANTE HEPATICO/FIGADO” E “CANCER COLORRETAL” NOS
BANCOS DE DADOS DO “SCIELO” “PUBMED” E NA “BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE” TENDO COMO CRITERIO DE INCLUSAO A
LINGUA PORTUGUESA E INGLESA E O SER HUMANO COMO ESPECIE ESTUDADA, ASSIM FORAM EXCLUIDOS OS ARTIGOS
CIENTIFICOS QUE NAO SE ENQUADRARAM NESSES CRITERIOS OU SE REPETIRAM DURANTE A PESQUISA. DESSE MODO, 7
ESTUDOS ATENDERAM AS ESPECIFICACOES ESTABELECIDAS. RESULTADOS: COM O AVANCO DOS EXAMES DE IMAGEM E
DOS FARMACOS ANTINEOPLASICOS, A SOBREVIDA APOS TH MOSTROU GANHOS SIGNIFICATIVOS E A TECNICA TEM SIDO
NOVAMENTE CONSIDERADA UMA POSSIBILIDADE PARA METASTASES HEPATICAS DE CANCER COLORRETAL (MHCCR), NO
CHAMADO ‘“TRANSPLANT ONCOLOGY". NESSE VIES, A UNIVERSIDADE DE OSLO DETERMINOU QUE RESSECGCAO COMPLETA
DE TUMOR PRIMARIO, MINIMO DE SEIS SEMANAS DE QUIMIOTERAPIA COM RESPOSTA RADIOLOGICA ADEQUADA E
IRRESSECABILIDADE POR HEPATECTOMIA PARCIAL, DEVEM SER CONSIDERADAS COMO REQUISITOS PARA SUA EXECUGAO.
COM ISSO, OBTEVE-SE NOS ESTUDOS UMA SOBREVIDA GLOBAL DE 100% EM UM ANO, 83% EM TRES ANOS E 83% EM CINCO
ANOS, ALEM DO ESTABELECIMENTO DAS TRES SEGUINTES VARIAVEIS CHAMADAS DE CRITERIOS DE OSLO: DIAMETRO
TUMORAL SUPERIOR A 5.5, ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO MAIOR DO QUE 80 NG/ML E INTERVALO ENTRE RESSECCAO E
TH. ASSIM, OS RESULTADOS MOSTRARAM-SE PROMISSORES, SENDO O PULMAO O PRINCIPAL SiTIO DE RECIDIVA, TODAVIA,
PASSIVEL DE RESSECGCAO E POUCO INFLUENTE NA SOBREVIDA DOS PACIENTES. NO ENTANTO, NOS CASOS DE TUMOR DE
COLON DIREITO COM PRESENCA DO GENE BRAF MUTADO, O TH APRESENTOU OS PIORES RESULTADOS PROGNOSTICOS, O
QUE EVIDENCIA A NECESSIDADE DE UMA MAIOR ABORDAGEM. ADEMAIS, FOI ELABORADO PELA UNIVERSIDADE DE SAO
PAULO UM PROTOCOLO BRASILEIRO BASEADO NOS ACHADOS NORUEGUESES DE MODO A PERMITIR A MAIOR
SISTEMATIZAGAO DO PROCESSO. CONCLUSAO: ASSIM POSTO, TEM-SE A CLAREZA DE QUE O TH EXCERCE UM PAPEL NA
TERAPEUTICA CAPAZ DE ALTERAR O DESFECHO MELHORANDO O PROGNOSTICO, EXCETUANDO-SE OS CASOS DE CA DE
COLON DIREITO COM GENE BRAF POSITIVO.
PALAVRAS-CHAVE: TRANSPLANTE HEPATICO; TERAPEUTICA; CANCER COLORRETAL.
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RESUMO

INTRODUGAO: O HORMONIO SOMATOTROPINA, POPULARMENTE CONHECIDO COMO “HORMONIO DO CRESCIMENTO” OU
“GH”, TEM FUNGAO DE AUMENTAR O TAMANHO DE MUITOS TECIDOS PASSIVEIS DE CRESCIMENTO. SUA ATUAGAO OCORRE
EM NiVEL CELULAR, SENDO CAPAZ DE INDUZIR MITOSES E AUMENTO DO VOLUME DESSAS CELULAS. A PRODUGAO DESSA
SUBSTANCIA E FEITA DE MANEIRA NATURAL PELO CORPO E E ESSENCIAL PRINCIPALMENTE DURANTE A INFANCIA. NAO
OBSTANTE, EXISTEM CASOS EM QUE SUA DEFICIENCIA EM CRIANGAS E CONSTATADA. NESSAS CIRCUNSTANCIAS, APOS UMA
CONSULTA MEDICA, E PRESCRITO SUA REPOSIGAO A FIM DE EVITAR PREJUIZOS. CONTUDO, O USO DEVE SER FEITO APENAS
EM UM CENARIO DE CARENCIA, JA QUE O USO INDEVIDO DESSE TRATAMENTO NA FASE INFANTIL PODE GERAR RISCOS A
SAUDE DO INDIVIDUO. OBJETIVOS: ANALISAR OS RISCOS ATRELADOS AO USO INDEVIDO DE GH EM PACIENTES
PEDIATRICOS. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA, FEITA A PARTIR DE ARTIGOS
INDEXADOS SELECIONADOS DAS BASES DE DADOS ONLINE SCIELO E PUBMED/MEDLINE. UTILIZOU-SE OS DESCRITORES EM
CIENCIAS DA SAUDE “USO INDEVIDO DE HORMONIOS”, “CRIANGAS” E “HORMONIO DO CRESCIMENTO (GH)” ASSOCIADOS AO
OPERADOR BOOLEANO “AND”. OS CRITERIOS DE INCLUSAO ADOTADOS FORAM: TEXTOS DISPONIVEIS NA iNTEGRA,
PUBLICADOS ENTRE 2013 E 2023. RESULTADOS: A TERAPIA DE REPOSICGAO HORMONAL DO CRESCIMENTO TEM SIDO
AMPLAMENTE UTILIZADA NA PRATICA CLINICA HA MAIS DE 50 ANOS. ATUALMENTE, HA A MAIOR UTILIZAGAO DO
HORMONIO DE CRESCIMENTO RECOMBINANTE (RHGH), O QUE AUMENTOU A DISPONIBILIDADE DESSE TRATAMENTO. A
TERAPIA COM HORMONIO DO CRESCIMENTO EM CRIANGAS DEVE SER OFERECIDA APENAS A PACIENTES COM INDICAGOES
ESTABELECIDAS, COMO DEFICIENCIA DE HORMONIO DO CRESCIMENTO, SINDROME DE TURNER, BAIXO PESO AO NASCER E
INSUFICIENCIA RENAL CRONICA. QUANDO ADMINISTRADA CORRETAMENTE E COM ACOMPANHAMENTO MEDICO
ADEQUADO, ESSA TERAPIA E CONSIDERADA SEGURA. NO ENTANTO, O USO INADEQUADO DESSE HORMONIO EM CRIANGAS
PODE LEVAR AO DESENVOLVIMENTO DE NEOPLASIAS DEVIDO AO ESTIMULO A MULTIPLICAGAO CELULAR. ALEM DISSO,
ESTUDOS RECENTES ESTAO INVESTIGANDO A POSSIVEL RELAGAO ENTRE O USO INADEQUADO DO HORMONIO DO
CRESCIMENTO E DOENGAS CARDIOVASCULARES. E IMPORTANTE MENCIONAR QUE AS CRIANGAS SUBMETIDAS A ESSE
TRATAMENTO PODEM EXPERIMENTAR EFEITOS COLATERAIS, COMO ERUPGOES CUTANEAS, FEBRE TRANSITORIA,
HIPERTENSAO INTRACRANIANA BENIGNA E RESISTENCIA A INSULINA, COM ISSO, O USO INDEVIDO SE TORNA PREJUDICIAL.
NO ENTANTO, E VALIDO RESSALTAR QUE, QUANDO O TRATAMENTO E REALIZADO SOB SUPERVISAO MEDICA, NAO HA
EVIDENCIAS DE AUMENTO DA MORTALIDADE NA VIDA ADULTA OU DE EFEITOS ADVERSOS SIGNIFICATIVOS. CONCLUSAO: A
CARENCIA DE GH DURANTE A INFANCIA REPRESENTA UM SERIO RISCO A SAUDE DESTES PACIENTES, UMA VEZ QUE PODE
ACARRETAR AFECGCOES COMO NANISMO, ATRASO OU AUSENCIA DE DESENVOLVIMENTO PUBERAL, OBESIDADE E
HIPOGLICEMIA. NESSE SENTIDO, A REPOSIGAO DE GH EM PACIENTES PEDIATRICOS, QUANDO UTILIZADA SOB
ACOMPANHAMENTO MEDICO ADEQUADO, E INDICADA E NAO APRESENTA RISCOS SIGNIFICATIVOS. CONTUDO, O USO
INADEQUADO DESTE MEDICAMENTO ESTA ATRELADO A OCORRENCIA DE DIVERSOS EVENTOS ADVERSOS PREOCUPANTES,
COMO NEOPLASIAS, DOENGAS CARDIOVASCULARES, HIPERTENSAO INTRACRANIANA BENIGNA E RESISTENCIA A INSULINA,
LOGO, E IMPRESCINDIVEL QUE SUA UTILIZAGAO SEJA RIGOROSAMENTE CONTROLADA E RESTRITA AS SUAS INDICAGOES
CLINICAS, SOB ACOMPANHAMENTO MEDICO.
PALAVRAS-CHAVE: CRIANGAS; HORMONIO DO CRESCIMENTO.
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RESUMO

INTRODUGAO: A SAUDE SEXUAL FEMININA E FATOR ELEMENTAR NA QUALIDADE DE VIDA DAS MULHERES. A GRAVIDEZ E O
PARTO PROMOVEM MUDANGCAS PSICOSSOCIAIS E BIOLOGICAS NA FUNGCAO SEXUAL FEMININA, PRINCIPALMENTE DURANTE
O PUERPERIO, QUE E O PERIODO IMEDIATAMENTE POS PARTO, NO QUAL A MULHER PASSARA POR UM IMPORTANTE
PROCESSO DE READAPTACAO FISICA E PSICOLOGICA. APESAR DA IMPORTANCIA, A COMPREENSAO E MANEJO DESSAS
ALTERACOES SAO AINDA NEGLIGENCIADOS NOS CUIDADOS EM SAUDE PUERPERAIS E REFLETEM NA CRIACAO DE TABUS E
LIMITACOES NA GARANTIA DE UMA VIDA SEXUAL SAUDAVEL POS PARTO. OBJETIVOS: ANALISAR AS MUDANCAS FiSICAS,
FISIOLOGICAS E PSIQUICAS DO PUERPERIO E COMO ESSES FATORES INFLUENCIAM A SEXUALIDADE DA MULHER NO POs-
PARTO. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA INTEGRATIVA DA LITERATURA, COM ARTIGOS
RECUPERADOS NA BASE DE DADOS PUBMED, POR MEIO DOS DESCRITORES EM CIENCIAS DA SAUDE “SEXUALITY” E
“PUERPERIUM” COM USO DO OPERADOR BOOLEANO “AND”. FORAM ENCONTRADOS 302 ARTIGOS PUBLICADOS ENTRE 2019
E 2023, EM INGLES, PORTUGUES E ESPANHOL, DISPONIVEIS COMPLETOS ONLINE, DOS QUAIS 10 CONTEMPLARAM O TEMA.
ARTIGOS QUE NAO ABORDAVAM A RELAGCAO ENTRE SEXUALIDADE E MODIFICAGCOES NO PERIODO POS-PARTO FORAM
DESCARTADOS. RESULTADOS: A VIDA SEXUAL FEMININA E AFETADA DIRETAMENTE APOS O PARTO. UM ESTUDO
LONGITUDINAL NA POLONIA CONSTATOU UM AUMENTO DE 33,42% DA PRESENCA DE DISFUNCAO SEXUAL EM PUERPERAS.
NESSA PERSPECTIVA, UM ESTUDO OBSERVACIONAL PROSPECTIVO NA SUECIA MOSTROU QUE A PREVALENCIA DE
MULHERES ATIVAS SEXUALMENTE CAIU DE 98% PARA 66,7% NAS 8 SEMANAS APOS O PARTO. UM ESTUDO QUALITATIVO
APRESENTOU QUE AS RELACOES SEXUAIS SAO ADIADAS PELAS MULHERES POIS ESSAS AINDA ESTAO EM PROCESSO DE
COMPREENSAO DAS MUDANGCAS QUE ESTAO PASSANDO. FATORES INTRAPARTO FORAM ASSOCIADOS A MAIOR DISFUNGCAO
SEXUAL, COMO LACERACOES DE 3° E 4° GRAU, EPISIOTOMIA E PRESENCA DE DISPAREUNIA. ALTERAGCOES
ANATOMOFISIOLOGICAS, COMO SECURA VAGINAL, ESCASSEZ DE DESEJO SEXUAL E INCAPACIDADE DE CHEGAR AO
ORGASMO TAMBEM AFETARAM A RETOMADA DA ATIVIDADE SEXUAL. UM ENSAIO CLINICO CONSTATOU INFLUENCIA
POSITIVA DA EDUCACAO SOBRE SAUDE SEXUAL NA RETOMADA DE RELAGCOES SEXUAIS. DISCUSSAO: O CUIDADO POS-
PARTO E UMA AREA QUE MERECE UMA ABORDAGEM MULTIFATORIAL, EMBARCANDO ASPECTOS FiSICOS, PSICOLOGICOS E
HORMONAIS DE UMA MULHER, VISTO QUE UMA SERIE DE DESBALANCOS PODEM OCORRER. AS INTERVENCOES PARA
GARANTIA DA QUALIDADE SEXUAL FEMININA COMECAM NO PROCESSO DE ACOMPANHAMENTO PRE-NATAL E SE
ESTENDEM DURANTE O PARTO, HAJA VISTA QUE A ASSISTENCIA A ESSAS ETAPAS ATUA NA DIMINUICAO DE
PROCEDIMENTOS INVASIVOS OU INTERCORRENCIAS QUE PODEM INFLUENCIAR NA RETOMADA DA VIDA SEXUAL. ALEM
DISSO, A EDUCACAO EM SAUDE SEXUAL E O ACOMPANHAMENTO PELAS EQUIPES DE SAUDE AS MUDANCAS FiSICAS POS
GESTACAO, QUESTOES PSICOLOGICAS TRANSITORIAS OU PERMANENTES DE AUTOIMAGEM SAO ESSENCIAIS PARA
MELHORIA DA QUALIDADE DE VIDA DAS PUERPERAS. CONCLUSAO: O PUERPERIO E UM PERIODO MUITO SENSIVEL PARA AS
GESTANTES, COM UMA SERIE DE QUESTOES QUE AFETAM TODOS OS ASPECTOS DE SUA VIDA, INCLUSIVE SUA RELAGCAO
COM A SEXUALIDADE. APESAR DE EXISTIREM TRANSFORMAGOES INTRINSECAS A MATERNIDADE, E ESSENCIAL QUE A
ABORDAGEM DE ROTINA A ESSES ASSUNTOS, SEJA PRE OU POS PARTO, NAO SEJA NEGLIGENCIADA, SENDO FUNDAMENTAL
QUE OS PROFISSIONAIS DE SAUDE COMPREENDAM A IMPORTANCIA DESTE FATOR NA VIDA DAS PACIENTES, BEM COMO
TOMEM CONDUTAS ADEQUADAS DE FORMA MINUCIOSA, A FIM DE GARANTIR SEU BEM-ESTAR E UMA VIVENCIA SEXUAL
SAUDAVEL PARA AS MULHERES PUERPERAS.
PALAVRAS-CHAVE: SEXUALIDADE; PUERPERIO.

REFERENCIAS:
BANAEI, M. ET AL. SEXUAL DYSFUNCTION AND RELATED FACTORS IN PREGNANCY AND POSTPARTUM: A SYSTEMATIC REVIEW AND META-ANALYSIS PROTOCOL.
SYSTEMATIC REVIEWS, V. 8, N.1, P.161, 5 DEZ. 2019.
DAHLGREN, H. ET AL. SEXUAL FUNCTION IN PRIMIPAROUS WOMEN: A PROSPECTIVE STUDY. INTERNATIONAL UROGYNECOLOGY JOURNAL, V. 33, N. 6, P.1567-1582, 1 JUN.
2022.
DELGADO-PEREZ, E. ET AL. RECOVERING SEXUALITY AFTER CHILDBIRTH. WHAT STRATEGIES DO WOMEN ADOPT? A QUALITATIVE STUDY. INTERNATIONAL JOURNAL OF
ENVIRONMENTAL RESEARCH AND PUBLIC HEALTH, V.19, N. 2, P. 950, 15 JAN. 2022.
FANSHAWE, A.-M. ET AL. THE IMPACT OF MODE OF BIRTH, AND EPISIOTOMY, ON POSTPARTUM SEXUAL FUNCTION IN THE MEDIUM- AND LONGER-TERM: AN
INTEGRATIVE SYSTEMATIC REVIEW. INTERNATIONAL JOURNAL OF ENVIRONMENTAL RESEARCH AND PUBLIC HEALTH, V. 20, N. 7, P. 5252, 24 MAR. 2023.
FUCHS, A. ET AL. THE IMPACT OF MOTHERHOOD ON SEXUALITY. GINEKOLOGIA POLSKA, V.92, N.1, P. 1-6, 29 JAN. 2021.
FUENTEALBA-TORRES, M. ET AL. WHAT ARE THE PREVALENCE AND FACTORS ASSOCIATED WITH SEXUAL DYSFUNCTION IN BREASTFEEDING WOMEN? A BRAZILIAN
CROSS-SECTIONAL ANALYTICAL STUDY. BMJ OPEN, V. 9, N. 4, P. E025833, 25 ABR. 2019.
GUTZEIT, O,; LEVY, G.; LOWENSTEIN, L. POSTPARTUM FEMALE SEXUAL FUNCTION: RISK FACTORS FOR POSTPARTUM SEXUAL DYSFUNCTION. SEXUAL MEDICINE, V. 8, N. 1,
P. 8-13,1 MAR. 2020.
SHEIKHI, Z; NAVIDIAN, A; RIGI, M. EFFECT OF SEXUAL HEALTH EDUCATION ON SEXUAL FUNCTION AND RESUMPTION OF SEXUAL INTERCOURSE AFTER CHILDBIRTH IN
PRIMIPAROUS WOMEN. JOURNAL OF EDUCATION AND HEALTH PROMOTION, V. 9, N.1, P. 87, 2020.
WOOD, S. N. ET AL. A SCOPING REVIEW ON WOMEN'S SEXUAL HEALTH IN THE POSTPARTUM PERIOD: OPPORTUNITIES FOR RESEARCH AND PRACTICE WITHIN LOW-
AND MIDDLE-INCOME COUNTRIES. REPRODUCTIVE HEALTH, V.19, N.1, P. 112, 8 MAIO 2022.
33 ZHANG, Q. ET AL. SEXUAL FUNCTION IN CHINESE WOMEN FROM PREGNANCY TO POSTPARTUM: A MULTICENTER LONGITUDINAL PROSPECTIVE STUDY. BMC
PREGNANCY AND CHILDBIRTH, V. 21, N. 1, P. 65, 19 DEZ. 2021.


mailto:gabrielaventurini@discente.ufg.br
mailto:amanda.lima@discente.ufg.br
mailto:paulomaranhao@discente.ufg.br
mailto:barbarapetres@gmail.com
mailto:andrecunha68@gmail.com
http://www.ecamgo.com.br/anais

i | ANAIS DO ENCONTRO

‘ EJ ECAM CIENTIFICO DOS ACADEMICOS ‘ u SER MEDIC“ ISSN 2763-5198

I DE MEDICINA

)
I
A

WWW.ECAMGO.COM.BR/ANAIS

A NEUROMODULAGAO NO TRATAMENTO DA DOR PELVICA CRONICA:
ATUALIZAGOES E PERSPECTIVAS

Modalidade: Artigo Cientifico Cadigo: 0000053
Categoria Cientifica: Clinica Cirdrgica | Apresentagao E-poster

Autor Principal: Weder Silva Borges Junior

Todos os Autores: Weder Silva Borges Junior | weder_junior@discente.ufg.br | UFG
Thalles Eduardo Ribeiro | thalleseduardo@discente.ufg.br | UFG
Ana Luiza Cezario de Morais | analuizacezario@discente.ufg.br | UFG
Déborah Alvim Monteiro Batista Alves | deborahalvim@discente.ufg.br | UFG
Giovana Carvalho de Resende | giovanacarvalhoderesende@gmail.com | UFG

Orientador: Waldemar Naves do Amaral | waldemar@sbus.org.br | UFG

RESUMO

INTRODUGAO: DOR PELVICA CRONICA (DPC), ENTIDADE ALGICA DE DIFiCIL MANEJO E COM ALTO IMPACTO EM QUALIDADE
DE VIDA, ACOMETE CERCA DE 20,5% DAS MULHERES EM IDADE REPRODUTIVA. DEVIDO A SUA NATUREZA MULTIFATORIAL
COMPLEXA E POUCO ESCLARECIDA, NOVAS ALTERNATIVAS PARA AL{VIO DO QUADRO DOLOROSO APRESENTAM DESTAQUE
CIENTIFICO, COMO A NEUROMODULAGAO, TECNICA QUE ATUA NAS VIAS CENTRAIS DA DOR. ESTE NOVO TRATAMENTO TEM
DEMONSTRADO RESULTADOS BASTANTE PROMISSORES, TORNANDO-SE, HOJE, UMA GRANDE APOSTA DA COMUNIDADE
CIENTIFICA PARA O CONTROLE DA DPC. OBJETIVOS: DESCREVER O PAPEL DA NEUROMODULAGCAO NO MANEJO DA DOR
PELVICA CRONICA E ESTUDOS QUE ABORDAM A EFICACIA, BEM COMO PERSPECTIVAS DESTE TRATAMENTO. METODOLOGIA:
TRATA-SE DE UM ESTUDO DESCRITIVO, BIBLIOGRAFICO, DO TIPO REVISAO DE LITERATURA, REALIZADO NOS MESES DE
JUNHO E JULHO DE 2023. A ESTRATEGIA DE BUSCA SE DEU POR MEIO DA UTILIZAGCAO DOS DESCRITORES “DOR CRONICA”",
“DOR PELVICA” E “ESTIMULAGAO ELETRICA NERVOSA TRANSCUTANEA™ E SEUS RESPECTIVOS EQUIVALENTES NA LINGUA
INGLESA “CHRONIC PAIN", “PELVIC PAIN” E “TRANSCUTANEOUS ELECTRIC NERVE STIMULATION" -, INTERCALADOS PELOS
BOOLEANOS "AND" E "OR". AO TODO, 9 ARTIGOS, PUBLICADOS NOS ULTIMOS 10 ANOS, FORAM SELECIONADOS.
RESULTADOS: O MANEJO DA DOR PELVICA CRONICA (DPC) E PERMEADO POR DIVERSAS FORMAS DE TRATAMENTO QUE
NEM SEMPRE SAO EFICAZES (FISIOTERAPIA, TRATAMENTO FARMACOLOGICO, CIRURGICO E TERAPIA PSICOLOGICA), UMA
VEZ QUE SUA ETIOLOGIA TEM SIDO CADA VEZ MAIS COMPREENDIDA COMO COMPLEXA E MULTIFATORIAL. ESTUDOS ATUAIS
SUGEREM QUE, ASSIM COMO NA SINDROME DA DOR REGIONAL COMPLEXA (SDRC), A DPC POSSUI UM COMPONENTE
NEUROPATICO CENTRAL E, PORTANTO, PODE RESPONDER A ESTIMULAGCAO DA COLUNA SACRAL. LOGO, DEVIDO A ESSA
SEMELHANGA FISIOPATOLOGICA, A NEUROMODULAGAO SURGIU COMO UMA ALTERNATIVA DE TRATAMENTO. A NMS
ABRANGE A ESTIMULAGCAO DAS RAIZES NERVOSAS SACRAIS DE S1-S4 - AS QUAIS INERVAM ORGAOS UROGENITAIS E O
ASSOALHO PELVICO -, A PARTIR DE UM ELETRODO IMPLANTADO PERCUTANEAMENTE, QUE ATUA MODULANDO O
FEEDBACK AFERENTE E ATIVANDO VIAS INIBITORIAS DA DOR. NESSA PERSPECTIVA, EMBORA NAO ISENTA DE EFEITOS
ADVERSOS E ALTAS TAXAS DE REVISAO CIRURGICA, PARTE SIGNIFICATIVA DOS ESPECIALISTAS TEM SE MOSTRADO ADEPTA
AO USO DA NMS NA DPC, RESPALDADOS PELAS RAZOAVEIS EVIDENCIAS NA MELHORA DA INTENSIDADE DA DOR, BEM
COMO DA QUALIDADE DE VIDA DESSES PACIENTES. UMA RECENTE REVISAO SISTEMATICA COM METANALISE RELATOU 6
ESTUDOS EM QUE HOUVERAM REDUCAO SIGNIFICATIVA NO ESCORE DE DOR NOS PACIENTES COM DPC APOS A NMS
(GREIG, J. ET AL.). CITA-SE, TAMBEM, A ESTIMULAGCAO ELETRICA TRANSCUTANEA, TECNICA MENOS INVASIVA E COM POUCOS
EFEITOS ADVERSOS RELATADOS. ADEMAIS, NOVAS ABORDAGENS TEM GANHADO ENFOQUE NOS ULTIMOS ANOS, COMO A
ESTIMULAGAO DO GANGLIO DA RAIZ DORSAL PARA TRATAMENTO DE QUADROS ALGICOS DE DIFIiCIL CONTROLE,
REFRATARIOS ATE MESMO A OUTROS TIPOS DE NEUROESTIMULAGCAO E QUE PODE VIR A SER UMA ALTERNATIVA NA DPC.
CONCLUSAO: CONSIDERANDO A SIGNIFICATIVA PREVALENCIA E O ALTO IMPACTO FUNCIONAL, SOCIAL E PSICOLOGICO DA
DPC EM MULHERES, O TRATAMENTO ADEQUADO PARA REMISSAO ALGICA DEVE SER O OBIJETIVO PRIMORDIAL. NOVAS
FORMAS DE TRATAMENTO TEM SE DESTACADO E A NEUROMODULAGCAO E UMA POSSIBILIDADE TERAPEUTICA PROMISSORA.
MAIS ESTUDOS SAO NECESSARIOS PARA DEFINICAO DE PROTOCOLOS E MELHOR ELUCIDAGAO DAS TECNICAS
NEUROMODULADORAS, MAS RESULTADOS JA DISPONIVEIS SUSTENTAM SUA DIVULGAGCAO COMO PERSPECTIVA DE
TRATAMENTO CAPAZ DE MAXIMIZAR A EFICACIA DE ANALGESIA E MINIMIZAR EFEITOS ADVERSOS.
PALAVRAS-CHAVE: DOR PELVICA; NEUROMODULAGCAO; DOR CRONICA
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RESUMO

INTRODUGAO: A HIPERTENSAO ARTERIAL ESTA ENTRE AS CAUSAS MAIS FREQUENTES DE MORTE MATERNA. ENTRE OS
TIPOS DE TRANSTORNOS HIPERTENSIVOS PRESENTES NA GRAVIDEZ DESTACAM-SE MANIFESTAGOES ESPECIFICAS, ISTO E, A
PRE-ECLAMPSIA E A HIPERTENSAO GESTACIONAL, PRINCIPALMENTE NAS GESTANTES HIPERTENSAS E DIABETICAS. SAO
DEFINIDOS CLINICAMENTE POR AUMENTO DOS NiVEIS DA PRESSAO ARTERIAL APOS A 20° SEMANA DE GESTAGAO,
ASSOCIADO (PRE-ECLAMPSIA) OU NAO (HIPERTENSAO GESTACIONAL) A PROTEINURIA. TAIS REPRESENTAM A
COMPLICAGAO MAIS FREQUENTE NA GESTAGAO, PARTO E PUERPERIO, UMA VEZ QUE OCORREM EM 10 A 22% DAS
GESTAGOES. OBJETIVOS: DESCREVER OS ASPECTOS EPIDEMIOLOGICOS DAS MULHERES DIAGNOSTICADAS COM
TRANSTORNOS HIPERTENSIVOS NO BRASIL ENTRE OS ANOS DE 2016 E 2020. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UM ESTUDO
EPIDEMIOLOGICO DESCRITIVO, REALIZADO MEDIANTE CONSULTA NA PLATAFORMA DATASUS, DE DADOS REFERENTES A
JANEIRO DE 2018 A DEZEMBRO DE 2022. AS VARIAVEIS CORRELACIONADAS POR REGIAO BRASILEIRA FORAM A MORBIDADE
E O NUMERO DE INTERNAGOES DURANTE A GRAVIDEZ, PARTO E PUERPERIO POR TRANSTORNOS HIPERTENSIVOS, EDEMA E
PROTEINURIA. (CAPITULO XV CID-10). RESULTADOS: NO CONTEXTO BRASILEIRO, SEGUNDO DADOS OBTIDOS PELO DATASUS,
CONSTATOU-SE QUE NO PERIODO DE 2018 A 2022 FORAM REGISTRADAS UM TOTAL DE 566.668 INTERNAGOES DE
PACIENTES COM SINTOMAS DE HIPERTENSAO - EM ESPECIAL EDEMA - DURANTE O PUERPERIO, GRAVIDEZ OU PARTO.
DENTRE ESSAS PACIENTES, TEM-SE QUE DENTRE AS REGIOES POLITICO-ADMINISTRATIVAS DO PAIS, ESTABELECIDA PELO
IBGE, A COM MAIOR QUANTIDADE DE PACIENTES INTERNADAS NESSE PERIODO FOI A NA REGIAO NORDESTE - ONDE
FORAM REGISTRADAS 202.101 PACIENTES (35,664% DO TOTAL), EM ESPECIAL NO ESTADO DE PERNAMBUCO (48.840
PACIENTES). A SEGUNDA REGIAO DEMOGRAFICA COM MAIOR CONCENTRAGAO DE PACIENTES INTERNADAS COM TAL
COMPLICAGAO FOI A REGIAO SUDESTE, COM 198.672 REGISTROS DE INTERNAGAO (35,059%), SEGUIDA DA REGIAO SUL COM
64.241 (11,336%), DA REGIAO NORTE 57.223 (10,098%) E, POR ULTIMO, A REGIAO CENTRO-OESTE QUE CONCENTRA APENAS
44431 PACIENTES (7.84%) VALOR QUE SE DIFERE SIGNIFICATIVAMENTE DA REGIAO NORDESTE. CONCLUSAO: OS
TRANSTORNOS HIPERTENSIVOS NA GRAVIDEZ TEM UMA CASUISTICA SIGNIFICANTE NO BRASIL, SENDO UMA CAUSA
RELEVANTE DE INTERNAGOES NO PERIODO ENTRE 2018 E 2022, CONFORME INDICADO PELOS DADOS ENCONTRADOS
NESTE TRABALHO. POR TRATAR-SE DE UMA DOENCA COM ELEVADA MORBIDADE E MORTALIDADE NO CONTEXTO
OBSTETRICO, E FIRMADO COMO UM PROBLEMA DE SAUDE PUBLICA BRASILEIRO. SABE-SE QUE APESAR DESSA SINDROME
SER DIAGNOSTICADA, A PREVALENCIA DE SUAS COMPLICAGOES PERSISTE EM PAISES SUBDESENVOLVIDOS TAL QUAL O
BRASIL, ESPECIALMENTE EM REGIOES COMO O NORDESTE, UMA VEZ QUE A FALTA DE ADEQUAGAO E QUALIDADE NA
ASSISTENCIA NO CICLO GRAVIDICO-PUERPERAL PERPETUA-SE ANO APOS ANO NESSAS REGIOES. DESSA MANEIRA, E
ESSENCIAL QUE SEJAM FAVORECIDAS ABORDAGENS CENTRADAS NA PREVENGAO - PROMOGAO DE SAUDE COM AS
GESTANTES, VISANDO ENFATIZAR OS SINAIS DE ALERTA -, DIAGNOSTICO PRECOCE E CONTROLE ADEQUADO DOS
TRANSTORNOS HIPERTENSIVOS DURANTE A GESTAGAO, PARTO E PUERPERIO, A FIM DE POSSIBILITAR A REDUGAO DE
INTERNAGOES POR ESSA CAUSA E, INDIRETAMENTE, A DIMINUIGAO DA MORTALIDADE MATERNA.
PALAVRAS-CHAVE: EPIDEMIOLOGIA - HIPERTENSAO ARTERIAL - GESTAGAO
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RESUMO

INTRODUGAO: A DOENGCA ARTERIAL OBSTRUTIVA PERIFERICA (DAOP) E UMA CONDIGAO MEDICA CARACTERIZADA PELA
REDUGAO DO FLUXO SANGUINEO NAS ARTERIAS PERIFERICAS, GERALMENTE EM MEMBROS INFERIORES, DEVIDO A
PRESENGA DE PLACAS ATEROSCLEROTICAS. ESSA DOENGA PODE LEVAR A UMA SERIE DE COMPLICAGOES GRAVES, COMO
CLAUDICAGAO INTERMITENTE, ULCERAS E, EM CASOS MAIS AVANGADOS, AMPUTAGOES. PARA ENFRENTAR OS DESAFIOS
CLINICOS APRESENTADOS PELA DAOP, O MANEJO EFICAZ DESSA CONDIGAO REQUER ABORDAGENS INTEGRADAS E
ESTRATEGIAS BEM DEFINIDAS. A COMBINAGAO DE TRATAMENTOS MEDICOS, MUDANGAS NO ESTILO DE VIDA E
INTERVENGOES CIRURGICAS PODE SER ESSENCIAL PARA MELHORAR A QUALIDADE DE VIDA DOS PACIENTES E EVITAR A
PROGRESSAO DA DOENGA. OBJETIVOS: REUNIR E ANALISAR AS POSSIVEIS ESTRATEGIAS PARA O MANEJO CLiNICO DA
DAOP. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA, UTILIZANDO O BANCO DE DADOS
PUBMED COM OS DESCRITORES (‘PERIPHERAL ARTERIAL DISEASE”) AND (‘TREATMENT’) AND (“CLINICAL TREATMENT"),
SENDO ADOTADOS OS CRITERIOS DE INCLUSAO: ESTUDOS REALIZADOS EM HUMANOS E PUBLICADOS A PARTIR DE 2014.
RESULTADOS: O MANEJO DE DAOP BASEIA-SE EM TRES ABORDAGENS, OBJETIVANDO A MELHORIA DA QUALIDADE DE VIDA
E A PREVENGAO DE COMPLICAGOES MAIS GRAVES RELACIONADAS A DOENGA. A PRIMEIRA PERSPECTIVA INSTITUI UM
TRABALHO MULTIDISCIPLINAR, A FIM DE DIMINUIR POSSIVEIS FATORES DE RISCO DA DOENGA. DESSA FORMA, A
REABILITAGAO VASCULAR E ATUALMENTE RECOMENDADA EM DOENTES COM CLAUDICAGAO INTERMITENTE, SENDO UMA
FORMA COMBINADA DE EXERCICIOS, QUE VISAM MELHORAR O NIiVEL DE DISTANCIA PERCORRIDA PELO PACIENTE E A
OXIGENAGAO DE AREAS AFETADAS. PARMENTER ET AL. (2015) CONDUZIU UMA META-ANALISE PARA QUANTIFICAR OS
BENEFICIOS ESPERADOS POR MEIO DO TREINAMENTO FiSICO EM PESSOAS COM DAOP, A QUAL DEMONSTROU QUE A
ATIVIDADE FiSICA - REALIZADA POR PELO MENOS 24 SEMANAS COM INTERVALOS CURTOS - CONSTITUI MELHORA
SIGNIFICATIVA DOS PICOS DE VO2, DAS DISTANCIAS DE CAMINHADA TOTAL E SEM DOR E DO DESEMPENHO GRADUAL NA
ESTEIRA. ALEM DISSO, A SEGUNDA ABORDAGEM DE CONTROLE DE DAOP E A UTILIZAGAO DE MEDICAMENTOS
ANTIPLAQUETARIOS COMBINADOS OU NAO COM ANTICOAGULANTES. EM PACIENTES COM DAOP ASSINTOMATICA, O
TRATAMENTO MEDICAMENTOSO NAO MOSTROU BENEFICIOS SIGNIFICATIVOS (GOTTSATER, 2021). POREM, EM PACIENTES
SINTOMATICOS AS DIRETRIZES ATUAIS, REFEREM UMA UTILIZAGAO DE ASPIRINA EM BAIXA DOSE (75-325 MG/DIA) OU
CLOPIDOGREL (75 MG/DIA) COM POTENCIAL REDUTOR RISCO DE INFARTO DO MIOCARDIO, ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL
E MORTE VASCULAR (FIRNHABER ET. AL., 2019). ADEMAIS, O TRATAMENTO COMBINADO DE ASPIRINA E RIVAROXABANA EM
BAIXA DOSE DEMONSTROU EFICACIA COMO SEGUNDA LINHA DE TRATAMENTO PARA PACIENTES SINTOMATICOS, POREM O
RISCO DE SANGRAMENTO DEVE SER AVALIADO EM CADA CASO. POR FIM, A ULTIMA LINHA DE ABORDAGEM DE PACIENTES
COM DAOP E A INTERVENGAO CIRURGICA - POR EXEMPLO, A ANGIOPLASTIA COM STENT -, SENDO UTILIZADA EM PACIENTES
COM CLAUDICAGAO QUE LIMITA O ESTILO DE VIDA E QUE NAO RESPONDEM AS OUTRAS TERAPIAS. A CIRURGIA E
COMBINADA COM O USO DE FARMACOS, DE ACORDO COM CADA TIPO DE PROCEDIMENTO (GOTTSATER, 2021). CONCLUSAO:
DESSA FORMA, OBSERVA-SE QUE O MANEJO CLINICO DA DAOP E COMPOSTO POR VARIAS VERTENTES E REQUER UMA
ABORDAGEM MULTIDISCIPLINAR. UM CONJUNTO DE ATIVIDADES FiSICAS SUPERVISIONADAS, TRATAMENTO
FARMACOLOGICO, CIRURGIA E REABILITAGAO PROPORCIONAM A REDUGAO DOS FATORES DE RISCO DA DOENGA E EVITAM
NOVAS COMPLICAGOES, POSSIBILITANDO AO PACIENTE A RECUPERAGAO E MANUTENGAO DE UMA MELHOR QUALIDADE DE
VIDA.
PALAVRAS-CHAVE: DOENGA ARTERIAL PERIFERICA; IMUNOGLOBULINA INTRAVENOSA; PROTOCOLO CLINICO.
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RESUMO

INTRODUGAO: A IMUNODEFICIENCIA COMUM VARIAVEL (IDCV) E UMA IMUNODEFICIENCIA PRIMARIA, SENDO
CARACTERIZADA POR HIPOGAMAGLOBULINEMIA E DEFICIENCIA NA PRODUGAO DE IMUNOGLOBULINAS ESPECIFICAS. ESSA
DEFICIENCIA TORNA OS PACIENTES MAIS SUSCETIVEIS A INFECGOES SINOPULMONARES E A BRONQUIECTASIAS, NAS QUAIS
CERCA DE 80% DAS INFECGOES SAO CAUSADAS POR BACTERIAS ENCAPSULADAS, COMO S. PNEUMONIAE, H. INFLUENZAE,
S. AUREUS E P. AERUGINOSA. COMPLICAGOES RESPIRATORIAS SAO A CAUSA MAIS COMUM DE MORTE EM PACIENTES COM
IDCV, SENDO DE EXTREMA IMPORTANCIA A PREVENGAO DE INFECGOES RESPIRATORIAS E O MONITORAMENTO DA
RESPOSTA AO TRATAMENTO NESSES PACIENTES. OBJETIVOS: REVISAR ESTRATEGIAS DE PREVENGAO DE INFECGCOES DO
TRATO RESPIRATORIO EM PACIENTES PORTADORES DE IDCV. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA
LITERATURA, DE NATUREZA QUALITATIVA, REALIZADA NAS BASES DE DADOS PUBMED E GOOGLE SCHOLAR. FORAM
UTILIZADOS NA BUSCA OS DESCRITORES DECS/MESH “COMMON VARIABLE IMMUNODEFICIENCY”, “RESPIRATORY TRACT
INFECTIONS”, “PNEUMONIA”, “PREVENTION” UNIDOS PELOS OPERADORES BOOLEANOS “AND” E “OR”. COMO CRITERIOS DE
INCLUSAO FORAM SELECIONADOS ARTIGOS PUBLICADOS NOS ULTIMOS 10 ANOS, FORAM EXCLUIDOS ARTIGOS REPETIDOS E
QUE NAO CONTEMPLAVAM OS OBJETIVOS DE ESTUDO. RESULTADOS: O TRATAMENTO PARA IDCV VISA EVITAR INFECGCOES
SINOPULMONARES RECORRENTES, BEM COMO COMPLICAGOES DA DOENGA. DESSA FORMA, AS PRINCIPAIS LINHAS DE
TRATAMENTO SAO A ADMINISTRAGAO DE IMUNOGLOBULINA INTRAVENOSA (IVIG), O USO DE ANTIBIOTICOS PROFILATICOS E
A UTILIZAGAO DESSES FARMACOS EM EXACERBAGOES INFECCIOSAS PRECOCEMENTE. O USO DE IVIG OBJETIVA ATENUAR A
PRODUGAO DISFUNCIONAL DE ANTICORPOS. BUSSE ET AL. (2002) FEZ UM ESTUDO COM 50 PACIENTES, NA QUAL 84% DELES
TIVERAM ALGUM EPISODIO DE PNEUMONIA ANTES DO TRATAMENTO COM IVIG E, APOS A SUA ADMINISTRAGAO, HOUVE
UMA REDUGAO PARA 11% DOS ANALISADOS. POR OUTRO LADO, O MESMO ESTUDO RELATA QUE A ADMINISTRAGAO DE IVIG
NAO ALTERA SIGNIFICATIVAMENTE O DESENVOLVIMENTO DE DOENGAS PULMONARES CRONICAS. DIANTE DESSE
CONTEXTO, OUTRAS MEDIDAS PODEM SER ADOTADAS PARA PROFILAXIA DESSES PACIENTES, COMO O USO PROFILATICO
DE ANTIBIOTICOS. EM UM ESTUDO DUPLO-CEGO, A AZITROMICINA MOSTROU-SE EFICIENTE NO CONTROLE DE
EXACERBAGOES SINTOMATICAS EM POSITIVOS PARA ICDV QUANDO COMPARADA AO GRUPO PLACEBO (MILITO ET AL., 2019).
ALEM DISSO, A UTILIZAGAO DE AZITROMICINA, EM BAIXAS DOSES, TRES VEZES POR SEMANA, MOSTROU-SE SEGURA DIANTE
DO DESENVOLVIMENTO DE BACTERIAS MULTIRRESISTENTES A MACROLIDEOS E DE EFEITOS COLATERAIS, O QUE PERMITE
UMA UTILIZAGAO EFICIENTE NO CONTROLE DE INFECGOES. POR FIM, SPERLICH ET AL. (2018) DEMONSTROU, EM ESTUDO
PROSPECTIVO, QUE A UTILIZAGAO DE ANTIBIOTICOS PROFILATICOS INDUZ OS PACIENTES PORTADORES DE IDCV A UM
ATRASO PARA O TRATAMENTO EM EXACERBAGOES SINTOMATICAS. APESAR DE NAO AFETAR A RESPOSTA AOS
ANTIBIOTICOS, ESSA CONDUTA AUMENTOU A DURAGAO TOTAL DE UM EPISODIO INFECCIOSO. LOGO, ESSA INICIAGAO
TARDIA NO TRATAMENTO PODE OCASIONAR MAIOR TEMPO DE LESAO PULMONAR E, CONSEQUENTEMENTE, ALTERAGOES
CRONICAS PULMONARES. CONCLUSAO: AS PRINCIPAIS ESTRATEGIAS ENCONTRADAS PARA PREVENGAO DE INFECGOES
RESPIRATORIAS EM PORTADORES DE IDCV FORAM A ADMINISTRAGAO DE IVIG, USO DE ANTIBIOTICO PROFILATICO, E O USO
PRECOCE DESSE FARMACO EM CASOS DE INFECGOES. DESSAS, A PRIMEIRA ESTRATEGIA PARECE SER A MAIS EFETIVA,
VISTO QUE APOS A ADMINISTRAGAO DA IMUNOGLOBULINA HOUVE UMA QUEDA EXPRESSIVA DO NUMERO DE PACIENTES
ANALISADOS QUE CONTRAIRAM PNEUMONIA.
PALAVRAS-CHAVE: IMUNODEFICIENCIA COMUM VARIAVEL; INFECGOES RESPIRATORIAS; PREVENGAO SECUNDARIA.
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RESUMO

INTRODUGAO: A DOR E UMA SENSAGAO SUBJETIVA, MODULADA POR MUITOS FATORES, COMO IDADE, SEXO, ESTADO
EMOCIONAL, NACIONALIDADE OU ATIVIDADE FiSICA. DESSA FORMA, E NECESSARIO ELUCIDAR A INFLUENCIA DOS FATORES
INDIVIDUAIS, SOCIOCULTURAIS E PSICOLOGICOS NA POTENCIALIZAGAO, MITIGAGAO E MODULAGAO EM GERAL DA DOR.
ASSIM, ESSA REVISAO VISA CONHECER OS EFEITOS DAS DIFERENTES EXPERIENCIAS INDIVIDUAIS NA PERCEPGAO DA DOR E
SINTETIZAR O QUE OS ESTUDOS MAIS RECENTES AGRECAM QUANTO AO TEMA. OBJETIVOS: ESTE ESTUDO VISA ANALISAR
OS PRINCIPAIS PONTOS OBSERVADOS EM ARTIGOS CIENTIFICOS SOBRE COMO FATORES PSICOLOGICOS E SOCIAIS -
CRENGAS, EXPECTATIVAS, EMOGCOES E SUPORTE SOCIAL - INFLUENCIAM A EXPERIENCIA E A MODULAGAO DA DOR.
METODOS: TRATA-SE DE UM ESTUDO DESCRITIVO NA MODALIDADE DE REVISAO BIBLIOGRAFICA INTEGRATIVA DA
LITERATURA, UTILIZANDO ARTIGOS DA BASE DE DADOS PUBMED, POR MEIO DOS DESCRITORES EM CIENCIAS DA SAUDE
(DECS) “SUBJECTIVITY OF PAIN" E “CULTURE”, UTILIZANDO O OPERADOR BOOLEANO “AND”. FORAM ENCONTRADOS 66
ARTIGOS PUBLICADOS ENTRE 2020 E 2023, INCLUINDO AQUELES PUBLICADOS EM INGLES, PORTUGUES E ESPANHOL,
DISPONIVEIS COMPLETOS GRATUITOS ONLINE, DOS QUAIS 4 CONTEMPLARAM O TEMA. FORAM DESCARTADOS ARTIGOS QUE
DESCONSIDERAVAM OS FATORES SOCIAL E CULTURAL NA SUBJETIVIDADE DA PERCEPGAO DA DOR. RESULTADOS:
CONSTATOU-SE NA REVISAO DOS ARTIGOS QUE A PERCEPGAO DOR E SUBJETIVA , INDIVIDUAL , SUA DESCRIGAO DEPENDE
DAS HABILIDADES VERBAIS DO PACIENTE E DO MEDICO E SUA MODULAGAO DEPENDENTE DE VARIOS FATORES, OS
PRINCIPAIS SAO CULTURAIS, EMOCIONAIS, SOCIAIS E RELACIONADOS A EXPERIENCIA PREVIA DE DOR. NESSE SENTIDO,
REALIZOU-SE A EXPERIENCIA SEPARANDO OS INDIVIDUOS EM DOIS GRUPOS ( COM EXPERIENCIAS PREVIAS COM DOR E
ATIVIDADE FiSICA, SEM EXPERIENCIA PREVIA DE DOR E ATIVIDADE FiSICA ),COM ANALISE DE TOLERANCIA DE DOR
UTILIZANDO UM ALGOMETRO EM MEMBROS SUPERIORES, EM QUE FOI CONSTATADO QUE MULHERES ATIVAS TIVERAM UMA
TOLERANCIA A DOR SIGNIFICANTEMENTE MAIOR EM COMPARAGAO AS NAO ATIVAS. ADEMAIS, CONSOANTE A LITERATURA
PROFISSIONAIS QUE SAO CAPAZES DE SE MOLDAR AS NUANCES DE CADA CULTURA SAO MAIS CAPAZES DE MANEJAR A
DOR EFETIVAMENTE E AJUDAR NA COMPREENSAO DE AMIGOS E FAMILIA, ESSAS VARIAGOES CULTURAIS PODEM SER
GEOGRAFICAS, SOCIAIS E TEMPORAIS. QUALQUER TENTATIVA DE MODULAGAO DA DOR EXCLUINDO O FATOR CULTURA
SERA IRREAL, MESMO A DOR SENDO UM EFEITO NEUROFISIOLOGICO TEM CUNHO CULTURAL, POIS AS PRESSOES SELETIVAS
SELECIONARAM TRAJETORIAS DE DESENVOLVIMENTO QUE MAXIMIZARAM O SUCESSO DAS INTERAGOES COM O MEIO E
ENTRE INDIVIDUOS E, PORTANTO, ESSE MEIO AFETA O DESENVOLVIMENTO FISIOLOGICO E A PROMOGAO DE GRUPOS
FENOTIPICOS EM COMUM, O QUE GERA PADROES DE ESTRUTURA NEUROLOGICA QUE FACILITAM A UNIAO DESSES GRUPOS
DE INDIVIDUOS COM CARACTERISTICAS EM COMUM E AS CULTURAS DESENVOLVEM EM RESPOSTA E PARA AFETAR
SIGNIFICATIVAMENTE OS AMBIENTES. CONCLUSAO: OS RESULTADOS DESTACAM A SUBJETIVIDADE DA PERCEPGAO DA DOR,
INFLUENCIADA POR FATORES CULTURAIS, EMOCIONAIS, SOCIAIS E EXPERIENCIAS PREVIAS. MULHERES ATIVAS
DEMONSTRARAM MAIOR TOLERANCIA A DOR. A COMPREENSAO DA DOR NAO PODE SER DISSOCIADA DO CONTEXTO
CULTURAL, E PROFISSIONAIS QUE SE ADAPTAM A ESSAS NUANCES SAO MAIS EFICAZES NO MANEJO E SUPORTE AOS
PACIENTES. A RELAGAO ENTRE CULTURA E DOR E INTRINSECA, COM O AMBIENTE MOLDANDO A FISIOLOGIA E PERCEPGAO
DA DOR EM GRUPOS DE INDIVIDUOS. QUALQUER ABORDAGEM PARA A MODULAGAO DA DOR DEVE CONSIDERAR A
IMPORTANCIA DOS FATORES CULTURAIS PARA UM TRATAMENTO EFETIVO.
PALAVRAS-CHAVE: DOR; FATORES CULTURAIS; SUBJETIVIDADE DA DOR
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RESUMO
INTRODUGAO: OS AVANGOS DA FARMACOLOGIA TROUXERAM PARA A PRATICA CLINICA UMA AMPLA GAMA DE OPGOES
TERAPEUTICAS A FIM DE AMPLIAR A PREVENGAO E O TRATAMENTO DE DOENGAS. POR VEZES, O CENARIO DE
MULTIMORBIDADES REQUER UMA PRESCRIGAO COMBINADA DE DIVERSOS MEDICAMENTOS, LEVANDO A POLIFARMACIA.
ESSA CONDICAO PODE OCASIONAR INTERAGOES MEDICAMENTOSAS (IMS) E REAGOES ADVERSAS GRAVES. LOGO, A
AVALIAGAO DESSES RISCOS ANTES DE PRESCRIGOES TERAPEUTICAS CONJUGADAS E DE EXTREMA IMPORTANCIA PARA A
ELABORAGAO DE UMA CONDUTA CLINICA MAIS ASSERTIVA. OBJETIVOS: IDENTIFICAR OS PRINCIPAIS RISCOS DA IM NOS
PACIENTES SUBMETIDOS A POLIFARMACIA E AVALIAR OS FATORES QUE CONTRIBUEM PARA A OCORRENCIA DESTE
FENOMENO. METODOLOGIA: FOI REALIZADA UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA, UTILIZANDO A ESTRATEGIA PICO.
OS BANCOS DE DADOS UTILIZADOS FORAM MEDLINE E LILACS VIA PUBMED E BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE (BVS). A
BUSCA FOI FEITA NO CAMPO TiTULO, RESUMO, ASSUNTO COM OS DESCRITORES: “POLIMEDICAGCAO” AND “INTERAGOES
MEDICAMENTOSAS” AND “BRASIL". SELECIONARAM-SE TODOS OS ARTIGOS ORIGINAIS INDEXADOS NOS ULTIMOS 10 ANOS,
ESCRITOS EM INGLES E PORTUGUES, COM TEXTO INTEGRAL DISPONIVEL. DENTRE OS 18 ARTIGOS ENCONTRADOS, 13 FORAM
INCLUIDOS PARA REVISAO PELA ADEQUAGAO AO TEMA PROPOSTO. RESULTADOS: OS TRABALHOS CIENTIFICOS
ANALISADOS MOSTRAM A PRESENGA DE IMS EM PELO MENOS 30% DOS RECEITUARIOS INVESTIGADOS. A PREVALENCIA E
MAIOR ENTRE OS IDOSOS E PESSOAS COM MULTIMORBIDADES, TENDO DESTAQUE AO SEXO FEMININO. DE ACORDO COM
AS PESQUISAS, A POLIFARMACIA AUMENTOU A CHANCE DE FRAGILIDADE OU PRE-FRAGILIDADE NOS IDOSOS
ACOMPANHADOS. A ESCASSEZ DE INFORMAGOES SOBRE A DURAGAO DO TRATAMENTO E SOBRE AS RECOMENDAGOES
NAS PRESCRIGOES APRESENTA-SE, TAMBEM, COMO UMA DAS POSSIVEIS CAUSAS DESSA PROBLEMATICA. ALEM DISSO,
PELO MENOS 25% DOS MEDICAMENTOS PRESCRITOS NAO APRESENTAVAM A VIA DE ADMINISTRAGAO E A FORMA
TERAPEUTICA. NO QUE SE REFERE A GRAVIDADE DAS INTERAGOES ANALISADAS, CERCA DE 70% FORAM CONSIDERADAS
SIGNIFICANTES, OU MODERADAS, SENDO NECESSARIAS O TRATAMENTO E O MONITORAMENTO DAS REAGOES. CERCA DE
3% DOS CASOS DE IMS RELATADOS FORAM CONSIDERADOS GRAVES, COM REAGAO ADVERSA GRAVE E POTENCIAL RISCO
DE MORTE. DESTACA-SE A SINDROME DA SEROTONINA E O PROLONGAMENTO DO INTERVALO QT COMO POSSIVEIS
CONSEQUENCIAS CLINICAS QUE REQUEREM ATENGAO IMEDIATA. OS MEDICAMENTOS MAIS ENVOLVIDOS NAS INTERAGOES
INCLUEM OS ANTI-INFLAMATORIOS NAO ESTEROIDAIS, ANTI-HIPERTENSIVOS, ANTIBIOTICOS E ANTIASMATICOS. ENTRE ELES,
O IBUPROFENO, OMEPRAZOL E HIDROCLOROTIAZIDA FORAM INCLUIDOS EM UMA ESCALA COM CLASSIFICAGAO DE PERIGO
ALTO E EXTREMO POR ESTAREM ENTRE OS SEIS MEDICAMENTOS QUE MAIS FREQUENTEMENTE RESULTAM EM INTERAGOES
GRAVES. OS RISCOS DESSAS IMS REPRESENTAM NAO SOMENTE UM RISCO PARA A SAUDE DO PACIENTE, MAS TAMBEM UM
ONUS PARA O GOVERNO NO QUE SE REFERE AO TRATAMENTO DAS CONSEQUENCIAS MODERADAS OU GRAVES DESSAS
INTERAGOES. CONCLUSAO: A ANALISE DE TRABALHOS CIENTIFICOS EVIDENCIA UM ALTO iNDICE DE IMS EM RECEITUARIOS,
ESPECIALMENTE ENTRE IDOSOS E MULHERES. A POLIFARMACIA E A FALTA DE INFORMAGOES NAS PRESCRIGCOES
CONTRIBUEM PARA ESSE CENARIO PREOCUPANTE. E ESSENCIAL QUE OS PROFISSIONAIS DE SAUDE ESTEJAM ATENTOS A
ESSA QUESTAO PARA EVITAR RISCOS A SAUDE DOS PACIENTES E REDUZIR O ONUS PARA O SISTEMA DE SAUDE. ALEM
DISSO, E NECESSARIO FOMENTAR A PESQUISA CONTINUA NESSA AREA, A FIM DE APRIMORAR A COMPREENSAO DOS
MECANISMOS DAS INTERAGOES MEDICAMENTOSAS E GARANTIR UMA PRATICA CLINICA MAIS SEGURA E EFETIVA.
PALAVRAS-CHAVE: POLIMEDICAGAO; REAGOES ADVERSAS A MEDICAMENTOS; BRASIL.
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RESUMO

INTRODUGAO: A INFECGCAO PELO PAPILOMA ViRUS HUMANO (HPV) E UMA DAS DOENCAS SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS
(DST) MAIS FREQUENTES NO MUNDO, SENDO QUE A DETECGCAO PRECOCE DO CANCER DE COLO DO UTERO ESTA
INTIMAMENTE RELACIONADA COM A PREVENGCAO E TRATAMENTO DESSA INFECCAO. NO ENTANTO, ALGUMAS CONDICOES
CONTRIBUEM PARA QUE ESSA DETECGCAO SEJA FEITA TARDIAMENTE E PARA A FALTA DE ACESSO AOS TRATAMENTOS
ADEQUADOS. OS FATORES DE RISCO ENVOLVIDOS NO DESENVOLVIMENTO DE CANCER DE COLO DO UTERO ESTAO
AMPLAMENTE ASSOCIADOS COM O BAIXO NiVEL SOCIOECONOMICO, DESIGUALDADES ETNICAS E DE GENERO QUE PODEM
COLOCAR ALGUMAS PESSOAS EM UMA SITUACAO DE MAIOR VULNERABILIDADE PARA O ADOECIMENTO. OBJETIVOS:
INVESTIGAR O IMPACTO QUE CONDICOES SOCIOECONOMICAS E AS DIFERENCAS DE GENERO E RAGA POSSUEM SOBRE A
CONSCIENTIZAGAO DOS INDIVIDUOS ACERCA DA INFECCAO PELO HPV. METODOLOGIA: ESTE TRABALHO TRATA-SE DE UMA
REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA. OS BANCOS DE DADOS UTILIZADOS FORAM MEDLINE E LILACS VIA PUBMED,
BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE (BVS) E SCIELO. A BUSCA FOI FEITA NO CAMPO TiTULO, RESUMO, ASSUNTO COM OS
DESCRITORES: “HPV” AND “DISPARITY” AND “AWARENESS”. SELECIONARAM-SE TODOS OS ARTIGOS ORIGINAIS INDEXADOS
NOS ULTIMOS DEZ ANOS, EM LINGUA PORTUGUESA E INGLESA, COM TEXTO INTEGRAL DISPONIVEL. DENTRE OS 36 ARTIGOS
ENCONTRADOS, 13 FORAM INCLUIDOS PARA REVISAO PELA ADEQUACAO AO TEMA PROPOSTO. RESULTADOS: APESAR DAS
DIFERENGCAS ENTRE AS CLASSES SOCIAIS, NAO HA UMA DIFERENCIACAO SOCIAL SIGNIFICATIVA EM RELAGAO A CHANCE DE
INFECCAO PELO HPV. ISSO SUGERE O CARATER ABRANGENTE DO HPV, EMBORA FREQUENTEMENTE VINCULADO A
ESTIGMAS DE PRECONCEITO E DISCRIMINAGAO. COM RELACAO AO CONHECIMENTO SOBRE A DOENGA, NOTA-SE
DIFERENGAS SIGNIFICATIVAS ENTRE AS RACAS. MULHERES PRETAS SAO MENOS PROVAVEIS (71% VS. 77%) DE SABEREM
QUE HPV CAUSA CANCER CERVICAL DO QUE AS MULHERES BRANCAS. NO QUE SE REFERE AO CONHECIMENTO E
CONSCIENTIZAGAO SOBRE A VACINA, TAMBEM PODEM SER ESTABELECIDAS DIFERENCAS IMPORTANTES. DISPARIDADES
IMPORTANTES ENTRE RACAS DEMONSTRARAM QUE O CONHECIMENTO EM RELAGAO A VACINA VARIOU DE 66% A 79%
QUANDO COMPARADAS MULHERES PRETAS COM BRANCAS NOS ESTADOS UNIDOS, COM APENAS 25% DAS MULHERES
PRETAS RELATANDO QUE ELAS OU SUAS FAMILIAS TIVERAM A VACINA RECOMENDADA POR UM PROFISSIONAL DE SAUDE.
EM RELACAO AO GENERO, AS MULHERES SAO 225% E 285% MAIS PROPENSAS A TEREM OUVIDO FALAR DO HPV E DAS
VACINAS, RESPECTIVAMENTE, DO QUE HOMENS. MESMO A RECOMENDAGCAO DA VACINAGCAO SOFRE INFLUENCIA DAS
DISPARIDADES SOCIAIS. NOS ULTIMOS ANOS, HOUVE MELHORA SIGNIFICATIVA NESSES INDICADORES, E APESAR DE CERTA
DISCORDANCIA NA LITERATURA, UMA METANALISE NOS EUA ENCONTROU QUE ALGUMAS MINORIAS (PRETOS, ASIATICOS E
HISPANICOS) PODEM TER MAIOR CHANCE DE INICIAR A VACINAGAO PARA O HPV, NO ENTANTO, SAO MENOS PROPENSOS A
DAR SEGUIMENTO A VACINAGAO. CONCLUSAO: OS ESTUDOS INDICAM QUE O NiVEL DE CONHECIMENTO SOBRE O HPV
SOFRE INFLUENCIA DO CONTEXTO SOCIOECONOMICO, ETNICO E DE GENERO, INDICANDO A NECESSIDADE DE EMPREGAR
ESTRATEGIAS CONSCIENTIZADORAS DIRECIONADAS A POPULAGAO EM VULNERABILIDADE. A PROMOGAO DE SAUDE DEVE
ABORDAR A INFECCAO POR HPV, O CANCER DE COLO DE UTERO E A VACINAGAO, INTEGRANDO AS ESTRATEGIAS DE
PREVENGCAO PRIMARIA E SECUNDARIA. ADEMAIS, DEVIDO AO BAIXO NUMERO DE PESQUISAS, E IMPORTANTE QUE MAIS
ESTUDOS SEJAM REALIZADOS NO BRASIL, PARA MELHOR ENTENDIMENTO DAS PARTICULARIDADES DO PANORAMA
NACIONAL.

PALAVRAS-CHAVE: HPV; PAPILOMAVIRUS HUMANO; DISPARIDADE SOCIOECONOMICA.
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RESUMO
INTRODUGAO: O SARAMPO E UMA DOENGA ALTAMENTE CONTAGIOSA CUJO QUADRO CLINICO APRESENTA CORIZA, FEBRE,
CONJUNTIVITE E EXANTEMA. EM 1992, O BRASIL IMPLEMENTOU O PLANO DE ELIMINAGAO DO SARAMPO, COM ACOES DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E CAMPANHAS DE VACINACAO. EM 2016, O PAIS FOI CERTIFICADO PELA ONU APOS A
ERRADICAGAO DO VIRUS. NO ENTANTO, TRES ANOS DEPOIS, O PAiS PERDEU ESSE STATUS APOS A REINTRODUGAO DO
VIRUS, RESULTANDO EM NOVOS CASOS COM AUMENTO SIGNIFICATIVOS DAS INTERNAGCOES. OBJETIVOS: ANALISAR,
COMPARAR E DISCUTIR DIFERENGCAS NA INCIDENCIA DE INTERNAGAO POR SARAMPO NAS 5 MACRORREGIOES
BRASILEIRAS, DE 2012 A 2021. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UM ESTUDO OBSERVACIONAL, ANALITICO E RETROSPECTIVO. OS
DADOS SOBRE INTERNACOES FORAM OBTIDOS DO SISTEMA DE INFORMAGOES DE MORBIDADE HOSPITALAR DO SUS
(SIH/SUS) DO DEPARTAMENTO DE INFORMATICA DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (DATASUS), E OS DADOS POPULACIONAIS
FORAM OBTIDOS DAS ESTIMATIVAS DE POPULAGCAO RESIDENTE PARA O TCU. FORAM CONSIDERADAS COMO INTERNAGCOES
POR SARAMPO AQUELAS INCLUIDAS NA LISTA DE MORBIDADE DA CID-10: BO5. NO SOFTWARE MICROSOFT EXCEL, FORAM
CALCULADAS AS TAXAS DE INTERNAGCOES POR 100 MIL HABITANTES. A ANALISE DE TENDENCIAS FOI REALIZADA PELO
METODO DE PRAIS-WINSTEN, UTILIZANDO O SOFTWARE STATA 14.0. RESULTADOS: A TAXA DE INTERNACAO POR SARAMPO
NO BRASIL POR 100 MIL HABITANTES VARIOU DE 0,03 EM 2012 PARA 0,08 EM 2021, APRESENTANDO UM VALOR MAXIMO EM
2018, QUANDO CHEGOU A ATINGIR 0,43. OS ANOS DE 2015 E 2016 TIVERAM AS MENORES TAXAS DE INTERNACAO POR
SARAMPO A CADA 100 MIL HABITANTES, REVELANDO, AMBOS OS ANOS, UMA TAXA DE 0,02. A ANALISE DE SERIE TEMPORAL
PARA ESSE PERIODO REVELOU TENDENCIA ESTACIONARIA (P>0,05). AS REGIOES NORDESTE, SUL, SUDESTE E CENTRO-
OESTE TAMBEM APRESENTARAM TENDENCIA ESTACIONARIA. CONTUDO, A REGIAO NORTE APRESENTOU UM P-VALOR DE
0,01 (<0,05) E UM BETA POSITIVO, DEMONSTRANDO UMA TENDENCIA DE CRESCIMENTO. NESSE PERIODO, HOUVE UM TOTAL
DE 2.830 INTERNACOES POR SARAMPO, SENDO QUE A REGIAO NORTE APRESENTOU 1376 INTERNAGOES NESSE PERIODO,
REPRESENTANDO UMA PARCELA DE 48% DO TOTAL. A REGIAO SUDESTE APRESENTOU O SEGUNDO MAIOR NUMERO DE
INTERNACOES NO PERIODO, TOTALIZANDO 875. OS ANOS DE 2018, 2019 E 2020 TIVERAM OS MAIORES iNDICES DE
INTERNACAO POR SARAMPO, TENDO UM TOTAL DE 896, 881 E 515 REGISTROS, RESPECTIVAMENTE, REPRESENTANDO UM
TOTAL DE 80,9% DAS INTERNAGCOES DE TODO O PERIODO ANALISADO (2012-2021). CONCLUSAO: A IMPLANTAGCAO DE ACOES
DE INCENTIVO A VACINAGAO E DE MEDIDAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA POSSIBILITOU A ERRADICAGAO DESTA
DOENGCA NO CENARIO NACIONAL EM 2016. CONTUDO, O SEU RESSURGIMENTO E VERIFICADO LOGO NOS ANOS SEGUINTES
COM A ELEVAGCAO DA TAXA DE INTERNAGCAO. DENTRE AS 5 MACRORREGIOES BRASILEIRAS, APENAS A REGIAO NORTE
APRESENTOU UMA TENDENCIA DE CRESCIMENTO DA INCIDENCIA DO SARAMPO NA LOCALIDADE. ALEM DISSO, E
IMPORTANTE DESTACAR QUE, APESAR DE A REGIAO SUDESTE TER APRESENTADO UMA TENDENCIA ESTACIONARIA
RELATIVA AOS NOVOS CASOS DA DOENGCA, ELA APRESENTOU O SEGUNDO MAIOR NUMERO DE INTERNAGOES NO PERIODO
ESTUDADO. DESSA FORMA, E IMPORTANTE RESSALTAR QUE A DIMINUICAO DA COBERTURA VACINAL CONTRA O SARAMPO
E A IMPORTAGCAO DE NOVAS CEPAS DESSE VIRUS DE PAISES VIZINHOS PODE JUSTIFICAR ESSE AUMENTO DA TAXA DE
INTERNAGAO, PRINCIPALMENTE NA REGIAO NORTE. TENDO ISSO EM VISTA, ABORDA-SE A NECESSIDADE DO REFORGO DE
MEDIDAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA, DE ATENGCAO A SAUDE E DE INCENTIVO A VACINAGCAO EM AMBITO NACIONAL,
ALMEJANDO-SE, COM ISSO, O RETORNO DA ELIMINAGAO DO SARAMPO.
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RESUMO

INTRODUGAO: A ABORDAGEM NUTRICIONAL DESEMPENHA IMPORTANTE PAPEL NO TRATAMENTO DO PACIENTE
PEDIATRICO COM DOENGAS GRAVES. ADEQUADO APORTE NUTRICIONAL PODE REVERTER O HIPERCATABOLISMO,
CONTRIBUINDO PARA GARANTIR AS FUNGOES VITAIS DO PACIENTE, AUXILIAR NO PROCESSO DE CICATRIZAGAO E DIMINUIR
A PERDA DE MASSA MAGRA, SITUAGOES FREQUENTEMENTE ENCONTRADAS EM CASOS DE SEPSE, CHOQUE E INFLAMAGAO.
PARA A ESCOLHA DA ESTRATEGIA NUTRICIONAL, DEVE-SE LEVAR EM CONSIDERAGAO AS TECNICAS DE ALIMENTAGAO E
POSSIVEIS EFEITOS COLATERAIS. OBJETIVOS: REVISAR DADOS DISPONIVEIS NA LITERATURA RELACIONADOS AS
FERRAMENTAS DE ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL DOS PACIENTES PEDIATRICOS, AS FORMAS DE NUTRICGAO E A
IMPORTANCIA DA MANUTENGAO PERSONALIZADA DA ADEQUADA INGESTA CALORICA DESTAS CRIANGAS. METODOS:
TRATA-SE DE UMA REVISAO SISTEMATICA DE LITERATURA REALIZADA NA BASE DE DADOS GOOGLE ACADEMICO E PUBMED,
OS DESCRITORES CIENTIFICOS USADOS FORAM “PEDIATRIA” E ‘TERAPIA NUTRICIONAL”, EM INGLES E PORTUGUES,
UTILIZANDO OS OPERADORES BOOLEANOS AND. FORAM PRE-SELECIONADOS 10 ARTIGOS, DOS QUAIS 3 FORAM EXCLUIDOS
POR FUGIREM DO TEMA DA PESQUISA. SETE ARTIGOS FORAM SELECIONADOS PARA COMPOR O ESTUDO, POR MEIO DA
LEITURA DIRETA. OS CRITERIOS DE INCLUSAO FORAM OS IDIOMAS PORTUGUES E INGLES E ABORDAR A TEMATICA DE
FORMA DIRETA. RESULTADOS: O ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL DA CRIANGA ENFERMA E ESSENCIAL E DEVE SER FEITO
ATRAVES DA AVALIAGAO DAS MEDIDAS ANTROPOMETRICAS - ALTURA, PESO, CIRCUNFERENCIA DO BRAGO E CABEGA,
USANDO O ESCORE Z OU PERCENTIL COMO MEDIDA DE REFERENCIA. NA ABORDAGEM INICIAL E IMPORTANTE AVALIAR O
CONTEXTO ALIMENTAR DA FAMILIA, QUE PODE SE RELACIONAR COM MAIOR RISCO DE ALGUNS DISTURBIOS: POR EXEMPLO,
A INGESTAO HIPERCALORICA E ULTRAPROCESSADA PODE CULMINAR EM OBESIDADE. NESSES CASOS, E FUNDAMENTAL
ORIENTAR A PRIORIZAGAO DO CONSUMO DE ALIMENTOS IN NATURA, MEDIDA CONSENSUAL EM CONJUNTO COM A
PRATICA DE ATIVIDADES FiSICAS PARA COMBATER A OBESIDADE. E IMPORTANTE RESSALTAR QUE A INFANCIA E UMA FASE
DE CONSTRUGAO DE HABITOS ALIMENTARES, DESSA FORMA, OS PAIS ASSUMEM O PROTAGONISMO E DEVEM SER
ORIENTADOS A ESTIMULAR UMA ALIMENTAGAO DIVERSIFICADA, COM REDUGAO DE ALIMENTOS PROCESSADOS. POR
OUTRO LADO, CRIANGAS CRITICAMENTE DOENTES FREQUENTEMENTE EXPERIMENTAM DIFICULDADES NA INGESTAO
ALIMENTAR, O QUE PODE CULMINAR EM DESNUTRIGAO. EM CASOS QUE IMPOSSIBILITE A ALIMENTAGAO ORAL, E INDICADO
NUTRICGAO ENTERAL NESSA SITUAGAO DEVE-SE PRIORIZAR FORMULA COM ALIMENTOS POLIMERICOS E
NUTRICIONALMENTE BALANCEADOS. ALEM DISSO, O RETORNO DA INGESTAO ALIMENTAR DEVE INICIAR ASSIM QUE
POSSIVEL E DE MANEIRA GRADUAL, NA FASE AGUDA A INGESTAO ENERGETICA NAO DEVE EXCEDER O VALOR DO GASTO EM
REPOUSO, APOS A FASE AGUDA O CONSUMO ALIMENTAR DEVE CONSIDERAR OS GASTOS COM ATIVIDADE FiSICA,
REABILITAGAO E CRESCIMENTO. CONCLUSAO: A CONSTRUGCAO DE UM ESTILO DE VIDA SAUDAVEL PRECISA SER INICIADA
NA INFANCIA, A PARTIR DE BONS EXEMPLOS ADVINDOS DOS CUIDADORES DA CRIANGA. ASSIM, DEVE-SE ESTABELECER
UMA ROTINA ALIMENTAR COM MENOS ULTRAPROCESSADOS E FONTES MELHORES DE NUTRIENTES. A QUANTIDADE DEVE
SER ADEQUADA AO ESTADO SAUDE-DOENGA DO PACIENTE, ATUANDO COMO ALIADA NA RECUPERAGAO DE CRIANGAS
DOENTES E MANTENDO BOM CRESCIMENTO E DESENVOLVIMENTO NAQUELAS SADIAS. POR FIM, RESSALTA-SE A
NECESSIDADE DE UMA EQUIPE DE SUPORTE NUTRICIONAL OU DE UM NUTRICIONISTA DEDICADO NA OTIMIZAGAO DA
TERAPIA NUTRICIONAL PERSONALIZADA PARA CADA PACIENTE PEDIATRICO E SUAS DEMANDAS.
PALAVRAS-CHAVE: PEDIATRIA; TERAPIA NUTRICIONAL.
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RESUMO

INTRODUGAO: O TESTE GENETICO PRE-IMPLANTACIONAL (PGT) E UM CONJUNTO DE TECNICAS E PROCESSOS PARA ANALISE
GENETICA DE EMBRIOES NA REPRODUCAO HUMANA ASSISTIDA (RHA) SENDO UMA ALTERNATIVA EFICIENTE AO
DIAGNOSTICO PRE-NATAL, POIS POSSIBILITA O SEQUENCIAMENTO DE GENES E O DIAGNOSTICO DE ANOMALIAS
CROMOSSOMICAS. PODE SER AINDA SUBDIVIDIDO EM TESTES PARA DOENCAS MONOGENICAS (PGT-M), TESTES QUE
AVALIAM ALTERACOES CROMOSSOMICAS ESTRUTURAIS (PGT-SR) E TESTES PARA ANEUPLOIDIAS (PGT-A). E AMPLAMENTE
UTILIZADO NA ATUALIDADE, VISTO QUE MELHORA OS DESFECHOS IMPLANTACIONAIS, DE GESTAGCAO E DE NASCIMENTOS
VIVOS NA FERTILIZAGAO IN VITRO DIANTE DAS INDICAGOES ADEQUADAS. POR ISSO, ESSA TECNICA TEM PASSADO POR UMA
SERIE DE DESENVOLVIMENTOS AO LONGO DAS DECADAS, POSSIBILITANDO UM AUMENTO NO ESPECTRO DE SUAS
APLICACOES E DA EFICACIA DO PGT. OBJETIVOS: ANALISAR A EVOLUGCAO E EXECUCAO DAS TECNICAS APLICADAS NO
DIAGNOSTICO GENETICO PRE-IMPLANTACIONAL NA CONTEMPORANEIDADE. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO
BIBLIOGRAFICA INTEGRATIVA DA LITERATURA, REALIZADA ATRAVES DA PLATAFORMA PUBMED. FORAM BUSCADOS OS
DESCRITORES “PREIMPLANTATION GENETIC DIAGNOSIS” E “PREIMPLANTATION DIAGNOSIS”. OS CRITERIOS DE INCLUSAO
ACEITARAM ESTUDOS DOS ULTIMOS 5 ANOS QUE ABORDASSEM TESTES GENETICOS PRE-IMPLANTACIONAIS, EM
PORTUGUES, INGLES OU FRANCES. DE 302 RESULTADOS, 5 ARTIGOS FORAM SELECIONADOS, PRIORIZANDO-SE AQUELES
COM MAIOR RELEVANCIA E ADEQUAGAO TEMATICA. RESULTADOS: PARA REALIZAGAO DO TESTE GENETICO PRE-
IMPLANTACIONAL, INICIALMENTE HAVIA UM PREDOMINIO DA BIOPSIA DE EMBRIAO EM ESTAGIO DE CLIVAGEM E DA
HIBRIDIZACAO FLUORESCENTE IN SITU (FISH) - QUE ANALISAVA APENAS UM NUMERO REDUZIDO DE CROMOSSOMOS.
POREM, A NECESSIDADE DE INVESTIGAR O STATUS DE PLOIDIA DOS EMBRIOES, JA QUE A ANEUPLOIDIA EMBRIONARIA E A
RAZAO MAIS IMPORTANTE PARA O FRACASSO DA FERTILIZAGAO IN VITRO, LEVOU AO DESENVOLVIMENTO DE TECNICAS
QUE ANALISAM TODO O PAINEL CROMOSSOMICO DO EMBRIAO, COMO A HIBRIDIZACAO GENOMICA COMPARATIVA DE
ARRANJOS (ACGH) E O SEQUENCIAMENTO DE PROXIMA GERACAO (NGS). ATUALMENTE NOTA-SE UMA POPULARIZAGAO DA
BIOPSIA TROFECTODERMA (TE) E A MODERNIZAGAO DE APLICACOES CONVENCIONAIS NO PGT, COMO A SUBSTITUICAO DA
FISH, PELO NGS. CONSTATOU-SE QUE A BIOPSIA TE E NGS TEM RESULTADOS ESTAVEIS, JA QUE A BIOPSIA TE OBTEM MAIS
CELULAS E MENOS MOSAICOS E O NGS DETECTA TODOS OS CROMOSSOMOS, FORNECENDO DIAGNOSTICOS MAIS
CONFIAVEIS E RESULTANDO EM MAIORES TAXAS DE GRAVIDEZ E MENORES TAXAS DE ABORTO. NAO HA PADRONIZACAO
GLOBAL QUANTO AS PRATICAS UTILIZADAS NA RHA, MAS UM ESTUDO REALIZADO NA FRANCA CONSTATOU QUE A BIOPSIA
REALIZADA EM EMBRIOES DE 5° DIA, AO INVES DO 3°, AUMENTOU AS TAXAS DE NASCIDOS VIVOS APOS A TRANSFERENCIA
DE EMBRIOES CONGELADOS E DESCONGELADOS. AINDA QUE A BIOPSIA EMBRIONARIA CONTINUE SENDO A CHAVE DE
SUSTENTAGAO DO PGT, EXISTE UM GRANDE INTERESSE EM INVESTIR EM ALTERNATIVAS NAO INVASIVAS, COMO A ANALISE
DE DNA LIVRE NO MEIO DE CULTURA DO EMBRIAO. CONCLUSAO: O PGT E FUNDAMENTAL PARA ANALISE DO EMBRIAO, COM
ISSO MAIORES SAO AS TAXAS GRAVIDEZ E MENORES AS DE ABORTO. ATUALMENTE, AS TECNICAS MAIS UTILIZADAS SAO TE
E NGS, JA QUE OS RESULTADOS SAO MAIS CONFIAVEIS. AINDA QUE NOVAS TECNICAS TENHAM SURGIDO E OUTRAS
APRIMORADAS, MAIS ESTUDOS SAO NECESSARIOS PARA QUE TECNICAS MENOS INVASIVAS POSSAM SER INTRODUZIDAS.
DESSA FORMA, EXISTE UM GRANDE INTERESSE EM INVESTIR EM ALTERNATIVAS NAO INVASIVAS, QUE PODEM MELHORAR A
RELAGCAO CUSTO-BENEFICIO E A SEGURANGCA DO PROCEDIMENTO.
PALAVRAS-CHAVE: DIAGNOSTICO PRE-IMPLANTAGCAO; FERTILIZAGAO IN VITRO; TECNICAS DE REPRODUGAO ASSISTIDA
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RESUMO

INTRODUGAO: A CEFALEIA ESTA LIGADA DE FORMA INTIMA A FATORES PSICOGENICOS, COMO ESTRESSE, ANSIEDADE,
SOBRECARGA, ENTRE OUTROS. ALEM DISSO, ALGUNS HABITOS DE VIDA NEGATIVOS TAMBEM SAO FATORES DE RISCO PARA
O DESENVOLVIMENTO DESSE SINTOMA. ASSIM, O ESTUDANTE DE MEDICINA TORNA-SE ALTAMENTE VULNERAVEL A ESSA
SINTOMATOLOGIA. COMO CONSEQUENCIA, TEM-SE UM COMPROMETIMENTO IMPORTANTE DA QUALIDADE DE VIDA DESSE
GRUPO SOCIAL, ALIMENTANDO O CICLO DE FATORES DE RISCO E DESENVOLVIMENTO. OBJETIVOS: REVISAR E ANALISAR OS
FATORES PSICOSSOCIAIS RELACIONADOS A OCORRENCIA DE CEFALEIA EM ESTUDANTES DE MEDICINA, BEM COMO SUA
PREVALENCIA. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA, UTILIZANDO-SE O BANCO DE
DADOS PUBMED E OS DESCRITORES (“PSYCHOSOCIAL FACTORS” OR “‘EMOCIONAL FACTORS”) AND “MEDICAL STUDENT” AND
(‘HEADACHE” OR “MIGRAINE”), CONSIDERANDO PUBLICAGOES A PARTIR DE 2016. ASSIM, SURGIRAM 41 RESULTADOS, DOS
QUAIS 5 FORAM SELECIONADOS DE ACORDO COM OS SEGUINTES CRITERIOS DE INCLUSAO: ACESSO LIVRE E ABORDAGEM
VOLTADA PARA FATORES QUE INFLUENCIAM O FOMENTO DA CEFALEIA EM ESTUDANTES DE MEDICINA. FORAM EXCLUIDOS
OS TRABALHOS QUE ERAM VOLTADOS PARA A POPULAGAO GERAL, QUE NAO APRESENTAVAM A CEFALEIA COMO
DISCUSSAO CENTRAL E QUE NAO DISCUTIAM OS FATORES PSICOSSOCIAIS. RESULTADOS: A CEFALEIA E O SINTOMA MAIS
FREQUENTEMENTE RELATADO POR ESTUDANTES DE MEDICINA. DE MODO GERAL, OS ESTUDOS CONVERGEM PARA UMA
PREVALENCIA GLOBAL APROXIMADA DE 80%, NA QUAL A CEFALEIA DO TIPO TENSIONAL E A ENXAQUECA SAO AS MAIS
PREVALENTES, RESPECTIVAMENTE. MULHERES APRESENTAM MAIORES PREVALENCIAS DE CEFALEIA,
INDEPENDENTEMENTE DO TIPO, FATO ATRIBUIDO A FATORES ENDOCRINOS, ALEM DA MAIOR EXPOSIGAO A ESTRESSORES.
SUA PREVALENCIA ESTA LIGADA AOS FATORES PSICOSSOCIAIS: ESTRESSE/IRRITABILIDADE, DISTURBIOS DO SONO, EXCESSO
DE TRABALHO, BAIXO NIVEL SOCIOECONOMICO, BAIXO DESEMPENHO ACADEMICO, ANSIEDADE E DEPRESSAO. TAMBEM
ESTA ASSOCIADA AO TABAGISMO, ALTO iNDICE DE MASSA CORPORAL, EXCESSO E A ABSTINENCIA DE CAFEINA E USO
PROLONGADO DE TELAS. A REVISAO DEMONSTROU INUMERAS IMPLICAGOES DA CEFALEIA NESSE GRUPO: LEVA A PERDA
DE PRODUTIVIDADE NO AMBIENTE LABORAL E ACADEMICO, LIMITA AS ATIVIDADES SOCIAIS E COMPROMETE A QUALIDADE
DE VIDA DOS DISCENTES. ADEMAIS, A CEFALEIA E OS FATORES PSICOSSOCIAIS SE RETROALIMENTAM, VISTO QUE A
IRRITABILIDADE, O ESTRESSE, DISTURBIOS DO SONO E ANSIEDADE, POR EXEMPLO, OCASIONAM CEFALEIA E VICE-VERSA.
ESSE CENARIO CONFIRMA-SE AO COMPARAR GRUPOS DE RISCO A GRUPOS CONTROLE: AQUELES SUBMETIDOS AO
ESTRESSE SAO 2,7 VEZES MAIS PROPENSOS E A ANSIEDADE AUMENTA AS CHANCES EM 3,5 VEZES. OUTROSSIM, E COMUM A
AUTOMEDICAGAO, O QUE PODE ACARRETAR HEPATOTOXICIDADE MEDICAMENTOSA, DEPENDENCIA, E CEFALEIA
REFRATARIA. ASSIM, IDENTIFICAR OS FATORES DE RISCO DA CEFALEIA E ESSENCIAL, DADO QUE ELA SE CONFIGURA COMO
UM PROBLEMA DE SAUDE PUBLICA. CONCLUSAO: DISTURBIOS DO SONO, ESTRESSE, IRRITABILIDADE, SOBRECARGA DE
TRABALHO, BAIXO NIVEL SOCIOECONOMICO, ANSIEDADE E DEPRESSAO SAO OS PRINCIPAIS FATORES PSICOSSOCIAIS
ASSOCIADOS A CEFALEIA EM ESTUDANTES DE MEDICINA. POR FIM, VALE DESTACAR DIVERSOS FATORES DE RISCO
RELACIONADOS A HABITOS DE VIDA, COMO TABAGISMO, ALIMENTAGAO DESEQUILIBRADA E ALTO iNDICE DE MASSA
CORPORAL QUE LEVAM A CEFALEIA COM MAIS FREQUENCIA. E EVIDENTE, POIS, QUE OS ESTUDANTES DE MEDICINA SAO UM
GRUPO ALTAMENTE VULNERAVEL AOS DISTURBIOS DAS CEFALEIAS, OCORRENDO, PORTANTO, UM COMPROMETIMENTO NA
QUALIDADE DE VIDA SOCIAL E ATE MESMO EM SUAS ATIVIDADES LABORAIS.
PALAVRAS-CHAVE: ASPECTOS PSICOSSOCIAIS; ESTUDANTES DE MEDICINA; PREVALENCIA.
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RESUMO

INTRODUGAO: A MONITORIA EM SAUDE COLETIVA E UMA EXCELENTE OPORTUNIDADE PARA DESENVOLVER HABILIDADES
DE ENSINO E COMUNICAGAO, ALEM DE PERMITIR QUE O ESTUDANTE DE MEDICINA APROFUNDE SEU CONHECIMENTO EM
ASPECTOS RELACIONADOS A SAUDE PUBLICA, EPIDEMIOLOGIA, PROMOCAO DA SAUDE E PREVENGCAO DE DOENGCAS. ESSA
PERSPECTIVA AMPLA E FUNDAMENTAL PARA A FORMAGCAO DE FUTUROS MEDICOS QUE COMPREENDEM A SAUDE EM NiVEL
POPULACIONAL E ESTAO PREPARADOS PARA ENFRENTAR OS DESAFIOS DE SAUDE DA COMUNIDADE. OBJETIVOS:
DESCREVER A EXPERIENCIA NAS ATIVIDADES ASSOCIADAS A MONITORIA DO MODULO DE SAUDE, FAMILIA E COMUNIDADE |
(SFC 1) PARA O CURSO DE MEDICINA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS (UFG). RELATO DE EXPERIENCIA: NO PERIODO
QUE COMPREENDEU O SEMESTRE 2023/1, AS ATIVIDADES DE MONITORIA DO MODULO SFC | FORAM DESENVOLVIDAS POR
OITO MONITORES QUE CUMPRIRAM, CADA UM, UMA CARGA HORARIA DE 12 HORAS SEMANAIS PRE-ESTABELECIDAS PELA
INSTITUICAO. DENTRE ESSAS ATIVIDADES, DESTACA-SE O AUXILIO NA REALIZACAO DE TRABALHOS E NO
COMPREENDIMENTO DO CONTEUDO, POR MEIO DE PLANTOES DE DUVIDAS, AULAS DE REVISAO DA MATERIA E PRODUGAO
DE MATERIAIS PARA ESTUDO. ALEM DISSO, OS MONITORES TAMBEM AUXILIARAM NA CORRECAO DAS PROVAS E
ATIVIDADES DESSES ALUNOS E ACOMPANHARAM AULAS TEORICAS E PRATICAS, AUXILIANDO OS PROFESSORES
ORIENTADORES. COMO INCENTIVO A PESQUISA, OS ALUNOS QUE PARTICIPARAM DO PROGRAMA DE MONITORIA FORAM
ENCORAJADOS E MOTIVADOS A COMPARTILHAR OS RESULTADOS DE SEUS TRABALHOS EM EVENTOS CIENTIFICOS
RELEVANTES DA AREA. NO QUE DIZ RESPEITO AOS RESULTADOS ALCANGCADOS, MONITORIA PERMITIU AOS ESTUDANTES DE
MEDICINA DESENVOLVEREM HABILIDADES COMO COMUNICAGCAO EFETIVA, ENSINO, LIDERANGCA, TRABALHO EM EQUIPE,
RESOLUGAO DE PROBLEMAS, EMPATIA, ORGANIZAGAO, ANALISE CRITICA, COMPREENSAO DA SAUDE COLETIVA, FEEDBACK
CONSTRUTIVO, ADAPTABILIDADE E NETWORKING. ESSAS COMPETENCIAS APRIMORADAS DURANTE A MONITORIA SAO
TRANSFERIVEIS E BENEFICIAM TANTO A FORMAGCAO ACADEMICA COMO A FUTURA CARREIRA DOS ESTUDANTES.
DISCUSSAO: A MEDICINA POR MUITO TEMPO FOI TRADICIONALMENTE FOCADA NO ATENDIMENTO INDIVIDUAL AOS
PACIENTES. NO ENTANTO, O CONHECIMENTO EM SAUDE COLETIVA AMPLIA ESSA VISAO, CONSIDERANDO OS
DETERMINANTES SOCIAIS E AS ESTRATEGIAS DE PREVENCAO DE DOENCAS. A MONITORIA EM SAUDE COLETIVA,
ESPECIFICAMENTE, PERMITE QUE O ESTUDANTE COMPLEMENTE SUA FORMAGAO, ADQUIRINDO HABILIDADES QUE SAO
CRUCIAIS PARA O TRABALHO MEDICO ABRANGENTE E CONTEXTUALIZADO. ALEM DISSO, AO PARTICIPAR DESSE
PROGRAMA, O ACADEMICO DE MEDICINA PODE TER UMA VISAO MAIS ABRANGENTE DA REALIDADE DO SISTEMA UNICO DE
SAUDE (SUS), O QUE AJUDA A ADQUIRIR UMA PERSPECTIVA MAIS REALISTA SOBRE AS NECESSIDADES DA COMUNIDADE. E
IMPORTANTE RESSALTAR, TAMBEM, QUE O MONITOR ENFRENTA DESAFIOS COMO GERENCIAMENTO DO TEMPO,
PREPARAGCAO E DE ATIVIDADES, ADAPTAGCAO AOS DIFERENTES ESTILOS DE APRENDIZADO DOS ALUNOS, LIDAR COM
FEEDBACK CONSTRUTIVO, DIFICULDADES DE COMUNICAGAO, LIMITAGOES DE RECURSOS, AVALIAGAO DO IMPACTO E
DESAFIOS DE PESQUISA. APESAR DESSES OBSTACULOS, A MONITORIA CONTINUA SENDO UMA ATIVIDADE VALIOSA PARA
ESTUDANTES DE MEDICINA, PROPORCIONANDO CRESCIMENTO PESSOAL E PROFISSIONAL, ALEM DE CONTRIBUIR PARA A
QUALIDADE DA EDUCAGAO E PRATICA MEDICA EM NIVEL COLETIVO. CONCLUSAO: A MONITORIA DE SAUDE COLETIVA
CONSTITUI UMA IMPORTANTE FERRAMENTA PARA A FORMAGCAO MEDICA DO MONITOR, NA MEDIDA EM QUE POSSIBILITA
UM APROFUNDAMENTO TEORICO E PRATICO EM RELAGCAO AO FUNCIONAMENTO DO SUS, ALEM DE CONTRIBUIR PARA O
DESENVOLVIMENTO PESSOAL.
PALAVRAS-CHAVE: MONITORIA, SAUDE COLETIVA, FORMAGAO PROFISSIONAL.
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RESUMO

INTRODUGAO: O USO DE DISPOSITIVOS ELETRONICOS TEM SE TORNADO UMA PRATICA COMUM E SOCIALMENTE ACEITA.
COM A QUEDA PROGRESSIVA NO CONSUMO DAS FORMAS TRADICIONAIS DE CIGARROS, ALEM DA LEGISLAGAO MAIS
CONSISTENTE PARA CONTROLE DA PROPAGANDA, VARIAS ARTIMANHAS ESTAO SENDO USADAS PELA INDUSTRIA NA
TENTATIVA DE CONSEGUIR MAIS ADEPTOS AS NOVAS FORMAS DE CONSUMO DO TABACO, COMO A SUGESTAO QUE OS
VAPES SAO DISPOSITIVOS MODERNOS, PRAZEROSOS, COM MENOS MALEFICIOS A SAUDE, PODENDO INCLUSIVE SER UMA
ALTERNATIVA NO TRATAMENTO DA CESSAGCAO AO TABAGISMO. ALEM DISSO, A ADICAO DE AGENTES AROMATIZANTES
AUMENTA O APELO E REDUZ A PERCEPGAO DE RISCO DOS CIGARROS ELETRONICOS, O QUE CONTRIBUI PARA A TENDENCIA
EPIDEMIOLOGICA DO USO DELES POR JOVENS. OBJETIVOS: COMPREENDER O USO DE CIGARRO ELETRONICO ENTRE
JOVENS E OS PREJUIZOS A SAUDE PULMONAR. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA
SOBRE O USO DE CIGARRO ELETRONICO ENTRE JOVENS E OS PREJUIZOS A SAUDE PULMONAR. BUSCOU-SE TEXTOS
INDEXADOS NAS PLATAFORMAS PUBMED E SCIELO, A PARTIR DOS DESCRITORES EM CIENCIAS DA SAUDE: “E-CIGARETTE
VAPOR”, “VAPING”, “YOUNG”, “LUNG". INCLUIU-SE TEXTOS COMPLETOS, GRATUITOS E PUBLICADOS NOS ULTIMOS DEZ ANOS,
EXCLUINDO-SE OS QUE NAO VERSAVAM COM A TEMATICA PROPOSTA. DOS 7 TRABALHOS ENCONTRADOS, 5 FORAM
UTILIZADOS NA ELABORAGAO DO TRABALHO. RESULTADOS: EMBORA TENHAM SIDO CRIADOS PARA SUBSTITUIR O ViCIO AO
TABACO, ESSES DISPOSITIVOS NAO SO CAUSARAM DANOS A SAUDE EQUIVALENTES, COMO TAMBEM PROPICIAM O ViCIO,
SOBRETUDO NOS JOVENS. UM ESTUDO REALIZADO EM 2015 NOS ESTADOS UNIDOS MOSTROU QUE 40% DOS JOVENS ENTRE
18 E 24 ANOS NUNCA FORAM FUMANTES REGULARES DE CIGARRO. DIFERENTEMENTE DOS CIGARROS CONVENCIONAIS,
ESTES POSSUEM COMPOSTOS UMECTANTES, AROMATIZANTES E DILUENTES COM PROPRIEDADES IRRITANTES QUANDO EM
CONTATO COM A MUCOSA BRONQUICA. ESTUDOS APONTAM QUE O ACETATO DE VITAMINA E, DILUENTE USADO NOS
CARTUCHOS, ESTA RELACIONADO COM A LESAO PULMONAR INDUZIDA PELO CIGARRO ELETRONICO (EVALI), PRESENTE EM
94% DAS AMOSTRAS DE LAVAGEM BRONCOALVEOLAR DOS PACIENTES JA DIAGNOSTICADOS COM A DOENGA. ISSO PORQUE
ESTE COMPOSTO TEM EFEITO CUMULATIVO NO TECIDO PULMONAR DADA A INCAPACIDADE DESTE DE METABOLIZAR OU
ABSORVER ESSES COMPOSTOS. COMO RESULTADO, OS PACIENTES DESENVOLVEM INSUFICIENCIA RESPIRATORIA
SECUNDARIA A UMA INTENSA RESPOSTA INFLAMATORIA, ALEM DE ESTAREM PREDISPOSTOS A DESENVOLVER DOENGAS
PULMONARES INCAPACITANTES COMO BRONQUITE CRONICA, ENFISEMA E DOENGA PULMONAR OBSTRUTIVA CRONICA
(DPOC). POR FIM, A EVOLUGAO CLINICA NEGATIVA DESTES PACIENTES E JUSTIFICADA PELA ALTERAGAO NA EXPRESSAO DE
APROXIMADAMENTE 191 PROTEINAS NAS CELULAS EPITELIAIS DO TECIDO PULMONAR, EM ESPECIAL A MUCSAC E MUC4
INTRACELULAR, QUE AFETAM A PRODUGAO FISIOLOGICA DA MUCINA DESSES PACIENTES. CONCLUSAO: DIANTE DO
EXPOSTO, E EVIDENTE QUE A IDEALIZAGAO DO CIGARRO ELETRONICO COMO MECANISMO DE CESSAGAO DA NICOTINA NAO
POSSUI DADOS CIENTIFICOS QUE FUNDAMENTAM SUA UTILIZAGAO COM ESSE OBIJETIVO. ADEMAIS, TAIS DISPOSITIVOS
POSSUEM TOXICIDADE AGUDA PIOR DO QUE O DO TABACO, TENDO ALGUNS EFEITOS ADVERSOS CARACTERISTICOS E
OUTROS EQUIVALENTES AOS TRADICIONAIS. ALEM DISSO, O EFEITO A LONGO PRAZO DOS COMPOSTOS QUIMICOS DO
CIGARRO ELETRONICO AINDA E POUCO ESCLARECIDO, TORNANDO ESSE ASSUNTO UMA QUESTAO ATUAL MUITO
RELEVANTE. PORTANTO, O PRESENTE ESTUDO REFORGA A NECESSIDADE DE POLITICAS PUBLICAS CONTRA TAL
PROBLEMATICA, INCLUINDO ABORDAGENS ESPECIFICAS PARA O PUBLICO JUVENIL, PAIS E/OU RESPONSAVEIS E OS
EDUCADORES.
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RESUMO

INTRODUGAO: CONSIDERADA UMA AREA CRUCIAL DA MEDICINA, A ONCOLOGIA PEDIATRICA DEVE DIAGNOSTICAR, TRATAR
E ACOMPANHAR PACIENTES INFANTOJUVENIS QUE ENFRENTAM DIFERENTES TIPOS DE CANCERES. A NEOPLASIA NA
PEDIATRIA PODE SER MAIS AGRESSIVA E INVASIVA, POREM CONTA COM UMA MAIOR CHANCE DE SOBREVIDA, DEVIDO A
MELHOR RESPOSTA AOS TRATAMENTOS OFERECIDOS. ENTRETANTO, APESAR DOS SIGNIFICATIVOS AVANGOS NESSA AREA,
O BRASIL AINDA ENFRENTA DIVERSOS DESAFIOS NA ONCOLOGIA PEDIATRICA QUE ENVOLVEM A FALTA DE UMA EQUIPE
MULTIDISCIPLINAR E NEGLIGENCIA NA VISAO HOLISTICA DO PACIENTE, FATORES CRUCIAIS PARA UMA MAIOR CHANCE DE
CURA NESSE CONTEXTO. OBJETIVOS: EVIDENCIAR OS DESAFIOS DA ONCOLOGIA PEDIATRICA NO CENARIO BRASILEIRO.
METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA, UTILIZANDO-SE OS BANCOS DE DADOS PUBMED
E GOOGLE ACADEMICO COM OS DESCRITORES "ONCOLOGY" AND "PEDIATRICS" AND "BRAZIL", CONSIDERANDO COMO
CRITERIO DE EXCLUSAO PUBLICAGOES ANTERIORES A 2014. DE 717 ARTIGOS ENCONTRADOS, 710 FORAM EXCLUIDOS
DEVIDO A FUGA DO TEMA, A AUSENCIA DE ARTIGO COMPLETO E/OU A METODOLOGIA POUCO ABRANGENTE, TAIS COM
RELATOS DE CASO. SETE ARTIGOS FORAM SELECIONADOS PARA COMPOR A PESQUISA. RESULTADOS: NO BRASIL, A TAXA
DE SOBREVIDA EM PACIENTES COM NEOPLASIAS MALIGNAS INFANTOJUVENIS VARIA ENTRE 47% E 50%, PERCENTUAL
MUITO ABAIXO DA MEDIA DE 80% DE SOBREVIDA DESCRITA NOS PAISES DESENVOLVIDOS. OS PRINCIPAIS DESAFIOS DA
ONCOLOGIA PEDIATRICA NO PAIiS VAO ALEM DAS QUESTOES DE INFRAESTRUTURA E ESTAO RELACIONADOS A PROBLEMAS
ORGANIZACIONAIS E SOCIAIS NO CUIDADO. DESDE 1998, EXISTEM AGCOES GOVERNAMENTAIS, COMO O "PROGRAMA
CRIANCA E VIDA", QUE VISAM TANTO A ESTRUTURAGAO DOS CENTROS DE DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DO CANCER
PEDIATRICO QUANTO A CAPACITACAO DAS EQUIPES MEDICAS E MULTIDISCIPLINARES ESPECIALIZADAS EM ONCOLOGIA E
HEMATOLOGIA. NO ENTANTO, AINDA EXISTEM GRANDES LACUNAS NA SISTEMATIZACAO E QUALIFICACAO DAS
INFORMAGOES SOBRE O CANCER PEDIATRICO, PRINCIPALMENTE EM RELAGAO A COLABORAGAO COM INSTITUIGOES NAO
GOVERNAMENTAIS. DESSA FORMA, AS FALHAS NA MULTIDISCIPLINARIDADE DO CUIDADO, NA PRODUGAO DE PROTOCOLOS
CLiNICOS MULTI-INSTITUCIONAIS E NA INTEGRAGAO CLINICO-LABORATORIAL CAUSAM UMA DESORGANIZAGAO NO SISTEMA
DE SAUDE ONCOLOGICA INFANTOJUVENIL, AFETANDO A ACESSIBILIDADE AO TRATAMENTO E A FORMAGAO DOS
PROFISSIONAIS NESSA AREA, RESULTANDO EM DIAGNOSTICOS TARDIOS, DIFICULDADE DE ACESSO A ASSISTENCIA E
DEFICITS NOS AVANGCOS DO TRATAMENTO E NA PRODUGCAO DE MEDICAMENTOS ONCOLOGICOS NO PAiS. UMA VEZ
DIAGNOSTICADAS E INICIADO UM TRATAMENTO DE QUALIDADE, AS CRIANGCAS E ADOLESCENTES COM CANCER PRECISAM
LIDAR AINDA COM OS DESAFIOS GERADOS NO CONTEXTO SOCIAL DO CUIDADO. O TRATAMENTO ONCOLOGICO PEDIATRICO
DEMANDA AGOES PALIATIVAS CONTINUAS DEVIDO AS MUDANGAS NA DINAMICA FAMILIAR E A NECESSIDADE URGENTE DE
CONTROLE DA DOR. SURGE, PORTANTO, A NECESSIDADE DOS CUIDADOS PALIATIVOS, QUE, NO ENTANTO, TAMBEM
ENFRENTAM DIVERSOS IMPASSES, COMO A FALTA DE EQUIDADE NAS ACOES, O RECONHECIMENTO DE SUA IMPORTANCIA
NA PRATICA CLINICA, A ADAPTAGAO DOS PACIENTES E A FORMAGCAO PROFISSIONAL. CONCLUSAO: A ONCOLOGIA
PEDIATRICA BRASILEIRA ENFRENTA DESAFIOS SIGNIFICATIVOS, COMO INFRAESTRUTURA PRECARIA, FALTA DE
PROTOCOLOS INTEGRADOS E DIFICULDADES SOCIAIS NO CUIDADO. ESSAS QUESTOES AFETAM A SOBREVIDA DOS
PACIENTES E A QUALIDADE DO TRATAMENTO, DEMANDANDO AGCOES URGENTES PARA MELHORAR O SISTEMA DE SAUDE E
GARANTIR MELHORES RESULTADOS PARA AS CRIANGCAS E ADOLESCENTES COM CANCER.
PALAVRAS-CHAVE: ONCOLOGIA; PEDIATRIA; BRASIL
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RESUMO

INTRODUGAO: A COMBINAGAO DA TECNOLOGIA E DA INTELIGENCIA ARTIFICIAL TEM TIDO UM IMPACTO SIGNIFICATIVO NO
PROCESSO DE "MATCHING", IDENTIFICAGAO DA COMPATIBILIDADE ENTRE AS CARACTERISTICAS DO DOADOR E DO
RECEPTOR, EM TRANSPLANTES, OTIMIZANDO A ALOCAGAO DE ORGAOS DE FORMA MAIS EFICIENTE E PRECISA. OBJETIVOS:
ANALISAR O IMPACTO DA TECNOLOGIA E DA INTELIGENCIA ARTIFICIAL NO CONTEXTO DO PROCESSO DE TRANSPLANTE DE
ORGAOS. METODOLOGIA: O PRESENTE ESTUDO CONSTITUI UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA, EM QUE FORAM
UTILIZADAS AS PLATAFORMAS DE PESQUISA SCIELO E PUBMED, ATRAVES DA SEGUINTE COMBINAGAO DE TERMOS:
“TECNOLOGIA" OR "INTELIGENCIA ARTIFICIAL® AND "MATCHING" AND "DOADOR" AND "RECEPTOR". MEDIANTE ESTA
PESQUISA, FORAM IDENTIFICADOS UM TOTAL DE 13 TRABALHOS RELEVANTES. DESTES, APOS UMA LEITURA CRITERIOSA,
FORAM SELECIONADOS 6 ARTIGOS CONSIDERADOS PERTINENTES EM VIRTUDE DE SUAS TEMATICAS ABORDADAS,
METODOLOGIAS APROPRIADAS E RESULTADOS OBTIDOS. RESULTADOS: A INTELIGENCIA ARTIFICIAL (IA) VEM SE
MOSTRANDO CADA VEZ MAIS PRESENTE NO COTIDIANO DA MEDICINA NO QUE TANGE, INCLUSIVE, NA RELAGAO DOADOR-
RECEPTOR NA AREA DE TRANSPLANTES. NESSE SENTIDO, OS ATUAIS MODELOS DE IA ESTAO HABILITADOS A REALIZAR
ATIVIDADES. NESSE RACIOCINIO, VALE RESSALTAR QUE HA UMA MAGNITUDE DE IMBROGLIOS RELACIONADOS A DOAGAO
DE ORGAOS A EXEMPLO DE ASSEGURAR OS DOADORES, LISTA DE ESPERA DE RECEPTORES E OUTRAS INUMERAS
VARIAVEIS ORGANICAS QUE DEVEM SER AVALIADAS NO PROCESSO DE DOAGAO. NESSE VIES, DOIS MODELOS DE
INTELIGENCIA ARTIFICIAL VEM SENDO UTILIZADAS NO “D-R MATCH”, OU ENCONTRO COMPATIVEL DE DOADORES: ANN,
“ARTIFICIAL NEURAL NETWORKS"E A RF “RANDOM FOREST". TAIS MODELOS FORAM CAPAZES DE REALIZAR O “D-R MATCH"
DE MANEIRA SATISFATORIA EM 80% DOS TRANSPLANTES, PRINCIPALMENTE TRANSPLANTE HEPATICO, O QUE SUGERE UMA
EXCELENTE APLICAGAO DA IA NO ENCONTRO E RELAGAO DOADOR-RECEPTOR. DIANTE DO EXPOSTO, COMPREENDE-SE, DE
MANEIRA SATISFATORIA, QUE A UTILIZAGAO DA INTELIGENCIA ARTIFICIAL E BENEFICA PARA A AREA DE TRANSPLANTES NA
MEDICINA NO QUE DIZ RESPEITO AS REDUGOES DAS LISTAS DE ESPERA, DAS TAXAS DE REJEIGAO DO ORGAO, TAL COMO DA
NECESSIDADE DE RE-TRANSPLANTE. CONCLUSAO: A INCORPORAGAO DA INTELIGENCIA ARTIFICIAL NO CAMPO DOS
TRANSPLANTES DE ORGAOS TEM REVELADO UM POTENCIAL IMPACTO POSITIVO DE MANEIRA QUE TAIS MODELOS
DEMONSTRARAM SUCESSO AO EFETUAR O "MATCHING" ENTRE DOADORES E RECEPTORES. NO ENTANTO, E CRUCIAL
ATENTAR-SE AOS DESAFIOS INERENTES A QUALIDADE DOS DADOS E AS MULTIPLAS VARIAVEIS ORGANICAS ENVOLVIDAS
NO PROCESSO DE DOAGAO.
PALAVRAS-CHAVE: INTELIGENCIA ARTIFICIAL, “MATCHING”, TRANSPLANTE HEPATICO
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RESUMO

INTRODUGAO: A FRAGILIDADE E UMA SINDROME CARACTERIZADA POR UM DECLINIO DA FUNGAO FISIOLOGICA E AUMENTO
NA VULNERABILIDADE A ESTRESSORES FiSICOS. E UMA CONDIGAO LIGADA AO AUMENTO DE DESFECHOS INDESEJAVEIS
COMO HOSPITALIZAGOES, MORTALIDADE E A PERDA DA HOMEOSTASIA. A MENSURAGAO DA FRAGILIDADE PODE SER FEITA
ATRAVES DO FENOTIPO DE FRAGILIDADE, O QUAL AVALIA 5 CRITERIOS: LENTIDAO, EXAUSTAO, FRAQUEZA, BAIXA ATIVIDADE
FiSICA E PERDA PONDERAL. A AVALIAGAO DA FRAQUEZA E REALIZADA POR MEIO DA MEDIDA DE PREENSAO PALMAR, QUE
AVALIA A CAPACIDADE DE MANIPULAGAO, FORGCA E MOVIMENTO DA MAO E REFLETE O PERFIL DE FORGA MUSCULAR GERAL
DO INDIVIDUO. HA UMA COEXISTENCIA DE FRAGILIDADE EM INDIVIDUOS IDOSOS E AQUELES PORTADORES DE
INSUFICIENCIA CARDIACA (IC), PREVISIVEL A MEDIDA QUE AMBAS COMPARTILHAM PATOFISIOLOGIA SEMELHANTE, COMO
ALTA CARGA DE COMORBIDADES, ENVELHECIMENTO E HOSPITALIZAGOES PREVIAS, CONTRIBUINDO PARA UM ACELERADO
DECLINIO FUNCIONAL E SARCOPENIA. A PERDA DE MASSA MUSCULAR QUE OCORRE NESTAS CONDIGOES PODE SER
EXPLICADA POR UM ESTADO PRO-INFLAMATORIO E DE RESISTENCIA A INSULINA, OS QUAIS SAO RESPONSAVEIS POR
DISFUNGAO MITOCONDRIAL E ELEVADO CATABOLISMO PROTEICO DO MUSCULO ESQUELETICO.UMA VEZ QUE A FORGA
MUSCULAR E FUNDAMENTAL PARA A FUNGAO FiSICA, REDUGOES DA MESMA AUMENTAM O RISCO DE QUEDAS,
FRAGILIDADE E INCAPACIDADE. NESSE SENTIDO, A IMPORTANCIA DA ESTIMATIVA DA FORGA ATRAVES DA MEDIDA DE
PREENSAO PALMAR SURGE NA MEDIDA EM QUE ESTA PODE SER USADA COMO FATOR PREDITIVO PARA A PERDA DE MASSA
MUSCULAR EM PACIENTES COM IC, CONTRIBUINDO PARA O DESENVOLVIMENTO DE FRAGILIDADE, E, PORTANTO, PIORES
DESFECHOS CLINICOS E MORBIMORTALIDADE. OBJETIVOS: AVALIAR OS VALORES DE FORGA DE PREENSAO PALMAR
OBTIDOS EM PACIENTES COM INSUFICIENCIA CARDIACA NO HOSPITAL DAS CLINICAS NA UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS
(HC-UFG). METODOS: A AMOSTRA FOI CONSTITUIDA DE PACIENTES DO AMBULATORIO DE IC DO HC-UFG QUE ACEITARAM
PARTICIPAR DA PESQUISA E ASSINARAM O TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO. A AVALIAGAO DA
FRAQUEZA FOI FEITA ATRAVES DA MEDIDA DE PREENSAO PALMAR EM UM DINAMOMETRO. FORAM AFERIDAS TRES
MEDIDAS EM QUILOGRAMA-FORGA (KG/FORGA) UTILIZANDO A MAO DOMINANTE, COM COTOVELO E ANTEBRAGO APOIADOS
E FORMANDO UM ANGULO DE NOVENTA GRAUS EM RELAGAO AO BRAGO. FOI CONSIDERADO O MAIOR VALOR OBTIDO E A
POSITIVAGAO DO CRITERIO VARIA DE ACORDO COM O iNDICE DE MASSA CORPORAL DO INDIVIDUO. RESULTADOS: A
AMOSTRA CONTOU COM 68 PACIENTES. DE 39 HOMENS, A MEDIA DO VALOR DE PREENSAO PALMAR FOI DE 37,24, COM
MINIMA DE 12 E MAXIMA 52,27. O CRITERIO DE FRAQUEZA FOI POSITIVO EM 9 DESTES, DENTRE OS QUAIS 3 POSSUEM
FRAGILIDADE (33%). NO GRUPO COM FRAQUEZA A MEDIA DA PREENSAO PALMAR ENCONTRADA FOI DE 25,82, CERCA DE
1,42 PONTOS ABAIXO DA AMOSTRA TOTAL DE HOMENS. DE 29 MULHERES A MEDIA DE PREENSAO PALMAR FOI DE 22,56,
COM MINIMA DE 4,5 E MAXIMA DE 36,36. O CRITERIO DE FRAQUEZA FOI POSITIVO EM 11 DELAS, DENTRE AS QUAIS 8
POSSUEM FRAGILIDADE (72%). NO GRUPO COM FRAQUEZA A MEDIA DE PREENSAO PALMAR ENCONTRADA FOI DE 15,15,
CERCA DE 7,41 PONTOS ABAIXO DA AMOSTRA TOTAL DE MULHERES. CONCLUSAO: A ALTA TAXA DE POSITIVAGAO DO
CRITERIO FRAQUEZA EM PACIENTES COM FRAGILIDADE CORROBORA PARA A ASSOCIAGAO ENTRE PERDA DE MASSA
MUSCULAR E DESENVOLVIMENTO DA SiINDROME DE FRAGILIDADE, SOBRETUDO EM MULHERES. ASSIM, ESTRATEGIAS DE
PREVENGAO E INTERVENGAO PRECOCE EM PACIENTES COM FRAQUEZA E INSUFICIENCIA CARDIACA SAO NECESSARIAS,
LEVANDO A MELHORES PROGNOSTICOS E DESFECHOS CLINICOS.
PALAVRAS-CHAVE: INSUFICIENCIA CARDIACA; FRAGILIDADE.
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RESUMO

INTRODUGAO: AS CELULAS-TRONCO SAO UNIDADES COM ALTO POTENCIAL EM ENGENHARIA TECIDUAL E TERAPIAS
CELULARES DEVIDO A SUA CAPACIDADE DE SE RENOVAR E SE DIFERENCIAR EM DIVERSAS LINHAGENS. A DESCOBERTA DAS
CELULAS-TRONCO DERIVADAS DE TECIDO ADIPOSO (CTDAS) CONFERIU A CIRURGIA PLASTICA AVANGOS NA “ESCADA
RECONSTRUTIVA”, ANTES RESTRITA A RETALHOS LOCAIS E ENXERTOS DE PELE, JA QUE ELAS ESTAO PRESENTES EM TODOS
OS TECIDOS, TORNANDO-AS ESPECIALMENTE VANTAJOSAS PARA ISOLAMENTO, DEVIDO A SUA ABUNDANCIA E
LOCALIZAGAO, PERMITINDO O USO DE TECNICAS MENOS INVASIVAS. ASSIM, NESTE TRABALHO INVESTIGAREMOS AS
APLICAGOES TERAPEUTICAS DAS CELULAS-TRONCO ADIPOSAS NA CIRURGIA PLASTICA. OBJETIVOS: INVESTIGAR AS
APLICAGOES TERAPEUTICAS DAS CELULAS-TRONCO ADIPOSAS NA CIRURGIA PLASTICA E MEDICINA REGENERATIVA.
METODOLOGIA: BUSCOU-SE NA PLATAFORMA PUBMED PELOS ARTIGOS QUE INCLUIAM NO SEU TiTULO OU RESUMO OS
DESCRITORES "STEM CELLS" E "PLASTIC SURGERY"', COM O OPERADOR BOOLEANO "AND". CONSIDERARAM-SE AS
PUBLICAGOES GRATUITAS ENTRE 2010 E 2023, SEM RESTRICAO DE IDIOMA. DOS RESULTADOS OBTIDOS, 4 ARTIGOS FORAM
SELECIONADOS BASEADOS EM SUAS RELEVANCIAS SOBRE O TEMA PROPOSTO. RESULTADOS: AS CTDAS TEM INUMERAS
APLICAGOES TERAPEUTICAS NA CIRURGIA PLASTICA E MEDICINA REGENERATIVA, DENTRE ELAS: PAPEL FUNDAMENTAL NA
SOBREVIVENCIA DE ENXERTOS DE GORDURA, REPARAGAO E REGENERAGAO DE ULCERAS DIABETICAS E CRONICAS POR
RADIAGAO, TRATAMENTO DE CONTRATURA CAPSULAR DE MAMA, CONTROLE DE ISQUEMIA TECIDUAL LOCAL E
REMODELAGAO CICATRICIAL. A EFICIENCIA DO USO DAS CTDAS FUNDAMENTA-SE NA ELEVADA RESISTENCIA DESSE TIPO
CELULAR A TRAUMAS DA LIPOASPIRAGAO E LESOES DE REVASCULARIZAGAO ISQUEMICA APOS TRANSPLANTE TECIDUAL,
EM COMPARAGAO A ADIPOCITOS MADUROS, ALEM SUA OBTENGAO DE DIVERSAS REGIOES SUBCUTANEAS DOADORAS, DE
MODO QUE A COLHEITA PODE SER REPETIDA SEM GERAR DANOS E CICATRIZES VISIVEIS. O DESENVOLVIMENTO DA
LIPOTRANSFERENCIA ASSISTIDA POR CELULAS (CAL) PERMITIU A REDUGAO DO RISCO DE NECROSE GORDUROSA APOS
ENXERTO, E HA RELATOS DE SUA UTILIZAGAO EFETIVA EM REPAROS DE VOLUME DE TECIDOS MOLES E LIPOATROFIA FACIAL.
ADEMAIS, A TERAPIA CELULAR POR MEIO DE CTDAS E UMA TECNICA MENOS INVASIVA DO QUE A CIRURGIA
RECONSTRUTIVA E AS CELULAS PODEM SER INSERIDAS DIRETAMENTE EM AREAS-ALVO DE LESOES CUTANEAS, UTEIS NO
TRATAMENTO DE PEQUENOS A GRANDES DEFEITOS TRAUMATICOS (QUANDO ASSOCIADAS A ENGENHARIA TECIDUAL) E
CANCERES DE PELE. EM SUMA, AS CTDAS TEM UM ALTO POTENCIAL TERAPEUTICO POIS PODEM SE DIFERENCIAR EM
OSTEOBLASTOS, CELULAS ENDOTELIAIS VASCULARES DEVIDO AO SEU POTENCIAL ANGIOGENICO, CONDROCITOS E ATE
CELULAS NEURONAIS. ISSO RESULTOU, NA ULTIMA DECADA, NO USO CRESCENTE DAS CTDAS NO AMBITO DA CIRURGIA
PLASTICA, AINDA QUE A REGULAMENTAGAO GOVERNAMENTAL CONTROLE ESTRITAMENTE O SEU USO E LIMITE A SUA
AMPLA APLICABILIDADE CLINICA. CONCLUSAO: AS CELULAS TRONCOS ADIPOSAS TEM, PORTANTO, ALTA APLICABILIDADE
TERAPEUTICA NA CIRURGIA PLASTICA E MEDICINA REGENERATIVA ATUAL, PRINCIPALMENTE NO QUE DIZ RESPEITO A SUA
ABUNDANCIA, ALTA DIFERENCIAGAO CELULAR, LOCALIZAGAO SUBCUTANEA E NECESSIDADE DE TECNICAS MENOS
INVASIVAS PARA ISOLAMENTO. ADEMAIS, O USO POTENCIAL DE TERAPIAS BASEADAS EM CELULAS TRONCOS DERIVADAS
DO TECIDO ADIPOSO ENVOLVE A REDUGAO DE COMPLICAGOES INERENTES A CICATRIZAGAO DE FERIDAS, REDUGAO DE
PROCESSOS DE ISQUEMIA TECIDUAL E REMODELAMENTO DE CICATRIZES. NO ENTANTO, APESAR DE SEUS BENEFICIOS
TERAPEUTICOS, A REGULAMENTAGAO GOVERNAMENTAL E UM FATOR LIMITANTE DE SUA LATENTE VERSATILIDADE CLiNICA.
PALAVRAS-CHAVE: CELULAS-TRONCO; CIRURGIA PLASTICA; MEDICINA REGENERATIVA.
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RESUMO

INTRODUGAO: COM A PANDEMIA DE COVID-19, IMPLEMENTOU-SE O TELEATENDIMENTO NO AMBULATORIO DE
ENDOCRINOLOGIA DO HOSPITAL DAS CLiNICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS (HC-UFG), A FIM DE GARANTIR O
ACOMPANHAMENTO DOS PACIENTES COM DIABETES MELLITUS (DM). POREM, A ESTRATEGIA TAMBEM SE MOSTROU
BASTANTE UTIL PARA MUITOS CASOS MESMO COM O RETORNO DA ROTINA PRESENCIAL, ESTREITANDO A RELAGCAO
MEDICO-PACIENTE E GARANTINDO MELHOR MANEJO DA DOENGA COM O PASSAR DAS CONSULTAS. ADEMAIS, SABE-SE QUE
AS TECNOLOGIAS EM DIABETES VOLTADAS PARA O MONITORAMENTO DOS iNDICES GLICEMICOS, COMO DISPOSITIVO
FREESTYLE LIBRE ®, FACILITAM A SUPERVISAO DOS PACIENTES E AJUDAM NO REAJUSTE DO TRATAMENTO DA DISFUNGCAO
METABOLICA. OBJETIVOS: OBSERVAR OS BENEFICIOS DA MONITORIZACAO GLICEMICA COM FREESTYLE LIBRE ® E DO
SEGUIMENTO AMBULATORIAL POR TELECONSULTAS NO CONTROLE DO DIABETES MELLITUS TIPO 1 (DM1) DE UMA PACIENTE
DE DIFIiCIL MANEJO. RELATO DO CASO: M.LM.S. 12 ANOS, SEXO FEMININO, COM DM] MAL CONTROLADO DE LONGA
EVOLUGAO, DIAGNOSTICADO AOS 3 ANOS DE IDADE. PASSOU POR VARIAS INTERNACOES ENTRE 2015 E 2018 DEVIDO
CETOACIDOSE DIABETICA. TEM HISTORICO DE PICOS HIPERGLICEMICOS RECORRENTES, LIPODISTROFIA EM BRAGCOS E
COXAS POR NAO FAZER RODIZIO NO LOCAL DE APLICAGCAO DA INSULINA E PERDA DE PESO, CHEGANDO A DESNUTRICAO
MODERADA EM 2015. ALEM DISSO, UMA SERIE DE FATORES TORNARAM O CONTROLE GLICEMICO INVIAVEL PARA A
PACIENTE: FALTA DE ADESAO AS READEQUAGCOES ALIMENTARES; HABITO BELISCADOR DA MENINA; NAO MEDICAO DA
GLICEMIA AO LONGO DO DIA; DIFICULDADE FINANCEIRA PARA COMPRAR AS INSULINAS; NAO AJUSTE DAS INSULINAS
CONFORME ORIENTAGCAO MEDICA; CONFIGURAGAO FAMILIAR PROBLEMATICA, NA QUAL A MAE TRABALHA O DIA TODO E A
AVO NEGLIGENCIA A NECESSIDADE DE APLICAGAO DAS INSULINAS E MONITORAMENTO GLICEMICO DA NETA. AS
CONSULTAS NO SERVICO DE ENDOCRINOLOGIA OCORRIAM A CADA 6 MESES; CONTUDO, AS INSTRUCOES DADAS PELO
PROFISSIONAL SE PERDIAM E A DESCOMPENSAGCAO DO DM PERSISTIA. EM ABRIL DE 2021, A PACIENTE PASSOU A USAR O
SENSOR DE GLICOSE INTERSTICIAL FREESTYLE LIBRE ®. ADEMAIS, INICIARAM-SE TAMBEM EM 2021 AS TELECONSULTAS
QUINZENAIS DE SEGUIMENTO. A PARTIR DAi, HOUVE MELHOR CONTROLE DA GLICEMIA E MAIOR ADESAO TERAPEUTICA.
SEGUNDO DADOS DO SENSOR DE MONITORAMENTO, ENTRE 13/05/2021 E 26/05/2021, A GLICEMIA MEDIA ESTIMADA ERA 313
MG/DL, O INDICADOR DE GERENCIAMENTO DA GLICOSE (GMI) DE 10,8% (META E 7%) E O TEMPO NO ALVO GLICEMICO (70-180
MG/DL) DE 12%. JA ENTRE 10/06/2021 E 23/06/2021, APRESENTOU GLICEMIA MEDIA ESTIMADA DE 179 MG/DL, GMI DE 7,6% E
TEMPO NO ALVO GLICEMICO DE 45%. DISCUSSAO: O DESCONTROLE GLICEMICO POR NAO ADESAO A INSULINOTERAPIA EM
PACIENTES DM1 RELACIONA-SE AO DESENVOLVIMENTO DE COMPLICACOES COMO A CETOACIDOSE DIABETICA. ADEMAIS, O
FREESTYLE LIBRE ® CONSISTE EM UM SENSOR APLICADO NA PELE QUE FORNECE OS VALORES ATUAIS DA GLICOSE EM
TEMPO REAL E ESTA ASSOCIADO A MELHOR GESTAO DO DM COM MAIOR CONFORTO E REDUGAO DO ESTRESSE, JA QUE
NAO E NECESSARIO FURAR O DEDO. CONCLUSAO: O SEGUIMENTO REMOTO DOS PACIENTES DM1 TEM SE MOSTRADO UMA
POTENTE FERRAMENTA, POIS PERMITE UM ESTREITAMENTO DA RELACAO MEDICO-PACIENTE E MAIOR COOPERACAO NAS
TERAPIAS FARMACOLOGICAS E COMPORTAMENTAIS. OUTROSSIM, AS TECNOLOGIAS DE MONITORAMENTO CONTINUO, A
EXEMPLO DO DISPOSITIVO FREESTYLE LIBRE®, GARANTEM PRATICIDADE NA VISUALIZAGAO DOS NiVEIS DE GLICOSE E
REDUGAO DOS EPISODIOS DE HIPER/HIPOGLICEMIA.
PALAVRAS-CHAVE: TELECONSULTA; AUTOMONITORIZAGAO DA GLICEMIA; CONTROLE GLICEMICO.
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RESUMO

INTRODUGAO: ESCABIOSE E UMA INFECGAO CUTANEA CAUSADA PELO ACARO SARCOPTES SCABIEI VARIEDADE HOMINIS,
POPULARMENTE DENOMINADA DE SARNA. O QUADRO CLINICO DESSA PARASITOSE E CARACTERIZADO POR SINTOMAS
CAUSADOS POR REAGAO DE HIPERSENSIBILIDADE, COM PRURIDO INTENSO E POR MANIFESTAGOES NA PELE COMO
PAPULAS, VESICULAS OU ESSAS LESOES COMBINADAS, NA SUA MAIORIA AVERMELHADAS OU COBERTAS POR CROSTAS. A
TRANSMISSAO OCORRE POR CONTATO DIRETO, ATRAVES DA RELAGAO INTERPESSOAL PROXIMA E PROLONGADA, PELE A
PELE, COM A PESSOA INFECTADA OU ATRAVES DE ROUPAS OU OBJETOS DE CONTAMINAGAO RECENTE. A FAIXA ETARIA
MAIS AFETADA PELA DOENGA CORRESPONDE A CRIANGAS PRE-ESCOLARES E ADOLESCENTES. DIANTE DISSO, BUSCA-SE
RELACIONAR ESSA ENFERMIDADE COM HABITOS DE HIGIENE, A FIM DE MITIGA-LA E DE CONSOLIDAR PRATICAS
PROFILATICAS. OBJETIVOS: APRESENTAR, A PARTIR DA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA, A ASSOCIAGAO ENTRE A
INCIDENCIA DE ESCABIOSE E HABITOS DE HIGIENE PESSOAL. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UMA REVISAO INTEGRATIVA DA
LITERATURA COM A PESQUISA DE PRODUGAO CIENTIFICA NAS BASES DE DADOS BIBLIOTECA VIRTUAL DE SAUDE (BVS) E
SCIELO. UTILIZOU-SE OS DESCRITORES “ESCABIOSE”, “INCIDENCIA DA ESCABIOSE” E “SARNA” JUNTAMENTE COM O
OPERADOR BOOLEANO “AND". RESULTADOS: SEGUNDO A LITERATURA NACIONAL VIGENTE, A ESCABIOSE COMPORTA-SE
COMO UM IMPORTANTE PROBLEMA DE SAUDE PUBLICA, SENDO ENDEMICA EM MUITAS AREAS E CONSIDERADA PELA OMS,
DESDE 2013, COMO UMA DOENGA TROPICAL NEGLIGENCIADA. E UMA DOENGA DE CARATER UNIVERSAL, ESTIMANDO-SE
QUE 300 MILHOES DE PESSOAS SEJAM AFETADAS ANUALMENTE. NO ENTANTO, A PREVALENCIA EM PAISES EM
DESENVOLVIMENTO E MAIS ALTA DO QUE EM PAISES INDUSTRIALIZADOS. E UMA DOENGA ALTAMENTE INFECCIOSA QUE
PODE SER TRANSMITIDA PELO CONTATO COM UMA PESSOA INFECTADA OU POR MEIO DE ROUPAS CONTAMINADAS E ESTA
AMPLAMENTE ASSOCIADA A MAUS HABITOS DE HIGIENE E A GRUPOS SOCIOECONOMICAMENTE DESFAVORECIDOS.
GERALMENTE OCORRE SOB A FORMA DE SURTOS EM COMUNIDADES FECHADAS, ACGLOMERADOS POPULACIONAIS OU EM
GRUPOS FAMILIARES. OBSERVA-SE TAMBEM NA LITERATURA A ESCASSEZ DE TRABALHOS REFERENTES A INCIDENCIA DA
ESCABIOSE E A PERPETUAGAO DA NEGLIGENCIA DA DOENGA POR PARTE DA PROPRIA POPULAGAO E PROFISSIONAIS DE
SAUDE, COMPORTAMENTO COMUM E EVIDENCIADO EM OUTRAS DERMATOSES PASSIVEIS DE PRECONCEITO E NEGAGAO.
CONCLUSAO: EMBORA A OCORRENCIA DE ESCABIOSE NAO NECESSARIAMENTE SE DE EM TODOS OS CASOS POR MAUS
HABITOS DE HIGIENE, A PRATICA DE MEDIDAS DE HIGIENE PESSOAL E ESSENCIAL PARA A PROTEGAO CONTRA A
PARASITOSE E PARA O SEU CONTROLE. UMA VEZ QUE E TRANSMITIDA POR CONTATO COM O ACARO, COMO POR OBJETOS
CONTAMINADOS, A ESCABIOSE PODE SER EVITADA ATRAVES DA LAVAGEM DE ROUPAS E DE LENGOIS COM AGUA QUENTE,
ACIMA DE 55°C, MEDIDA QUE PROMOVE A MORTE DO PARASITO. ASSIM, PERCEBE-SE QUE A OCORRENCIA DE ESCABIOSE E
MENOR QUANDO RELACIONADA A PRATICA DE HABITOS DE HIGIENE PESSOAL.
PALAVRAS-CHAVE: ESCABIOSE; SARNA; HIGIENE PESSOAL.
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RESUMO

INTRODUGAO: OS TUMORES FILOIDES (TF) CORRESPONDEM A MENOS DE 1% DAS NEOPLASIAS MAMARIAS. DIFERENCIAM-SE
DOS FIBROADENOMAS PELO CONTEUDO ESTROMAL, QUE ENVOLVE DUCTOS TERMINAIS E LOBULARES. NO ASPECTO
HISTOPATOLOGICO HA DUCTOS QUE ENVOLVEM PROJEGOES DE TECIDO CONJUNTIVO REVESTIDAS POR EPITELIO. A
CLASSIFICAGAO VARIA ENTRE BENIGNO, LIMITROFE E MALIGNO A DEPENDER DE VARIAVEIS RELACIONADAS A ATIVIDADE
CELULAR. A ASSOCIAGAO COM CARCINOMAS E EXTREMAMENTE RARA E A RELAGAO COM CARCINOMAS IN SITU E POUCO
DESCRITA. OBJETIVO: DESCREVER CASO CLINICO DE TUMOR FILOIDE MALIGNO DE BAIXO GRAU ASSOCIADO A CARCINOMA
DUCTAL IN SITU GN2. RELATO DE CASO: PACIENTE E. R. A, 53 ANOS, PROCUROU ATENDIMENTO QUEIXANDO-SE DE NODULO
EM MAMA ESQUERDA NA REGIAO DE QUADRANTE SUPERIOR LATERAL, COM EVOLUGAO RAPIDA. AO EXAME FiSICO,
PERCEBEU-SE NODULO PALPAVEL EM QUADRANTE SUPERIOR LATERAL (QSL), BEM DEFINIDO, ENDURECIDO E INDOLOR. O
EXAME DE MAMOGRAFIA EVIDENCIOU IMAGEM NODULAR DENSA, DE FORMATO ARREDONDADO, CONTORNOS DEFINIDOS,
MEDINDO 20CM, LOCALIZADO EM QSL. PROCEDEU-SE COM A REALIZAGAO DE PUNGAO ASPIRATIVA COM AGULHA FINA
(PAAF) QUE APRESENTOU CITOLOGIA NEGATIVA. AXILA CLINICAMENTE NEGATIVA. A PACIENTE FOI SUBMETIDA AO
TRATAMENTO CIRURGICO POR MEIO DA QUADRANTECTOMIA PARA RETIRADA DO TUMOR, COM MARGENS DE SEGURANGA
AO LONGO DA RESSECGAO. A AVALIAGAO ANATOMOPATOLOGICA CONFIRMOU LESAO COMPATIVEL A TUMOR FILOIDE
ASSOCIADO COM CARCINOMA DUCTAL IN SITU COM GRAU DE MALIGNIDADE BAIXO, ATIPIAS CELULARES MODERADAS E
GRAU DE EXPANSIBILIDADE ALTO. A DEFINICAO DIAGNOSTICA OCORREU COM ESTUDO IMUNO HISTOQUIMICO QUE
DEMONSTROU POSITIVIDADE DAS CELULAS BASAIS PARA CITOQUERATINA 5/6 , PROTEINA P63, EXPRESSAO EM 5% NA
PORGAO ACOMETIDA POR CARCINOMA IN SITU PARA O MARCADOR KI-67 E 10% PARA AS CELULAS ESTROMAIS, ER+, PR-.
DISCUSSAO: DE ACORDO A EPIDEMIOLOGIA, ENTRE A 4° E 5 DECADA DE VIDA E MAIS COMUM O APARECIMENTO DE TF, NO
PRESENTE RELATO O DIAGNOSTICO OCORREU EM UMA PACIENTE DE 53 ANOS DE IDADE. O RISCO AUMENTADO PARA O
APARECIMENTO DA DOENGCA SE DA ENTRE MULHERES ASIATICAS E LATINAS, COM ESCASSEZ DE DADOS ESPECIFICOS
SOBRE O PERFIL EPIDEMIOLOGICO BRASILEIRO. O CARATER CLINICO DO TF OCORRE DE MANEIRA SEMELHANTE AO RELATO,
EM QUE NA MAIORIA DAS VEZES OS TUMORES SAO INDOLORES, GRANDES, DELIMITADOS E DE CONSISTENCIA FIRME COM
RAROS ASSOCIAGAO DE CARCINOMAS. O CRESCIMENTO, DE ATE 41 CM, E UM DOS PRINCIPAIS FATORES DE PROCURA AOS
PROFISSIONAIS. O ENVOLVIMENTO AXILAR E POUCO DESCRITO, O QUE CONDIZ COM A CONDIGAO CLINICA DA PACIENTE. AS
CARACTERISTICAS DO TUMOR DIFICULTAM A PADRONIZAGAO DIAGNOSTICA POR EXAMES DE IMAGEM, PRINCIPALMENTE
NOS CASOS DE TUMORES MALIGNOS, E TAMBEM NAO HA CLAREZA COM RELAGAO AO PROTOCOLO DE TRATAMENTO POR
SE TRATAR DE UMA DOENGA DE DIFiCIL MANEJO. DESSA FORMA, O TRATAMENTO CIRURGICO SURGE COMO UMA OPGAO
PARA CONTROLE LOCAL DA DOENGA E DA SOBREVIDA DAS PACIENTES, UTILIZANDO TECNICAS DE RESSECGAO COM
MARGENS LIVRES DE SEGURANGA. CONCLUSAO: ESTUDOS EPIDEMIOLOGICOS DEVEM SER REALIZADOS A FIM DE AUXILIAR
NA PADRONIZAGAO DE CONDUTAS RELACIONADAS AO MANEJO DE TF, ESPECIALMENTE EM CASO DE ASSOCIAGOES COM
OUTROS TIPOS DE TUMORES E, DEVIDO A ESCASSEZ DE DADOS, A RESSECGAO COMPLETA DA LESAO COM MARGENS DE
SEGURANGA E ATUALMENTE A MELHOR FORMA DE CONTROLE DESSA NEOPLASIA.
PALAVRAS-CHAVE: CARCINOMA INTRADUCTAL NAO INFILTRANTE; NEOPLASIAS DA MAMA; TUMOR FILOIDE.
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RESUMO

INTRODUGAO: PNEUMONIA E UMA FORMA DE INFLAMAGAO AGUDA DO PARENQUIMA PULMONAR CAUSADA POR ViRUS,
BACTERIAS OU FUNGOS, SENDO UMA DAS PRINCIPAIS CAUSAS DE MORTE NO MUNDO. CONSIDERANDO A INCIDENCIA
DISTINTA DESSA DOENGA EM CADA FAIXA ETARIA, UM COMPARATIVO DA EVOLUCAO DAS TAXAS DE MORTALIDADE (TMS)
EM ADULTOS E IDOSOS PODE AUXILIAR NA ELUCIDACAO DA DINAMICA EPIDEMIOLOGICA DA DOENCA, CONTRIBUINDO
PARA A FORMULAGAO DE POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE E PARA O APRIMORAMENTO DE PROTOCOLOS DE TRATAMENTO E
PREVENCAO. OBJETIVOS: ANALISAR COMPARATIVAMENTE AS TENDENCIAS DE MORTALIDADE POR PNEUMONIA EM
ADULTOS E IDOSOS NO BRASIL, POR REGIAO, ENTRE 2012 E 2021. METODOLOGIA: TRATA-SE DE UM ESTUDO
OBSERVACIONAL, ANALITICO E RETROSPECTIVO. OS DADOS SOBRE OBITOS FORAM OBTIDOS DO SISTEMA DE INFORMAGOES
DE MORTALIDADE (SIM/SUS) DO DEPARTAMENTO DE INFORMATICA DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (DATASUS) E OS DADOS
POPULACIONAIS OBTIDOS DO ESTUDO DE ESTIMATIVAS POPULACIONAIS POR IDADE. FORAM CONSIDERADOS COMO
OBITOS POR PNEUMONIA DE ETIOLOGIA INFECCIOSA (VIRAL, BACTERIANA, FUNGICA E SEM MICROOGANISMO
ESPECIFICADO) AQUELES INCLUIDOS NOS CODIGOS 712, 313, J14, 315, 316, 317 E 318 DO CID-10. PARA OBITOS EM ADULTOS,
CONSIDEROU-SE A FAIXA ETARIA DE 20 A 59 ANOS; AS MORTES DE IDOSOS FORAM AQUELAS DE PESSOAS COM 60 ANOS OU
MAIS. NO SOFTWARE MICROSOFT EXCEL®, FORAM CALCULADAS AS TMS POR 100 MIL HABITANTES EM CADA FAIXA ETARIA
TRABALHADA. A ANALISE DE TENDENCIAS FOI REALIZADA PELO METODO DE PRAIS-WINSTEN, UTILIZANDO O SOFTWARE
STATA 14.0. RESULTADOS: A TM EM ADULTOS POR PNEUMONIA NO BRASIL, A CADA 100 MIL HABITANTES, VARIOU DE 8,69
PARA 8,39 ENTRE 2012 E 2021, ACUMULANDO 103.567 OBITOS NO PERIODO. A ANALISE DE SERIE TEMPORAL DEMONSTROU
TENDENCIA DECRESCENTE PARA O PAIS (P=0,02) E PARA AS REGIOES SUL E SUDESTE (P<0,05 E B NEGATIVO), ENQUANTO A
REGIAO NORTE REVELOU TENDENCIA DE CRESCIMENTO (P<0,05 E B POSITIVO). AS REGIOES NORDESTE E CENTRO-OESTE
MANTIVERAM TENDENCIA ESTACIONARIA (P>0,05). JA A TM POR PNEUMONIA EM IDOSOS PASSOU DE 217,6 PARA 176,2
OBITOS A CADA 100 MIL HABITANTES, COM 609.758 MORTES ACUMULADAS NO PERIODO. APESAR DISSO, APRESENTOU
TENDENCIA ESTACIONARIA DEVIDO AS VARIAGCOES INTERNAS NO PERIODO (P=0,28), ASSIM COMO AS REGIOES SUL,
SUDESTE E NORDESTE. CENTRO-OESTE FOI A UNICA REGIAO A EXIBIR TENDENCIA DECRESCENTE, O CONTRARIO DO
ACHADO PARA A REGIAO NORTE. CONCLUSAO: AO AVALIAR A ANALISE TEMPORAL DAS TMS POR PNEUMONIA NO BRASIL
EM ADULTOS E IDOSOS, PERCEBE-SE QUE AS TENDENCIAS SAO DISTINTAS, SENDO A PRIMEIRA DECRESCENTE, GUIADA PELA
REDUCAO NAS REGIOES SUL E SUDESTE, E A SEGUNDA TENDENDO A ESTABILIDADE, JA QUE PESSOAS ACIMA DOS 60 ANOS
SAO MAIS SUSCETIVEIS A INFECCOES RESPIRATORIAS. E IMPORTANTE RESSALTAR QUE NOS ULTIMOS ANOS ANALISADOS
HOUVE UMA QUEDA ACENTUADA NA INCIDENCIA DE PNEUMONIA EM IDOSOS, DEVIDO AOS MEIOS DE PREVENGAO
DISSEMINADOS DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19. AS TENDENCIAS TEMPORAIS ESTACIONARIAS NAS REGIOES
SUPRACITADAS DEMONSTRAM A NECESSIDADE DE INTENSIFICACAO DE POLITICAS PUBLICAS DIRECIONADAS A PROMOGCAO
DE SAUDE E A PREVENGCAO DE PNEUMONIAS PARA AMBOS OS GRUPOS - PRINCIPALMENTE O DOS IDOSOS. EM PARALELO,
AS DISPARIDADES SOCIOECONOMICAS E EPIDEMIOLOGICAS AJUDAM A ELUCIDAR A INCLINACAO AO AUMENTO DAS TMS
OBSERVADA NA REGIAO NORTE, QUE OCORRE NAS DUAS FAIXAS ETARIAS ESTUDADAS. PORTANTO, OS DADOS INCITAM A
INVESTIGACAO DAS DEMANDAS ESPECIFICAS DE CADA REGIAO VISANDO A REDUGCAO DA MORTALIDADE POR PNEUMONIA
EM TODO O BRASIL E NOS DIFERENTES GRUPOS ETARIOS.
PALAVRAS-CHAVE: PNEUMONIA; TAXA DE MORTALIDADE POR FAIXA ETARIA; EPIDEMIOLOGIA.
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RESUMO

INTRODUGAO: AS DOENCAS INFLAMATORIAS INTESTINAIS, DOENGCA DE CROHN E A RETOCOLITE ULCERATIVA, DERIVAM DE
UMA ASSIMETRIA ENTRE A VIABILIDADE DA MICROBIOTA INTESTINAL E A RESPOSTA IMUNE DO PACIENTE, RESULTANDO EM
ALTERAGOES HISTOLOGICAS E FUNCIONAIS DA MUCOSA DO TRATO GASTROINTESTINAL. DIANTE DESSA COMPLEXIDADE
SOBRECARREGAM A DEMANDA HOSPITALAR E AMBULATORIAL DA REDE PUBLICA DE SAUDE NO ESTADO DE GOIAS.
COMPREENDER AS VARIAVEIS SOCIODEMOGRAFICAS, COMO IDADE, ETNIA E SEXO QUE INFLUENCIAM NA OCORRENCIA
DE