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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: o transtorno do espectro autista (ASD) evidencia descompasso
na microbiota intestinal (Ml). Objetivo: investigar a correlacdo entre ASD e Ml,
e seu impacto na qualidade de vida. Método: revisdo narrativa por meio de uma
estratégia predefinida em combinacdo booleana no PubMed. A selecéo se deu
por dupla-checagem de titulos, resumos e artigos incluidos na integra. Resulta-
dos: 20 artigos foram selecionados, sendo observado que os sintomas do trato
gastrointestinal (TGI) no ASD s&o exacerbados, principalmente a constipacao.
Evidenciou epitélio intestinal inflamado semelhante a portadores de doencas
inflamatorias cronicas. Houve alteracdo das proporcdes de filos bacterianos, com
diminuicdo de Bacteroidetes em relacdo aos Firmicutes, aumento de Clostridium
e Candida - indicativo de disbiose intestinal. O transplante de microbiota fecal
(FMT) apresentou resultados promissores, com restabelecimento do Ml funcional
e melhora dos sintomas do TGI. O uso de probidticos mostrou-se benéfico, asso-
ciadoou nao a FMT, com ressalvas para a heterogeneidade de cepas bacterianas,
ndo havendo consenso na literatura para sua composicao. Houve modulacao
positiva de neurotransmissores GABA, serotonina, melatonina e dopamina, favo-
recendo o restabelecimento do equilibrio do eixo intestino-cérebro-microbiota
com melhora dos seguintes aspectos: funcdo cerebral, da plasticidade neural, da
resposta ao estresse, escore ATEC - Autism Treatment Evaluation Checklist nas
esferas sociabilidade, consciéncia sensorial, linguagem, salde fisica e comporta-
mental, bem como, melhora dos sintomas do TGl e da frequéncia de evacuacao.
Conclusao: o uso de FMT e probiéticos, associados ou ndo, mostra-se promissor
na modulacao da sintomatologia do ASD, porém, ha ressalvas na dosagem de
cepas bacterianas nessas terapias.

Palavras-chave: Transtorno do espectro autista; Autismo; Microbiota do trato
gastrointestinal; Microbioma intestinal.
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RESUMO SUBMETIDO

O cancer de pele ndo melanoma, que abrange o carcinoma basocelular e o
carcinoma espinocelular, representa uma carga clinica consideravel devido a sua
alta prevaléncia, exigindo métodos diagndsticos precisos. Este estudo teve como
objetivo a investigacdo da aplicacédo de inteligéncia artificial (IA) para aprimorar a
correlacdo entre dados clinicos e anatomopatoldgicos no diagndstico do cancer de
pele ndo melanoma, avaliando como algoritmos de IA podem melhorar a anélise
e a precisao diagnostica ao integrar imagens histopatoldgicas com informacoes
clinicas. A metodologia envolveu uma revisdo de artigos selecionados em bases
de dados nacionais e internacionais, abrangendo o periodo de 2022 a 2024. Os
resultados indicaram que a IA pode identificar padrées complexos e melhorar a
concordancia entre diagndsticos clinicos e histopatoldgicos, reduzindo discre-
pancias e otimizando a precisdo do diagnostico, a partir de estudos recentes que
utilizaram inteligéncia artificial para melhorar o diagndstico do cancer de pele ndo
melanoma, ao integrar modelos de redes neurais convolucionais, generativas, mo-
delos de machine learning supervisionados ou deep neural networks. Esses modelos
foram adaptados para analisar imagens histopatoldgicas, enquanto técnicas de
transferéncia de aprendizado aprimoraram a precisao com conjuntos de dados
especificos. Machine learning supervisionado foi aplicado a dados clinicos para cor-
relacionar caracteristicas dos pacientes com a doenca. As conclusoes sugerem que
aintegracaodalArepresenta um avanco significativo na pratica clinica, fornecendo
uma ferramenta poderosa para aprimorar o diagnostico e o tratamento do cancer
de pele ndo melanoma, além de oferecer suporte valioso para a formacao e a to-
mada de decisdes clinicas.

Palavras-chave: Inteligéncia artificial; Cancer de pele ndo melanoma; Deep
learning; Diagnostico clinico; Correlacdo anatomopatoldgica.
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RESUMO SUBMETIDO

No Brasil, 0 sedentarismo e a mé& alimentacao sao problemas de satide publica
que impactam a qualidade de vida. Em 2019, o Sistema de Vigilancia Alimentar e
Nutricional® revelou que 16,33% das criancas brasileiras entre cinco e dez anos
estavam com sobrepeso, 9,38% com obesidade e 5,22% com obesidade grave.
Dentro da Politica Nacional de Promocdo a Satide (PNPS)?, estudantes da Escola
Superior de Ciéncias de Sauide realizaram acoes de educacdo em saude, focadas em
criancas do 4° e 5° ano do Ensino Fundamental | de uma escola em Brasilia-DF. O
objetivo era promover habitos saudaveis através de atividades ludicas. Apds uma
visita inicial para entender as demandas das criancas, houve uma reunido com a
nutricionistada UBS Il da Asa Norte. O projeto foi estruturado em trés estacoes: a
primeira foi uma oficina de atividade fisica ao ar livre com bolas e cordas, a segunda
foi uma atividade ludica sobre alimentos, onde as criancas adivinharam a quantidade
de aclicar e aprenderam sobre alimentos processados, e por fim foi feito o célculo
do IMC dos alunos, com os resultados repassados a nutricionista para diagnodstico
nutricional. As criancas e alguns professores participaram ativamente, mostran-
do que a educacdo em saulde pode ser envolvente e eficaz. Para os estudantes
de medicina, a acdo foi valiosa, permitindo o desenvolvimento de habilidades de
comunicacao, empatia e trabalho em equipe. A experiéncia destacou a importan-
cia da responsabilidade social e das parcerias entre instituicoes académicas e a
comunidade, moldando um futuro mais saudavel e consciente.

Palavras-chave: Sedentarismo; Alimentacao saudavel; Satide publica; Educacdo
em Saude.

REFERENCIAS

1. Brasil. Ministério da Saude. Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional -
SISVAN: relatério anual de 2019. Brasilia: Ministério da Saude, 2019.

2. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento
de Andlise de Situacdo de Saude. Politica Nacional de Promocdo da Sauide:
revisaoda PortariaMS/GM n. 687, de 30 de marco de 2006. Brasilia: Ministério
da Saude, 2014.

*Obteve o terceiro lugar nas apresentacdes do Congresso.

Health Residencies Journal (HRJ). 2024:5(27):7 7


https://doi.org/10.51723/hrj.v5i26.1135 
https://doi.org/10.51723/hrj.v5i26.1135 
https://orcid.org/0009-0006-3749-2573
https://orcid.org/0009-0008-6038-2510
https://orcid.org/0009-0004-9430-5530
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

Health
Residencies
Journal (HR)J).
2024:;5(27):8-9

Il Congresso
Médico
Académico da
Escola Superior
de Ciéncias da
Saude

DOI:
https://doi.org/10.51723/
hrjv5i27.1135

ISSN: 2675-2913

Qualis: B2

Monitorizacao hemodinamica do choque
cardiogénico: uma revisao de literatura

Isaella Ribeiro Silval
Trisotto?

, Larissa Rodrigues Michalsky! (2, Lavinia Andreza
, Mariana Sampaio Guterres® (), Dra. Maria dos Santos Barcelos?

LESCS/DF

Correspondéncia: larissamichalsky20@gmail.com

RESUMO SUBMETIDO

Introducao: o choque cardiogénico (CC) € uma condicio grave caracterizada
pela diminuicdo do débito cardiaco, frequentemente precedida de infarto agudo
do miocardio, especialmente no ventriculo esquerdo, resultando em hipoperfusao
corporal severa. Com uma taxa de mortalidade significativa de 40-67%, a monito-
rizacdo hemodinamica desempenha papel crucial no diagndéstico e manejo dessa
condicao. Esta revisao sintetiza diversas modalidades de monitorizacdo utilizadas,
incluindo cateterismo arterial periférico, cateterismo do coracdo direito e artéria
pulmonar, ecocardiografia, biomarcadores sanguineos e novas modalidades emer-
gentes. Metodologia: utilizando a metodologia PRISMA, foram selecionados 10
artigos dos 81 inicialmente identificados em bases como The Cochrane Library,
PubMed e Medline, todos publicados nos Ultimos cinco anos, apds exclusdo de
textos irrelevantes e duplicatas. Resultados: o cateterismo arterial periférico,
método invasivo, permite medicao continua da pressao arterial sistdlica e média,
facilitando o ajuste de inotroépicos e vasopressores com menor risco de supe-
restimar a pressao arterial. O cateterismo do coracao direito com colocacdo de
cateter de artéria pulmonar fornece dados cruciais sobre o desempenho sisté-
lico cardiaco e preditores de mortalidade, apesar das complicacdes associadas
ao procedimento. A ecocardiografia, tanto transtoracica quanto transesofagica,
oferece avaliacoes dinamicas das disfuncoes cardiacas, sendo repetivel antes e
apos intervencoes terapéuticas. O lactato arterial medido em 8 horas destacou-
se como preditor significativo de mortalidade, refletindo a resposta terapéutica
inicial. Conclusao: esta revisdo ressalta a importancia critica da monitorizacdo
hemodindmica para a identificacdo, estratificacdo de risco e tratamento do cho-
gue cardiogénico, enfatizando a necessidade continua de métodos mais seguros
e eficazes de monitoramento.

Palavras-chave: Monitorizacdo hemodinamica; Choque cardiogénico.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: associada a condicdo hormonal, metabdlica e inflamatoria, a obesi-
dade, uma comorbidade cuja prevaléncia na populacao tem aumentado, esta relacio-
nada a alteracées que modificam o risco de cancer de mama em mulheres, especial-
mente naquelas em pds-menopausa (DUGGAN C et al., 2022). Objetivo: descrever
0S mecanismos pelos quais a obesidade predispde ao cancer de mama em pacientes
pos-menopausa. Método: trata-se de uma revisao integrativa da literatura. Nas ba-
ses PubMed e BVS, foram usados os descritores “Obesity”, “Breast Neoplasms” e
“Postmenopause” e o operador “AND”. Foram incluidos estudos primarios completos,
em inglés, publicados a partir de 2016 e foram excluidos estudos secundarios e ndo
relacionados ao tema, de modo que, ao final, 3 artigos compuseram este estudo. Re-
sultados: em mulheres pds-menopausicas, a obesidade e um status metabdlico ruim
aumentam, independente e conjuntamente, o risco de cancer de mama (KABAT, C.
et al, 2017). Aresisténcia a insulina e os niveis elevados de estrogénio, de insulina
e de fatores inflamatorios sdo influéncias principais, sendo que a insulina elevada
e a gordura visceral contribuem para a sindrome metabdlica, enquanto o estradiol
nao conjugado estd fortemente associado ao cancer de mama ER+. Alteracoes nas
adipocinas e marcadores de resisténcia a insulina sdo biomarcadores relevantes na
pratica clinica (SCHAIRER, C.et al., 2016). Conclusao: obesidade é um fator derisco
significativo para o desenvolvimento do cancer de mama em pds-menopausicas, con-
dicao agravada por um quadro metabolico de resisténcia a insulina e niveis elevados
de estrogénio, de insulina e de citocinas pro-inflamatérias.

Palavras-chave: Obesidade; Neoplasias da mama; Pés-menopausa.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: o afogamento, caracterizado pela dificuldade respiratoria por
imersao em liquido, € uma das principais causas de morbidade e mortalidade,
resultando em 40 mortes por hora globalmente e 370.000 anuais, afetando es-
pecialmente criancas. Esta revisdo objetiva abordar o manejo adequado e os
principais aspectos do afogamento no publico pediatrico. Metodologia: a revi-
sao utilizou a metodologia PRISMA, usando os descritores “management” AND
‘drowned” AND “pediatric”, abrangendo bases como Pubmed e Medline, filtrando
os artigos dos ultimos 5 anos. Dos 75 inicialmente encontrados, 5 foram esco-
Ihidos apds a exclusdo de textos fora do escopo e de duplicatas. Resultados: o
afogamento resulta da submersao em liquido, causando entrada nos pulmoes e
perda de surfactante, aumentando a permeabilidade das membranas e formando
edema pulmonar. A incidéncia mais elevada ocorre em criancas de 1 a 4 anos e
adolescentes de 15 a 19 anos, com criancas epilépticas enfrentando risco 10
vezes maior que as nao epilépticas. O tratamento inclui oxigenoterapia, contro-
le da hipotermia e administracao intravenosa de solucdo salina. O prognostico
varia com idade da vitima, tipo e temperatura da dgua, qualidade da reanimacéo
cardiorrespiratéria, tempo de imersdo e tempo para atendimento hospitalar. A
prevencdo envolve coletes salva-vidas, barreiras e supervisdo adequada. Con-
clusao: a revisdo sobre o afogamento pediatrico revela significativa morbidade
e mortalidade, além da importancia do avanco no manejo e na prevencao dessa
situacdo acidental. Estratégias preventivas e melhorias na resposta emergencial
sdo cruciais para diminuir o impacto do afogamento nas criancas e fundamentais
para evitar desfechos neurologicos.

Palavras-chave: Afogamento; Manejo; Criancas.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a colecistectomia robdtica (RC), laparoscopica (LC) e aberta (OC)
sdo amplamente utilizadas. OBJETIVO: comparar a OC, LC e RC em seus desfe-
chos e em suas complicacdes pos-operatorias (PO). Método: revisdo narrativa da
literatura por meio de uma estratégia pré-definida em combinacédo booleana no
PubMed. A selecdo de artigos se deu por dupla-checagem de titulos, resumos e
artigos incluidos na integra. Resultados: foram selecionados 15 artigos, a partir
dos quais foi observado que a LC tem menor mortalidade, risco de vazamento bi-
liar, tempo de cirurgia, internacao e complicacoes PO em relacdo a OC. Também,
mostrou menor resposta a dor e a reabilitacdo mais rapida. Nos casos de carcinoma
de vesicula biliar, a LC se mostrou mais eficiente em relacdo a OC, com reabilita-
cao mais rapida, menor tempo de internacdo e menor dor referida. Os riscos de
conversao de LC para OC sao mais elevados para o género masculino, > 65 anos,
e na presenca de comorbidades. Nao houve diferencas significativas para tempo
de internacao e complicacoes no PO no comparativo de RC e LC. A RC mostrou-
se superior a LC na menor incidéncia de complicacdes intraoperatdrias. Sobre a
percepcao de residentes no manuseio das técnicas de LC e RC, estes referiram
preferéncia pela RC pela menor exigéncia fisica do cirurgiao, percepcao de tempo
cirdrgico e exigéncia de forca aplicada ao aparelho, sendo, assim, uma técnica mais
confortavel para aequipe. Conclusao: as técnicas LC e RC mostram-se superiores
a OC, entretanto, a OC ainda ¢ indicada para casos mais graves.

Palavras-chave: Colecistectomia aberta; Colecistectomia laparoscopica;
Colecistectomia robotica.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a transfusdo macica de hemoderivados mostra-se fundamental
no tratamento de vitimas de trauma que apresentam hemorragias graves. Essa
medida visa a reducdo dos danos oriundos da hipovolemia, como a coagulopatia
e a instabilidade hemodinamica. Assim, esta revisdo de literatura busca discutir
0s aspectos e as diferentes técnicas utilizadas nessa terapéutica. Metodologia:
a revisdo utilizou a metodologia PRISMA, usando os descritores “Massive blood
transfusion” AND “trauma” abrangendo bases com Pubmed e UpToDate, filtrando
os artigos dos ultimos 5 anos. Dos 103 inicialmente encontrados, 9 foram escolhi-
dos apos a exclusao de textos fora do escopo e de duplicatas. Resultados: a gestéo
eficaz do trauma hemorragico depende de um Protocolo de Transfusdo Massiva
(PTM) bem executado e iniciado rapidamente. Assim, em casos de trauma grave
e coagulopatias que necessitam de reposicao sanguinea, a transfusao de plasma,
plaguetas e hemacias em proporcao até proxima de 1:1:1, reduz a mortalidade e
as complicacoes, ja a entrega rapida desses hemoderivados minimiza a faléncia de
orgaos. Ademais, ha o uso de sangue completo, especialmente tipo O, em pacientes
com hemorragia macica, opcao valida devido a sua simplicidade e eficicia na ressus-
citacdo, porém que necessita estudos adicionais para comparar a eficacia dentro do
PTM. Conclusao: a transfusdo macica de fracoes sanguineas ou sangue completo
é medida essencial no suporte hemostatico em acometidos por hemorragia grave.
A literatura ainda necessita de estudos com maior grau de evidéncia que definam
melhor o conceito “transfusdo macica” e proporcoes ideais de fracoes ou tipo de
sangue para fazé-la.

Palavras-chave: Transfusdo de sangue; Transfusao de componentes; Trauma
multiplo; Protocolo de tratamento.
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RESUMO SUBMETIDO

O presente estudo aborda o desenvolvimento de adenocarcinoma pulmonar
relacionado ao uso de cigarros eletronicos, dispositivos cuja popularidade tem
aumentado, especialmente entre jovens e adultos. O objetivo do trabalho foi
investigar a associacdo entre o uso desses dispositivos e a ocorréncia de ade-
nocarcinoma pulmonar. A metodologia envolveu uma revisao de artigos selecio-
nados em bases de dados nacionais e internacionais, abrangendo o periodo de
2010 a 2023. Os resultados indicaram que os usuarios de cigarros eletrénicos
apresentam um risco aumentado de desenvolver adenocarcinoma pulmonar,
comparado aos ndo usuarios, ao avaliar as substancias mais presentes nos li-
quidos utilizados nesses dispositivos eletrénicos. A nicotina induz a expressao
de fatores de transcricdo associados a pluripoténcia e auto-renovacéao celular,
como o Sox2, facilitando o crescimento tumoral, e aumentando a capacidade de
migracdo e invasao das células tumorais. A 6-metil nicotina (6-MN), apresentou
maior citotoxicidade em células epiteliais bronquicas humanas do que a nico-
tina. Um sequenciamento mostrou 1.208 proteinas expressas, nessas células,
relacionadas ao adenocarcinoma, no grupo exposto a 6-MN, em comparacao ao
grupo controle. Flavorizantes, contendo propilenoglicol, decompdem-se em com-
postos toxicos, como a acroleina, altamente irritantes e carcinogénicos, quando
aquecidos, causando danos ao DNA, induzindo mutacoes celulares e inflamacao
cronica. Conclui-se que essas substancias criam um ambiente propicio e umrisco
significativo para o desenvolvimento de adenocarcinoma pulmonar, através de
mecanismos que incluem inflamacdo, danos ao DNA e estimulo ao crescimento
anormal das células pulmonares. Logo, ressalta-se a necessidade de campanhas
de conscientizacdo sobre esses riscos a salde.

Palavras-chave: Cigarro eletrénico; Vaping; Adenocarcinoma pulmonar.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: o teste do pezinho tem papel fundamental na deteccdo precoce
de condicoes genéticas em neonatos, como doenca falciforme. Desse modo, per-
mite intervencoes que possam melhorar consideravelmente a qualidade de vida
desses bebés. Objetivo: destacar a importancia do teste do pezinho na triagem
neonatal. Método: este estudo trata-se de uma revisao de literatura realizada a
partir de buscas eletrénicas nas bases de dados SciELO (Scientific Eletronic Li-
brary Online). O critério da pesquisa foi a busca por artigos sobre a importancia
do teste do pezinho na triagem neonatal, utilizando descritores: triagem neonatal
e diagnostico precoce. Nesta etapa inicial foram encontrados 27 artigos. Apos
analise prévia, foram selecionados 3 artigos para a realizacdo da revisao literaria.
Os demais artigos foram descartados por serem considerados inadequados, pois
apresentavam distanciamento em relacdo ao objetivo deste estudo. Resultado:
ao identificar condicées como hiperplasia adrenal e hipotireoidismo congénito
logo ao nascer, o teste do pezinho permite abordagens precoces que evitam e/
ou minimizam graves complicacoes, como deficiéncias intelectuais e problemas
de desenvolvimento neuropsicomotor. Essa abordagem preventiva nao apenas
salvavidas, mas também reduz significativamente custos associados ao tratamen-
to tardio dessas doencas. Consideracoes Finais: o teste do pezinho representa
enorme avanco na medicina neonatal, permitindo precoce diagndstico de diversas
condicoes. Esta intervencao inicial permite melhora na qualidade de vida nesses
pacientes, além de onerar menos o sistema de satide publico. Dessa forma, a busca
da ampliacdo desse teste deve ser uma premissa das politicas publicas, uma vez
que garante melhores resultados sociais e de salde para a populacao.

Palavras-chave: Triagem neonatal; Diagnostico precoce; Pediatria.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a apendicite aguda é a emergéncia cirdrgica mais comum em
criancas. O diagnostico é geralmente clinico, mas continua a ser um grande desa-
fio atualmente. Entretanto, procedimentos de avaliacdo como a ultrassonografia
(USG), tomografia computadorizada (TC), ressondncia magnética (RM) podem
complementar exames clinicos no diagndstico. Objetivo: elucidar as particulari-
dades do diagndstico da apendicite aguda na populacdo pediatrica. Metodologia:
foirealizada uma revisdo narrativa da literatura e usado como estratégia de busca
((Appendectomy) OR (Appendicitis) AND (child OR children OR pediatric)) AND
(Diagnosis) na base de dados Pubmed. Apenas os artigos publicados nos Ultimos
dois anos e incluidos no filtro de idade ‘crianca: 6 - 12 anos’ foram considerados.
Dessa forma, houve 262 resultados, dos quais seis estavam duplicados e foram
excluidos. Apos leiturainicial dos artigos e eliminacdo dos trabalhos ndo condizen-
tescomotema, restaram 69, os quais foram utilizados nessa revisao bibliografica.
Resultados: o diagnodstico de apendicite em criancas utilizando USG apresenta
sensibilidades relatadas de 72,5 - 98,7% e especificidades de 92 - 98,2% sendo
dependente da experiéncia do ultrassonografista. A TC, em uma meta-analise, apre-
sentou sensibilidade e especificidade de 95% e 94%, respectivamente, enquanto
a RM mostra sensibilidade de 97,9%, e especificidade de 99,0%. Conclusao: em
criancas, o quadro da apendicite aguda conta com a TC, RM e USG como exames
para validacdo diagnostica, sendo a TC de maior acurdcia, porém apresenta custo
maior. Os erros de diagnostico sdo um problema de salide publica, pois apresentam
consequéncias em termos de morbidade e mortalidade.

Palavras-chave: Crianca; Diagndstico.
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RESUMO SUBMETIDO

Asindrome de Dravet é uma epilepsia infantil grave que surge no primeiro ano
de vida, causada por mutacdes no gene SCN1A em 80% dos casos. Estas mutacoes
afetam a funcdo do canal de sddio, resultando em crises epilépticas prolongadas.
Inicialmente, as crises sdo clonicas, com movimentos ritmicos e salivacao excessiva.
Posteriormente, surgem crises mioclénicas, auséncias atipicas e convulsoes parciais.
A condicdo tende a estabilizar apds os 2 anos, mas o diagndstico é desafiador devido
aresisténcia a medicamentos e a variabilidade dos sintomas, piorando o prognostico
e aumentando a mortalidade e deficiéncias neuropsicomotoras. Este estudo analisa
a influéncia do diagndstico tardio no progndstico da sindrome em pacientes pedia-
tricos. A revisao bibliografica utilizou a estratégia PVO na base de dados PubMed,
buscando os termos “dravet syndrome” “Child” e “late diagnosis”. Dos 87 artigos
encontrados, 15 foram selecionados apos aplicar critérios de inclusao e excluséo,
sendo 7 usados no estudo. Cerca de 80% dos pacientes tém a Sindrome da Morte
Subita Infantil. Criancas com mais de 2 anos apresentam atrasos no desenvolvimento
motor. Aterapiacom o valproato de sédio é recomendada inicialmente. O estiripentol,
combinado com valproato de sédio e clobazam, reduz a frequéncia de convulsdes em
pacientes ndo responsivos, e o canabidiol € recomendado como tratamento adjuvan-
te. O estudo conclui que o diagndstico tardio impacta negativamente o tratamento e
prognostico dos pacientes. Arevisao destaca a importancia de diagnosticos precoces
e tratamentos adequados para melhorar os desfechos clinicos, contribuindo para a
compreensdo da fisiopatologia da sindrome e possiveis terapias.

Palavras-chave: Sindrome de Dravet; Criancas; Diagnéstico tardio; Epilepsia
miocldnica; Epilepsia.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: Folie a Deux ou transtorno psicotico compartilhado é uma sindro-
me psiquiatrica caracterizada pela inducdo de sintomas psicoticos de uma pessoa
para outro individuo préximo. A sindrome é raramente diagnosticada, pouco dis-
cutida e conhecida pela sociedade médica. Objetivo: descrever os fatores de risco
mais associados na génese da sindrome. Metodologia: foi realizada uma revisao
de literatura com artigos selecionados nas bases de dados internacionais, como o
PubMED. Foram utilizados descritores com base no Descritores em Ciéncias da
Salde, e incluidos artigos publicados a partir de 2018. Como critérios de exclusao,
excluiram-se artigos que abordassem transtornos psicoticos sem serem especifi-
cos sobre Folie a Deux e incompletos, com um total de cinco artigos. Resultados:
a inducao do transtorno ocorre por um individuo geralmente autoritario sobre
outro introvertido, passivo ou facilmente influencidvel. Para sua génese, a histo-
ria familiar de esquizofrenia é um fator preponderante, porém artigos divergem
sobre areal necessidade da presenca de psicose na familia. Também ha relatos de
trauma na infancia, abuso parental fisico, psicoldgico ou sexual, isolamento social,
relacoes familiares interdependentes e de longa duracéo, negligéncia e desordens
de personalidade. Folie a Deux ocorre mais em relacdes conjugais, fraternais e
maternais, sendo o individuo indutor mais frequentemente mulher, e possuindo
risco genético ou psicossocial com o induzido, promovendo relacdo de apoio mutuo
e incentivo entre os delirios compartilhados. Conclusées: a sindrome é incerta na
literatura devido a caréncia de diagndsticos. Investigacdes maiores permitiriam
um conhecimento profundo acerca da génese e dos fatores e favoreceriam o diag-
nostico precoce.

Palavras-chave: Folie a Deux; Transtorno paranoide compartilhado; Transtorno
psicotico compartilhado.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: o tumor de pancreas é caracterizado pelo dificil rastreio e taxa de
mortalidade elevada. O diabetes mellitus tipo 2 (DM?2) é um dos fatores de risco,
devido a hiperglicemia, hiperinsulinemia e resisténcia insulinica, alteracoes asso-
ciadas a carcinogénese do tumor pancreatico. Objetivo: descrever a associacéo
da DM2 com a patogénese do tumor pancreatico. Metodologia: revisdo de litera-
tura integrativa, com artigos selecionados nas bases de dados PubMed e SciELO.
Foram selecionados 9 artigos e excluidos 5 deles, com amostra final de 4 artigos.
Foram incluidas publicacoes nos Ultimos 5 anos e de acesso gratuito ao publico.
Como critérios de exclusao, sdo artigos que nao relacionaram o tipo 2 da diabetes
com cancer de pancreas. Resultados: a hiperglicemia modula a sinalizacdo celular
pelas vias p38 MAPK e RET (proto-oncogene que codifica proteina quinase) indu-
zindo proliferacao celular, apoptose e metastase, além de intensificar a inflamacéo
por fatores IL-1, IL-6, I-8, VEGF, TNF-alfa. A hiperinsulinemia pelo DM2 estimula
proliferacao celular e angiogénese, devido a funcdo anabdlica. Nesse contexto, o
pancreas por sinalizacdo celular necessita aumentar a producao da insulina para
evitar estados hiperglicémicos, o que estimula reacdes metabdlicas do orgdo e
predispde a oncogénese, por mecanismos ainda nao completamente elucidados.
Conclusao: a modulacdo de vias de proliferacéo celular promovidas pela hipergli-
cemia e hiperinsulinemia sdo os responsaveis pela patogenia da DM2 na neoplasia
pancreatica. Entretanto, mais estudos experimentais devem ser realizados para
elucidar outros genes e vias que podem estar associados.

Palavras-chave: Diabetes mellitus; Diabetes mellitus tipo 2; Neoplasias
pancreaticas.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a bioimpressao 3D pode permitir a fabricacdo aditiva de 6rgaos e
tecidos biomiméticos com diversidade celular, heterogeneidade mecanica e estrutu-
ras altamente complexas. Nesse sentido, devido a crescente demanda de transplantes
cardiacos, somado a escassez de doadores, a bioimpressdo 3D tornou-se uma grande
promessa para solucionar essa caréncia. Objetivo: analisar a evolucao da bioimpres-
sao 3D para mitigar a caréncia de coracoes para transplante. Método: foi realizada
umarevisao integrativa de literatura na base de dados PubMed, através da utilizacao
do operador booleano "AND” e dos descritores “organ printing”, “3D”" e “transplant”,
resultando em 49 artigos. A partir de critérios de inclusdo, como data de publicacdo
de 2019 a 2024, adequacdo ao tema e tipo de estudo delineado, sete artigos foram
selecionados. Resultados: os trabalhos selecionados apontam que a bioimpressao 3D
de tecido cardiaco apresentou evolucoes significativas. As pesquisas demonstraram
alta viabilidade celular e conservacao da expressao génica dos fatores de transcri-
cao cardiacos, além da capacidade de prototipos bioimpressos de camara cardiaca
apresentarem batimentos cardiacos autondmicos. Estes estudos apontam para as
potenciais vantagens da tecnologia de producao de tecidos cardiacos biomiméticos,
utilizando células tronco pluripotentes e matriz extracelular préprias do paciente,
evitando o uso de medicamentos imunossupressores pés-transplante. Conclusao:
abioimpressao do tecido cardiaco significa um grande avanco na medicina moderna
em termos de construcoes biomiméticas personalizadas, somada a missdo de mitigar
as caréncias de coracoes para transplante. Embora existam desafios a superar, as
perspectivas da bioimpressdo continuam altamente promissoras e pode-se esperar
o surgimento de avancos significativos no futuro proximo.

Palavras-chave: Bioimpressao; 3D; Coracao; Transplante de érgéos.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a endometriose € uma condicdo cronica caracterizada por um pro-
cesso inflamatorio do tecido semelhante ao endométrio fora da cavidade uterina,
sendo uma doenca desafiadora para as mulheres emidade reprodutiva, causando dor
cronica e até infertilidade. A patogénese da infertilidade associada a endometriose é
complexa e multifatorial, envolvendo alteracoes estruturais, funcionais e imunoldgicas
da regido pélvica. Objetivo: investigar as relacdes existentes entre os tratamentos
para infertilidade e casos de endometriose. Métodos: a metodologia aplicada paraa
elaboracao do trabalho cientifico foi uma pesquisa bibliografica aprofundada, sendo
empregados os descritores “infertilidade”, “tratamento’, “endometriose” e “repro-
ducdo humana’, na base de dados da Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados
Unidos (PubMed). Resultados: os resultados obtidos foram lineares, sem contra-
dicoes. As modificacoes de habitos de vida e dieta anti-inflamatdria sdo essenciais
para controle dos sintomas. A Pentoxifilina € um medicamento sem comprovacao, ja
Astaxantina apresentou nimeros melhorados de odcitos e embrides de qualidade.
O Citrato de Clomifeno ¢ eficaz na estimulacdo da ovulacdo; antagonistas de GnRH
inibem o aumento das lesdes endometridticas mas geralmente causam subfertilidade.
Inibidores da aromatase estimulam o ovario, mas causam cistos ovarianos funcionais.
Acirurgia laparoscopica mostrou-se eficaz para retirada de lesdes de endometriose.
Conclusao: observou-se a eficacia dos tratamentos para infertilidade associados a
endometriose. Entretanto, existem opcdes de tratamento que ndo foram comprova-
das, mas os medicamentos mais eficazes para a infertilidade envolvem a qualidade
doembrido e daovulacdo. Porém, destaca-se a necessidade de mais pesquisas sobre
os tratamentos da infertilidade em mulheres com endometriose.

Palavras-chave: Endometriose; Tratamento; Infertilidade; Reproducdo humana.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: cancer de mama (CM) € o tipo de cancer mais comum entre as mu-
lheres e é um resultado de disfuncoes celulares. Foi classificado em quatro categorias
baseadas no subtipo molecular e em seu receptor. A maioria dos CM possuem recep-
tores de estrogénio e/ou de progesterona, e suarelagdo com contraceptivos hormonais
(CH) tem sido evidenciada. Objetivo: avaliar a relacio entre o uso de contraceptivos
hormonais e o desenvolvimento de CM. Métodos: foi realizada umarevisdo integrativa
daliteratura pelos bancos de dados Pubmed e Google Académico, nos anos 2019-2024,
sendo usadas as palavras-chave: ‘cancer de mama” e “contraceptivo hormonal”. Resul-
tados: ndo ha consenso sobre o desenvolvimento de CM em relacdo a utilizacdo de CH,
porém, ha evidéncias de pequeno aumento de risco nessas usuarias, principalmente
quando o tempo de uso é prolongado somado ao avanco da idade. O risco é cessado
apos interrupcao do mesmo, contribuindo para a ndo influéncia dos CH na génese
do CM. Em relacéo aos tipos de hormonio, hd pequeno risco tanto nos combinados
quanto no progestageno isolado. Conclusdes: evidenciou-se a relacio entre risco de
CM e uso de CH, tanto combinados quanto apenas de progesterona, mas € um risco
pequeno e que depende, principalmente, da idade e do tempo de uso dos hormaonios.
Ha a necessidade de maiores pesquisas para melhor compreensao. E necessario com-
para-los com os beneficios do uso durante a vida reprodutiva, que, inclusive, incluem a
diminuicdo de riscos de CA de ovario, endométrio e de colon.

Palavras-chave: Cancer de mama; Contraceptivo hormonal.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducéo: os esteroides anabolizantes androgénicos (EAA) séo utiliza-
dos por homens que desejam melhorar o desempenho esportivo. Apesar disso,
muitos desconhecem as consequéncias do uso crénico e combinam com outras
substanciasiilicitas, que podem prejudicar o sistema reprodutivo ao interromper
aliberacdo de hormonios e reduzir os niveis de testosterona. Objetivo: analisar
o impacto no sistema reprodutor masculino decorrente do abuso de EAA. Mé-
todo: o presente estudo € uma revisao de literatura. Foram realizadas buscas no
PubMed com os descritores “male infertility anabolic steroids” e foram aplicados
os filtros “full free text” e “last 5 years”. Apos lidos abstracts/resumos, foram sele-
cionados 10 estudos para esta revisdo. Resultados: a literatura contemporanea
indica que os EAA afetam negativamente a producao enddgena de testosterona,
mostram analises anormais de sémen, reducdo do tamanho testicular e aumento
dos niveis circulantes de testosterona exdgena e estradiol, este Ultimo compro-
mete a producao de esperma e o desenvolvimento de efeitos colaterais como
acne, perda de cabelo e ginecomastia. Ainda, estudos observacionais mostraram
recuperacao espontanea da espermatogénese apos a cessacao do medicamento,
porém, alguns homens necessitam de estimulacdo hormonal com moduladores
seletivos do receptor de estrogénio, terapia com gonadotrofina ou mesmo ne-
cessidade de técnicas de reproducdo assistida. Conclusao/consideracées finais:
0 uso crénico ou inadequado de EAA afeta os niveis de testosterona e ocasiona
falha da espermatogénese responsavel pela baixa producdo de esperma, isso
tem como consequéncia a infertilidade. Em suma, usuarios devem ser alertados
dos efeitos colaterais e sobre a necessidade de um futuro tratamento especifico
para recuperacao.

Palavras-chave: Anabolizantes; Infertilidade masculina; Esteroides
anabolizantes; Testosterona.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: o exercicio de forca - ou resistido - é caracterizado pelo uso de
forca, mediante treinamento com resisténcia externa. A intervencdo tem emergido
como uma modalidade eficiente nareabilitacdo do cancer de mama e na prevencao de
recidivas, de modo a proporcionar melhor qualidade de vida aos pacientes (ARAB C
etal, 2016). Objetivo: investigar os impactos do exercicio resistido regular na reabi-
litacdo do cancer de mama. Método: trata-se de umarevisdo integrativa daliteratura.
Nas bases PubMed e SciELO, foram usados os descritores “Resistance Exercise’,
“Breast Neoplasms” e “Rehabilitation” e o operador booleano “AND’, sendo encon-
trados, inicialmente, 138 artigos. Foram incluidos estudos primarios completos, em
inglés, publicados nos Ultimos 10 anos e foram excluidos estudos secundarios e ndo
relacionados ao tema. Resultados: o exercicio regular reduz o tempo de hospitali-
zacao, aumentando a densidade mineral ¢ssea e reduzindo ndusea, dor, linfedema
e disturbios do sono em pacientes com cancer de mama (ALY H et al., 2017). Ha
diferencas relevantes entre os grupos de exercicio resistido e de nao exercicio em
sintomas depressivos durante a reabilitacdo (PATSOU ED et al., 2017). Utilizando a
escala EORTC-QLQ-C30, 12 semanas de exercicios resistidos durante o tratamento
melhoraram parametros como qualidade do sono, aptidao fisica, composicao corporal
e fadiga (ARAB C et al,, 2016). Conclusao: o exercicio resistido promove beneficios
relevantes durante areabilitacdo do cancer de mama quando aplicado de formaregu-
lar. Esses incluem recomposicao corporal, aumento da densidade dssea, reducao de
linfedema, controle de ansiedade e, consequentemente, maior adesao ao tratamento.

Palavras-chave: Exercicio; Reabilitacdo; Cancer de mama.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a doenca de Crohn (DC) é uma doenca inflamatoria intestinal
cronica, de etiopatogenia multifatorial, cada vez mais prevalente na América do
Sul. Manifesta-se por meio da inflamacao intestinal generalizada, dor abdominal,
sindrome disabsortiva e perda de peso, com repercussoes para qualidade de vida
dos pacientes. Objetivo: identificar as principais complicacbes da doenca de Crohn.
Métodos: foi realizada uma revisdo de literatura, mediante busca em livros-texto
e nas plataformas Pubmed, Scielo, BVS/LILACS e UpToDate com a seguinte es-
tratégia de busca: (Crohn’s Disease) AND (Review) AND (Pathology OR Biopsy).
Dos 851 artigos obtidos, foram lidos os titulos e resumos, sendo selecionados os
publicados ha no maximo 5 anos, em inglés e/ou portugués, de acordo com a teméa-
ticadesejada. Apos leitura completa, foram selecionados 9 trabalhos, considerados
os mais adequados com o tema escolhido. Resultados: dentre as complicacoes da
DC, pode-se destacar: obstrucéo intestinal (25-30%), fistulas (10-15%), abscessos
intra-abdominais (10-30%) e cancer colorretal (7%). Apés o diagnoéstico, a maioria
dos pacientes desenvolvera alguma complicacdo, com cerca de 50% desses neces-
sitando de cirurgia dentro de 10 anos. Apesar da mortalidade ser baixa (1,38%),
cercade 10% das pessoas tornam-se incapacitadas pela DC e complicacoes que ela
causa. Conclusao: assim, haja vista o carater cronico e as principais complicacoes
da DC, pode-se constatar aimplicacéo significativa dessa patologia na qualidade de
vida dos pacientes acometidos, comprometendo a funcionalidade e demandando
assisténcia médica regular.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: obesidade é uma preocupacdo em satide publica, e a cirurgia bari-
atrica é opcado eficaz para seu tratamento. Entre as técnicas estudadas estao Bypass
Gastrico em Y de Roux (BGYR) e Gastrectomia Vertical (GV). O BGYR promove
perda de peso significativa e duradoura e melhora condicoes relacionadas a obesi-
dade. A GV se destaca pela simplicidade e menor tempo cirdrgico, resultando em
menores complicacoes. Comparar essas técnicas é crucial para identificar diferen-
cas em eficacia e seguranca, auxiliando na escolha do procedimento adequado para
cada paciente. Objetivos: comparar as técnicas BGYR e GV nacirurgia bariatrica,
avaliando as principais diferencas em fatores operatorios e resultados pds-ope-
ratorios. Metodologia: foi realizada uma revisao de literatura nas bases Pubmed
e Biblioteca Virtual em Sauide com descritores “Bypass Gastrico’, “Gastrectomia”
e “Cirurgia Bariatrica”. Foram selecionados 26 artigos publicados nos ultimos 5
anos em inglés e/ou portugués, dos quais 5 foram analisados. Resultados: ambas
as técnicas resultam em perda de até 80% do excesso de peso. E sugerido maior
impacto do BGYR a longo prazo, mas sem relevancia clinica. O tempo operatorio
€ menor para GV, e ambas apresentam baixo risco perioperatorio. Ambas melho-
ram comorbidades como diabetes tipo 2, hipertensao e hiperlipidemia. O BGYR
€ superior no manejo da dislipidemia, refluxo gastroesofagico e apneia do sono,
enquanto a GV tem menores taxas de complicacoes e reoperacoes. Conclusao:
ambas técnicas melhoram fatores de risco cardiovascular, possuindo perfis de
seguranca comparaveis. A escolha é adequada ao paciente, e mais pesquisas sdo
necessarias para conhecer melhor as técnicas.
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RESUMO SUBMETIDO

A Sindrome de Down ¢é caracterizada por diversas manifestacoes clinicas,
como anomalias cardiacas. No resumo que serd apresentado, hd a revisdo de mé-
todos diagndsticos e terapéuticos para doencas cardiacas congénitas em criancas
com essa sindrome, destacando, principalmente, aimportancia de uma intervencao
precoce. Como base bibliografica, foram utilizados artigos das bases SciELO, BVS e
PubMed, publicados entre 2018 e 2024. Os resultados encontrados indicam que
ecocardiograma e ressonancia magnética sao essenciais para o diagnostico precoce
das anomalias mais comuns, como: defeitos do septo atrioventricular, defeitos do
septo ventricular e tetralogia Fallot. Sendo assim, a intervencao precoce, principal-
mente cirlrgica, melhora significativamente a qualidade de vida desses individuos.
Entretanto, para que tais métodos sejam aplicados, treinamento especializado e
protocolos especificos precisam ser implementados no sistema de salde.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducgdo: a maconha é adroga recreativa mais utilizada no mundo, sen-
do, emdiversos paises, ilicita. Assim, a intoxicacao pela cannabis ¢ uma condicdo
que precisa ser pesquisada e analisada. Este artigo ¢ uma revisao da literatura
sobre as nocoes gerais e a importancia clinica da intoxicacao por cannabis.
Objetivos: analisar e compilar as evidéncias existentes na literatura cientifica
sobre aintoxicacao por cannabis, com foco em suas nocdes gerais e implicacoes
clinicas, a fim de fornecer uma visdo abrangente e atualizada sobre o tema.
Metodologia: a revisio utilizou a metodologia PRISMA, usando os descritores
“intoxication” AND “cannabis”, abrangendo bases como Pubmed e Medline,
filtrando os artigos dos ultimos 5 anos. Dos 109 inicialmente encontrados,
8 foram escolhidos apds a exclusado de textos fora do escopo e de duplicatas.
Resultados: os resultados indicam que a intoxicacdo por cannabis aumenta a
susceptibilidade a memorias falsas, conforme demonstrado por taxas mais altas
de falsas memadrias em tarefas cognitivas durante a fase de intoxicacdo aguda.
Além disso, a cannabis estd associada a sintomas psicoticos leves e temporéarios,
embora em casos graves possa levar a Cannabis-Induced Psychotic Disorder
(CIPD), com sintomas mais duradouros. Estudos historicos e recentes confir-
mam a ligacdo entre o uso de cannabis e o aumento do risco de esquizofrenia,
especialmente em usuarios pesados. A intoxicacdo pediatrica por comestiveis
e a Sindrome de Hiperémese Canabindide (CHS) representam riscos adicionais
significativos. Conclusdo: a associacdo entre o uso de cannabis e a psicose é
complexa, variando em gravidade e cronicidade. A intoxicacdo por cannabis e
CIPD saodiretamente ligados ao uso, com sintomas especificos. O uso de can-
nabis & um componente causal da esquizofrenia, mas nao é suficiente sozinho.
Regulamentacao e educacao sao essenciais.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: o Alzheimer ¢ a doenca neurodegenerativa mais comum entre
as causas de deméncia, caracterizada pelo declinio cognitivo e das capacidades
funcionais diarias, causado pela disfuncdo neuronal progressiva e morte celular®.
Nesse sentido, busca-se diariamente tratamentos eficazes contra essa patologia,
que se mostra gradativamente mais comum com o envelhecimento populacional
mundial, entre eles, o uso de substancias fitocanabinoides, que atuam no sistema
endocanabinoide, presente em todo o sistema nervosos humano?. Objetivos: elu-
cidar o estado atual do uso de medicamentos fitocanabinoides para o tratamento
da doenca de Alzheimer. Método: revisdo narrativa, usando artigos dos ultimos
5 anos da base de dados PubMed. Foram levados em consideracado apenas arti-
gos com texto completo gratuito disponivel. Resultados/Discussao: o sistema
endocanabinoide atua na homeostasia do corpo humano, como no aprendizado,
memoria, neurogénese, sinalizacdo imune, resposta a dor e inflamacao, com evi-
déncias concretas da sua influéncia no Alzheimer?. Os canabinoides - Canabidiol
(CBD), Cannabigerol (CBG) e THC - atuam de diversas maneiras nos receptores
canabinoides CB1R e CB2R, atuando na diminuicdo da agregacao pB-amyloide?,
impedindo a hiperfosforilacdo da proteina tau e agindo impedindo a reducéo ex-
cessiva da acetilcolina (inibindo a acetilcolinesterase)?®, os trés principais achados
na doenca. Conclusao: em suma, ha diversas evidéncias cientificas associando o
sistema endocanabinoide as doencas neurodegenerativas, assim como é evidente
a atuacao dos canabinoides na reducdo do estresse oxidativo e na reducao da for-
macao de placas amiloides. Porém, hé grande lacuna de conhecimento em relacéo
ao mecanismo exato de atuacdo dessas substancias, mostrando a necessidade de
realizacdo de mais estudos clinicos.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a pandemia de covid-19 surgiu como grande problema na
saude em todo o mundo devido a sua rapida expansao, afetando todas as areas
da medicina, inclusive a cirurgia de emergéncia. Dada a elevada probabilidade
de contaminacao - tanto da equipe médica quanto dos outros pacientes hospi-
talizados - cada pais determinou protocolos especificos para os procedimen-
tos cirdrgicos nesse periodo?. Objetivos: revisar as estratégias utilizadas nos
hospitais e centros cirdrgicos no panorama da pandemia de covid-19, afim de
esclarecer as melhores taticas a serem utilizadas em surtos de doencas virais
de transmissao oral. Método: trata-se de uma revisdo narrativa, buscando
na base de dados PubMed, utilizando artigos publicados nos Ultimos 5 anos,
com texto gratuitamente disponivel. Resultados/Discussao: nesse contexto,
foram adiadas as cirurgias eletivas e realizou-se testagem para covid-19 no
pré-operatério, com a separacdo de centros cirtrgicos de infectados e ndo
infectados®®. Caso o teste ndo pudesse ser realizado, o paciente seria consi-
derado infectado. Além disso, deve-se priorizar procedimentos minimamente
invasivos, com cautela redobrada na intubacao e extubacdo, devido ao maior
risco de contagio®. Ademais, deve-se diminuir a quantidade de pessoas na sala
de cirurgia, priorizando a experiéncia e o grau de treinamento dos profissio-
nais, os quais deverao usar equipamentos de protecdo individual adequados®.
Conclusao: em suma, conclui-se que devem ser tomadas medidas de controle
de infeccdo levando em consideracéo as necessidades de cada hospital>. No
contexto da cirurgia de emergéncia, mostraram-se Uteis a utilizacdo de salas
cirdrgicas especificas para contaminados e paramentacao correta dos EPI’s
pelos profissionais de saude®.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a miocardiopatia hipertrofica é uma condicdo genética que
causa alteracdes na estrutura do coracao. Este relato foca nos aspectos clinicos
do diagnostico e tratamento dessa patologia em neonatos, ressaltando sua pre-
valéncia. Objetivos: descrever o caso de um recém-nascido com miocardiopatia
hipertrdéfica biventricular, além de outras complicacoes. Analisar as caracteristicas
da patologia, os métodos diagndsticos utilizados e os tratamentos empregados.
Métodos: informacdes obtidas a partir do sumario de alta de um paciente ne-
onato de 39 semanas e 4 dias, além de entrevista com o médico responsavel e
revisao de literatura usando bases de dados como Pubmed e Scielo. Resultados: o
paciente apresentava desconforto respiratério e foi diagnosticado com hipertro-
fiamiocardicareversivel apds ausculta cardiaca e ecocardiograma. O tratamento
inclui o uso de propano a cada 12 horas, com acompanhamento continuo por car-
diologista pediatrica. Consideracoées Finais: a complexidade das cardiopatologias
congénitas em neonatos demanda diagndstico precoce e terapia especializada.
O estudo do caso ressalta a importancia do manejo adequado para melhorar o
prognostico desses pacientes.

Palavras-chave: Cardiopatia; Congénito; Neonato; Diagnostico; Tratamento.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: programas de residéncia em saude, por meio da aprendizagem
pratica no cenario, oportunizam aquisicdo de conhecimentos e habilidades neces-
sarias para formacao de especialistas. Devido ao alto grau de exigéncia inerente a
esses programas, os residentes enfrentam estressores que podem afetar sua satde
mental, gerando elevados custos sociais, implicando cuidados de pior qualidade aos
pacientes. Nesse contexto, a existéncia de servicos de salide mental que os acolham
e apresentem ferramentas de manejo de estresse torna-se imprescindivel. Assim,
este estudo teve como objetivo descrever o perfil e as demandas dos residentes
atendidos por um servico especifico, a fim de aperfeicoa-lo. Metodologia: trata-se
de um estudo observacional, transversal, de carater retrospectivo com abordagem
guantiqualitativa, por meio de consulta aos prontuarios de 94 residentes médicos
e multiprofissionais da instituicdo, atendidos pelo servico entre junho de 2019 e
dezembro de 2023. Resultados: o perfil dos residentes atendidos foi sexo femi-
nino, entre 26 e 30 anos, nascido na regiao Centro-Oeste, solteiro, sem filhos, do
primeiro ano da residéncia multiprofissional, encaminhado ao servico por algum
gestor do programa. Quanto as demandas, prevaleceram demandas emocionais
por fatores pessoais, como sintomas de ansiedade e dificuldade de relacionamento
interpessoal. Conclusao: o perfil clinico e demografico dos residentes condiz com
a literatura, porém a formade acesso e o tipo de programa de residéncia dos aten-
didos divergem do relatado por outros servicos. O estudo também fomentou refle-
xoes sobre o aprimoramento do servico, como necessidade de busca de parceria
com servicos externos e maior divulgacdo do servico entre residentes ingressantes.

Palavras-chave: Servicos de salide mental; Residentes; Saiide mental;
Residéncia médica; Residéncia multiprofissional.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a doenca de Crohn (DC) é uma doenca inflamatdria intestinal
cronica cada vez mais prevalente na América do Sul. O diagnostico dessa doenca
consiste em quadro clinico sugestivo, associado a exames laboratoriais, a exames
de imagem e a achados histopatoldgicos. Nesse sentido, a patologia tem um papel
fundamental ndo somente na identificacdo da DC, mas também na avaliacdo da
gravidade e exclusdo de diagnoésticos diferenciais. Objetivo: identificar achados
histopatoldgicos da doenca de Crohn relevantes para o diagnostico. Métodos:
esse trabalho é uma revisao de literatura, com procura de contetdo cientifico em
livros-texto e nos bancos de dados Scielo, PubMed, BVS/LILACS e UpToDate, com
base nos MeSH terms com os conectores booleanos: (Crohn’s Disease) AND (Re-
view) AND (Pathology OR Biopsy). Dos 851 artigos encontrados, por meio dos
critérios de inclusdo (publicacdo nos ultimos 5 anos, disponiveis em inglés e/ou
portugués além de abordarem a tematica desejada), foram selecionados 10 traba-
lhos apds leitura de titulo e resumo. Resultados: os achados histopatolégicos mais
frequentemente encontrados foram: inflamacao segmentar e transmural (60-70%),
Granulomas Nao Caseosos (15-35%), Fissuras e Ulceras (60-80%), Metaplasias
de Células de Paneth (10-20%) e Fibrose (30-40%). Conclusdes: esses achados
histopatoldgicos sdo cruciais para a caracterizacdo e manejo da doenca de Crohn,
fornecendo informacoes essenciais para a pratica clinica e o desenvolvimento de
estratégias terapéuticas efetivas.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: o Linfoma Anaplésico de Grandes Células Associado a Implan-
tes Mamarios (BIA-ALCL) descrito desde 1997, é associado principalmente a
proteses texturizadas. Tal condicdo é descrita na literatura como multifatorial,
visto que engloba aspectos imunolégicos, devido a uma resposta do organismo
com base na proliferacao acentuada de células T mediante inflamacéao persis-
tente e fatores genéticos devido a mutacoes que afetam a via de sinalizacao in-
tracelular JAK/STAT3, podendo variar de uma condicdo localizada a metastase.
Objetivo: investigar a epidemiologia do Linfoma Anaplasico de Grandes Células
Associados a Implantes Mamarios. Metodologia: realizou-se uma revisao nar-
rativada literatura utilizando a estratégia de busca ((Breast Implantation) AND
(Lymphoma, Large-Cell, Anaplastic)) AND (Epidemiology) na base de dados
PubMed, resultando na inclusdo de 12 estudos publicados nos Ultimos cinco
anos, apos exclusdo de duplicatas e artigos ndo pertinentes. Resultados: desde
0 primeiro caso reportado em 1997, até julho de 2019, foram documentados
mundialmente 573 casos Unicos de BIA-ALCL, dos quais 33 resultaram em
morte. Evidéncias robustas reconhecem a relacdo causal entre implantes tex-
turizados e BIA-ALCL, com idade média de diagnodstico aos 53 anos, variando
de 24 a 87 anos, e tempo médio de diagndstico apds insercdo de implantes
entre 10,3 e 11,5 anos. Conclusao: a associacdo causal entre BIA-ALCL e im-
plantes texturizados é amplamente documentada. Embora seja uma condicdo
de baixa prevaléncia e indolente, conferindo um bom progndstico, observou-se
um aumento significativo no niimero de casos nos Ultimos anos, reforcando a
necessidade de um acompanhamento prolongado.

Palavras-chave: Epidemiologia; Implante mamario; Linfoma Anaplésico de
Células Grandes.
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Fratura em “galho verde”: uma revisao de literatura
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: as fraturas em “galho verde” sdo fraturas incompletas que ocor-
rem em criancas devido a maior flexibilidade dos ossos imaturos e ao peridsteo
mais espesso nessa faixa etaria. Sdo mais comuns em 0ssos longos, principalmente
radio e ulna, apods quedas com os bracos estendidos, na tentativa de amortecer o
impacto da queda. Metodologia: a revisdo utilizou a metodologia PRISMA, usan-
do o descritor “Greenstick fracture”, abrangendo bases como Pubmed e Medline,
filtrando os artigos dos ultimos 5 anos. Dos 8 inicialmente encontrados, 4 foram
escolhidos apos a exclusdo de textos fora do escopo e de duplicatas. Resultados:
fraturas em “galho verde”, comuns em criancas, especialmente no radio distal,
resultam da elasticidade ossea e geralmente ocorrem por quedas com o braco
estendido. Radiografias em duas incidéncias sdo o método diagndstico padrao,
permitindo a avaliacdo da extensao da lesdo. O tratamento usual consiste na
imobilizacdo temporaria, que proporciona um excelente progndéstico com recu-
peracao completa. Essas fraturas sao intrinsecamente estéveis, o que significa
que raramente necessitam de intervencdo adicional além da imobilizacdo. Com-
plicacoes, como refraturas, sdo raras e associadas a imobilizacdo inadequada. A
imobilizacao é geralmente removida apos trés semanas, com boa recuperacao
funcional esperada. Conclusao: as fraturas em “galho verde” sdo lesdes comuns
em criancas, porém podem ser tratadas por meio da imobilizacdo temporaria.
Desse modo, o uso da radiografia para identificacdo da lesdo associado ao uso
adequado da imobilizacdo no tratamento, diminui as chances de complicacdo e
garante um bom progndstico para o paciente.

Palavras-chave: Fratura em “galho verde”; Ortopedia.
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RESUMO SUBMETIDO

Introducao: o citomegalovirus (CMV) é um virus de DNA que pertence a
familia Herpesviridae. O virus se torna latente apds a primeira infeccao, podendo
ser transmitido para o feto, pela via transplacentaria, quando a doenca é adquiri-
da pela primeira vez na gestacao ou pela reativacao do virus latente. A infeccao
congénita por CMV é a mais frequente mundialmente, podendo causar danos no
desenvolvimento dos fetos infectados. Objetivo: analisar a infeccdo por CMV
na gravidez, seus mecanismos de prevencado e opcdes de tratamento. Método: o
presente estudo é umarevisdo de literatura. Foram realizadas buscas no PubMed
com os descritores “infeccdo congénita por citomegalovirus” obtendo-se 38.155
artigos. Em seguida, os filtros ‘full free text’, ‘last 5 years’ e ‘systematic review’
foram aplicados. Apds lidos os resumos, foram escolhidos 13 estudos para auxiliar
estarevisdo. Resultados: a taxa de transmissao vertical quando a infeccdo prima-
ria ocorre durante a gestacao oscila de acordo com aidade gestacional, porémo
risco dos defeitos congénitos aumenta quando a infeccao fetal ocorre no primeiro
trimestre. Entre as formas de prevencdo materna, destaca-se a higiene e evitar
contato com secrecoes e sangue. Em casos de infeccdo materna, a utilizacao de
imunoglobulina especifica para CMV e terapia antirretroviral (valaciclovir) tém
sido estudadas na prevencao de transmissao vertical, contudo, ainda sdo limitadas
e necessitam de confirmacdo por mais estudos. Considerac¢oes Finais: assim, a
melhor estratégia preventiva é a orientacdo a gestante para evitar a exposicao
ao virus, visando a diminuicao dos casos de infeccdo primaria e consequente
acometimento fetal.

Palavras-chave: Infeccoes por citomegalovirus; Citomegalovirus; Gravidez;
Diagnostico pré-natal.

REFERENCIAS

1. DAntonio F, Marinceu D, Prasad S, Khalil A. Effectiveness and safety of prenatal
valacyclovir for congenital cytomegalovirus infection: systematic review and
meta-analysis. Ultrasound in Obstetrics & Gynecology [Internet]. 2022 Dec
9 [cited 2024 Jul 13]:61(4). Available from:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/36484439%/

Health Residencies Journal (HRJ). 2024;5(27):59-61 59


https://doi.org/10.51723/hrj.v5i26.1135 
https://doi.org/10.51723/hrj.v5i26.1135 
https://orcid.org/0009-0007-3558-7373
https://orcid.org/0009-0008-4189-5281
https://orcid.org/0009-0002-5582-3488
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36484439/

Santos MSD, Garcia AKS, Ferreira JMD. Manejo da infeccdo congénita por citomegalovirus (CMV) em neonatos.

10.

60

Maria Rios-Barnés, Fortuny C, Alarcén AM, Antoni Noguera-Julian. Renal Involvement in Congenital
Cytomegalovirus Infection: A Systematic Review. Microorganisms [Internet]. 2021 Jun 15 [cited 2024 Jul
13 1:9(6):1304-4. Available from:

https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/34203932/

Gourin C, Alain S, Hantz S. Anti-CMV therapy, what next? A systematic review. Frontiers in Microbiology
[Internet]. 2023 [cited 2024 Jul 13];14:1321116. Available from:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/38053548/

Rybak-Krzyszkowska M, Goérecka J, Huras H, Massalska-Wolska M, Staskiewicz M, Gach A et al.
Cytomegalovirus Infection in Pregnancy Prevention and Treatment Options: A Systematic Review and
Meta-Analysis. Viruses [Internet]. 2023 Oct 24 [cited 2024 Jul 14];15(11):2142-2. Available from:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10675417/

Christos Chatzakis, Alexandros Sotiriadis, Konstantinos Dinas, Ville Y. Neonatal and long-term outcomes of
infants with congenital cytomegalovirus infection and negative amniocentesis: systematic review and meta-
analysis. Ultrasound in Obstetrics & Gynecology [Internet]. 2022 Nov 22 [cited 2024 Jul 14]:61(2):158-67.
Available from:

https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/36412976/

Rybak-Krzyszkowska M, Gorecka J, Huras H, Staskiewicz M, Kondracka A, Jakub Staniczek et al.
Ultrasonographic Signs of Cytomegalovirus Infection in the Fetus — A Systematic Review of the Literature.
Diagnostics [Internet]. 2023 Jul 18 [cited 2024 Jul 14 1:13(14):2397-7. Available from:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/37510141/

Ssentongo P, Hehnly C, Birungi P, Roach MA, Spady J, Fronterre C et al. Congenital Cytomegalovirus
Infection Burden and Epidemiologic Risk Factors in Countries With Universal Screening. JAMA Network
Open [Internet]. 2021 Aug 23 [cited 2024 Jul 15];4(8). Available from:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8383138/

Buca D, Di Mascio D, Rizzo G, Giancotti A, D’Amico A, Leombroni M et al. Outcome of fetuses with
congenital cytomegalovirus infection and normal ultrasound at diagnosis: systematic review and meta-
analysis. Ultrasound in Obstetrics & Gynecology [Internet]. 2021 Mar 9 [cited 2024 Jul 15];57(4):551-9.
Available from:

https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/33030767/

Martinez-Gémez E, Perez-Carpena P, Flook M, Lopez-Escamez JA. A Systematic Review on the Association
of Acquired Human Cytomegalovirus Infection with Hearing Loss. Journal of Clinical Medicine [Internet].
2020 Dec 11 [cited 2023 Jul 15 ];9(12):4011-1. Available from:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/33322509/

Balegamire SJ, McClymont E, Croteau A, Dodin P, Gantt S, Besharati AA et al. Prevalence, incidence, and risk
factors associated with cytomegalovirus infection in healthcare and childcare worker: a systematic review
and meta-analysis. Systematic Reviews [Internet]. 2022 Jun 27 [cited 2024 Jul 15];11(1). Available from:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35754052/

Health Residencies Journal (HRJ). 2024;5(27):59-61


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34203932/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38053548/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC10675417/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36412976/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37510141/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8383138/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33030767/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33322509/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35754052/

Santos MSD, Garcia AKS, Ferreira JMD. Manejo da infeccdo congénita por citomegalovirus (CMV) em neonatos.

11. Pesch MH, Lauer CS, Weinberg JB. Neurodevelopmental outcomes of children with congenital
cytomegalovirus: a systematic scoping review. Pediatric Research [Internet]. 2024 Jan 1 [cited 2024 Jul
15];95(2):418-35. Available from:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37225779/

12. Coppola, Mangold, Cantrell, Permar. Impact of Maternal Immunity on Congenital Cytomegalovirus Birth
Prevalence and Infant Outcomes: A Systematic Review. Vaccines [Internet]. 2019 Sep 26 [cited 2024 Jul
15];7(4):129. Available from:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/3156 1584/

13. Bartnik P, Bender A, Kacperczyk-Bartnik J, Ciebiera M, Urban A, Sienko A et al. Awareness of Pregnant
Patients about Congenital Cytomegalovirus Infection-A Semi-Systematic Review. Journal of Clinical Medicine

[Internet]. 2024 Apr 28 [cited 2024 Jul 15];13(9):2586. Available from:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/38731115/

Health Residencies Journal (HRJ). 2024;5(27):59-61 61


https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37225779/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31561584/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/38731115/ 

Health
Residencies
Journal (HR)J).
2024;5(27):62-63

Il Congresso
Médico
Académico da
Escola Superior
de Ciéncias da
Saude

DOI:
https://doi.org/10.51723/
hrjv5i27.1135

ISSN: 2675-2913

Qualis: B2

62

Criopreservacao de odcitos: implicacoes na
fertilidade feminina

Larissa Xavier Correia® (i, Livia Helene da Costa Rabelo® (2, Dr. Daniel

Amaro Sousa’

1 Centro Universitario de Brasilia (CEUB)

Correspondéncia: larissal709@gmail.com

RESUMO SUBMETIDO

Introducao: a criopreservacéo envolve congelamento de oodcitos ndo ferti-
lizados a baixas temperaturas para uso futuro em procedimentos reprodutivos.
Vitrificar odcitos permite as mulheres preservar sua fertilidade, prevenindo a que-
da na qualidade e na quantidade que ocorre com o envelhecimento. Objetivo:
analisar os aspectos da criopreservacdo de odcitos e destacar suas implicacoes
na fertilidade feminina. Método: utilizou-se a base de dados PubMed com o des-
critor “Oocyte cryopreservation’, identificando 927 artigos. Foram selecionados 5
artigos de acesso aberto em inglés e publicados no presente ano. Resultados: as
mulheres que buscam vitrificar odcitos frequentemente recebem alta estimulacao
ovariana com gonadotrofina para maximizar a quantidade de o6citos maduros
disponiveis para coleta, uma vez que a probabilidade de sucesso dessa técnica é
de 70% de nascimentos vivos. Tal probabilidade refere-se ao niimero de bebés que
nascem com vida como resultado de um tratamento de fertilidade bem-sucedido,
como a fertilizacdo in vitro (FIV) ou o congelamento de odécitos. Ademais, verifi-
cam-se reduzidas taxas de utilizacdo da vitrificacao de odcitos entre pacientes
com expectativa de concepcao natural futura ou que ndo se sentem prontas para
a maternidade. Assim, a medida que a criopreservacao se populariza, é essencial
garantir acessibilidade e capacitar pacientes para escolhas reprodutivas informa-
das. Conclusao: a criopreservacdo de odcitos é uma opcdo vidvel para preservar a
fertilidade feminina, requerendo aconselhamento sobre taxas de sucesso, riscos e
custos para evitar projecoes irrealistas, pois a vitrificacdo ndo garante uma pausa
indefinida da fertilidade feminina.
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