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CAP 01 - TRANSTORNO OPOSITIVO
DESAFIADOR (TOD): UMA REVISAO
INTEGRATIVA DE LITERATURA

» Naiara Nunes Silva

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil
» Julia Lenza Goulart

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil
» Gabriella Peruzzi Toniato

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil
» Raquel Dias Pacheco

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil
» André Santos Pereira Ramos

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil
» Glénia Arantes Maia

Meédica Preceptora da Universidade de Rio Verde. Mestre em Ciéncias Ambientais e Saudepela
Pontificia Universidade Catdlica de Goids - PUC-GO, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Eixo transversal - Neuropediatria.
E-mail do autor para correspondéncia: naiaranunessilva2403@gmail.com

INTRODUGAO: O Transtorno Opositivo Desafiador (TOD) caracteriza-se por um pa-
drao frequente e persistente de humor irritavel, comportamento desafiador ou indole
vingativa. Esse quadro se associa ao sofrimento pessoal da crianca, sendo prevalente
o desenvolvimento de outros transtornos, decorrente da inadequacao frente as dis-
cordancias e dificuldades na aptidao social. Além disso, as relacdes interpessoais sao
comprometidas, pois violacdao de regras e o comportamento desafiante sao comuns
entre as pessoas acometidas por esse transtorno. OBJETIVO: O objetivo deste estudo
é abordar as caracteristicas do TOD, bem como sua repercussac No contexto social do
portador e de quem lhe é proximo. Além disso, essa pesquisa Vvisa esclarecer as dife-
rencas desse transtorno dos comportamentos normais da infancia e adolescéncia, ob-
elhor observacao da sociedade e profissionais de saude, a fim de au-
mentar a busca por diagnosticos precoces e tratamento. METODOLOGIA: Trata-se de
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uma revisao integrativa de literatura. Para isso, foram usadas as bases de dados SciELO,
PubMed e LILACS. A selecao das pesquisas foram utilizados os unitermos conforme

nou nou nou

adescricao do Decs: “Transtorno opositor desafiante”, “epidemiologia”, “etiologia”, “qua-
dro clinico” e “tratamento”. Por fim, foram utilizados 7 artigos, no intervalo de 2011 a
2022. RESULTADOS E DISCUSSAO: O TOD é um tipo de transtorno de comportamen-
to disruptivo da infancia que envolve majoritariamente o autocontrole de emocdes e
comportamentos. Sua prevaléncia varia, estimando-se de 2% a 11%, geralmente entre
cinco e dez anos, sendo mais persistentes em meninos. Sua etiologia exata € complexa
e resulta de umainteracdo entre fatores genéticos, ambientais e psicossociais. E notoria
a associacao conjunta de TOD com depressao, ansiedade, uso de substancias, TDAH e
transtornos de conduta. A luz dessa perspectiva, evidencia-se a relevancia de tratamen-
tos para o portador e seu ciclo mais proximo, com a Terapia Cognitivo Comportamen-
tal e o treinamento parental, visando unir uma flexibilizacao dos padroes cognitivos
da crianca, fazendo-o reconhecer e modificar padroes de pensamentos e comporta-
mentos disruptivos, juntamente com uma melhoria nas habilidades parentais diante
do comportamento dos filhos. CONCLUSAO: Portanto, percebe-se que TODé fruto de
Multiplos fatores associados g, se nao diagnosticado e tratado, pode percorrer com a
ocorréncia de outros disturbios sociais e inaptidao psicossocial. Diante disso, o esclare-
cimentodesse quadro aos pais e profissionais de saude e a busca por mais pesquisas
sobre o tema, se fazem necessarios para resguardar a qualidade de vida dessas pessoas

e dagueles que direta ou indiretamente convivem com estes.

O Transtorno Desafiador Opositor (TOD) € um disturbio de conduta caracterizado
por uma repeticao de comportamentos hostis frequentemente direcionados as pes-
soas que ocupam papéis de autoridade. Ademais, € subdividido levando em conside-
racao a demora para responder ao comando de um adulto; a falta de manutencao de
uma resposta, mesmo quando a primeira solicitacao tenha sido realizada de forma
imediata e a desobediéncia as normas sociais (Barletta, 2011). Sendo assim, o desen-
volvimento de relagdes interpessoais encontram-se comprometidas, uma vez que a
violacao de regras, deveres e leis que regem a sociedade sdo praticas comuns entre as
pessoas acometidas por esse transtorno (Costa, 2021). Além do padraodesobediente,
o TOD também € caracterizado por um perfil de individuo desafiante que se iniciana
infancia, geralmente entre seis e oito anos, sendo mais persistentes em criancas do
sexo masculino (BARLETTA, 2011).
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Devido a interacao de fatores genéticos, ambientais e psicossociais, o TOD é con-
siderado um transtorno multifatorial. Com relacao a parte genética, estima-se que
cerca de 50% dos casos de TOD tenha o fator hereditario presente. Além disso, a asso-
ciacao entre o transtorno opositivo desafiador, o transtorno do déficit de atencao com
hiperatividade (TDAH) e o transtorno depressivo tem como base um componente gé-
nico. Os fatores ambientais estao relacionados com um meio familiar severo, instavel
e negligente para com a educacao e criagao da crianca. Ao que se refere aos agentes
psicossociais, 0 baixo nivel socioecondmico, a violéncia e a rejeicao podem contribuir
de forma significativa para o desenvolvimento da doenca (AGGARWAL, 2022).

Por ser um transtorno causado por multiplos fatores, o TOD possui um complexo
diagnostico. Este é dado por critérios estabelecidos no Manual Diagndstico e Estatistico
de Transtornos Mentais (DSM-5) que o divide em trés grupos conforme a sintomatolo-
gia predominante. O primeiro esta relacionado ao humor raivoso e irritavel, marcado
pela frequente perda da calma associada com um ressentimento. Em seguida tem-se o
grupo associado ao comportamento questionavel e desafiante que se recusa a obede-
cer regras. Por ultimo, tém-se aqueles individuos que apresentam uma indole vingativa.
Dessa forma, para fazer a distincao entre as condutas consideradas normais e aquelas
consideradas sintomaticas devem ser levados em consideracao a persisténcia, frequén-
cia e intensidade dos comportamentos citados acima (GOMEZ, 2022).

O objetivo deste estudo € pormenorizar o TOD e analisar as consequéncias desse
transtorno na vida de seu portador e sua rede de apoio. Além disso, essa pesquisa pro-
cura salientar a importancia da abordagem desse assunto na sociedade e profissio-
nais de saude, visando esclarecer a diferenca dos comportamentos tipicos da infancia
e adolescéncia daqueles que sao patologicos, a fim de aumentar a busca por ajuda
profissional, objetivando uma melhor qualidade de vida a todos os envolvidos.

O presente estudo trata-se de uma revisao integrativa de literatura. Para realizacao
da pesquisa foi utilizado os bancos de dados: PubMed (US National Library of Medi-
cine), SCIELO (Scientific Electronic Library Online) e LILACS (Literatura Latino-Ameri-
cana e do Caribe em Ciéncias da Saude) de dados cientificos até 27 de julho de 2023,
sem restricao de idioma com estudos publicados entre os anos de 2011 e 2022.
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Foi utilizado os unitermos para ir de encontro a tematica com um desenho pros-
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pectivo: “Transtorno opositor desafiante”, “epidemiologia”, “etiologia” “quadro clinico”
e “tratamento”. Foi utilizado o operador booleno AND para a producao da pesquisa.
Para complementar as buscas nas bases de dados, foram revisadas todas as referén-
cias dos artigos selecionados e dos artigos de revisao.

Utilizou-se os seguintes critérios de inclusao: estudo original e nao original, publi-
cado em peridédico com corpo editorial. Foram excluidos editoriais, comentarios, car-
tas aos editores, estudos qualitativos e estudos que relataram apenas uma analise
transversal. Por fim, foram selecionados 7 artigos.

A selecao dos estudos foi realizada de forma independente pelo autor principal, se-
guindo trés etapas: I- analise dos titulos dos artigos, II- leitura dos resumos e llI- leitura
dos textos completos. A cada fase, caso houvesse divergéncias, o segundo autor era

solicitado a julgar, e a decisao final era tomada por consenso.

O ciclo normal de desenvolvimento de criancas e adolescentes apresenta uma seé-
rie de comportamentos nao desejados socialmente, na educacao e civilidade, como
mentir, se opor aos pais e pessoas de autoridade, transgressdées de normas, rancor
e desejo de vinganca. Isso significa dizer que nem todas as a¢des, fora das normas
e expectativas morais, sao propriamente disruptivas. Os transtornos disruptivos sao
aqueles que apresentam comportamentos externalizantes caracteristicos associados
a transgressao de normas, desafiadores e antissociais, que geram incbmodo nas pes-
soas, como o0 sentimento de raiva, frustracao e ansiedade, e sdo de grande impacto no
ambiente social e com implicacdes severas (BARLETTA, 2011).

O Transtorno Opositivo Desafiador (TOD) é caracterizado por um padrao frequente
e persistente de humor raivoso/ irritavel, comportamento questionador e desafiante
ou indole vingativa. Os portadores desse transtorno podem perder o controle facil-
mente se as situacdes nao saem como o planejado, brigam demasiadamente com
adultos, nao se sentem culpados pela ma conduta, irritam os demais, recusam-se a
obedecer as regras ou figuras de autoridade e culpam os outros por suas atitudes.
Esses sintomas podem se limitar a apenas um ambiente, contudo com prejuizos sig-
nificativos no funcionamento social. Em casos mais graves, os sintomas estao presen-
tes em multiplos ambientes. Entretanto, esses sintomas podem ser vistos durante o
desenvolvimento normal da infancia. Diante disso, existem critérios diagndsticos es-
pecificos (MOURA, 2022).
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O diagnostico de TOD, pelo DMS-5, é dividido em trés grupos: humor raivoso/irri-
tavel; comportamento questionador/ desafiante e indole vingativa, nos quais ha cri-
térios temporais para a definicao da patologia. No caso de criangas com idade abaixo
de 5 anos, o comportamento deve ocorrer na maioria dos dias durante um periodo
mMinimo de seis meses, exceto seexplicitado de outro modo. Ja em criancas com 5
anos ou mais, 0 comportamento deve ocorrerpelo menos uma vez por semana du-
rante no minimo seis meses, exceto se explicitado de outrasformas. Apesar de tais
critérios de frequéncia sirvam de orientagcao quanto a um nivel minimo de frequéncia
para definir os sintomas, outros fatores também devem ser considerados, tais como
se a frequéncia e a intensidade dos comportamentos estao fora de uma faixa norma-
tiva para o nivel de desenvolvimento, o género e a cultura do individuo. Além disso, a
perturbacao deve estar associada ao sofrimento ao individuo e para 0os que estao em
seu contexto familiar, juntamente com impactos negativos no funcionamento social,
educacional, profissional e outras areas importantes da vida do individuo. Ademais,
tais atitudes nao devem ocorrer exclusivamente durante um transtorno psicotico, por
uso de substancia, depressivo ou bipolar e os critérios para transtorno disruptivo da
desregulacao do humor nao podem ser preenchidos (COMEZ, 2022).

A prevaléncia do TOD é altamente variavel, com uma estimativa entre 2% a 11%.
Essa variacao se deve a muitos fatores, como diferentes fontes de informantes (pais,
familiares e professores), momento do diagnodstico (atual ou retrospectivo) e se os in-
vestigados que atendem os critérios de TOD estao incluidos em estudos epidemiolo-
gicos. Outrossim, o TOD € raramente diagnosticado em criang¢as mais velhas e adoles-
centes, boa parte devido ao que se consideram normais as discordancias entre pais e
filhos nessa faixa etaria. Os sintomas sao relativamente estaveis entre cinco e dez anos
e diminui a prevaléncia com o aumento da idade. No que tange ao aspecto epidemio-
l6gico, o TOD € mais comum em meninos pré-adolescentes, do que garotas, em uma
proporcao de 1,41 (ARGGARWAL, 2022).

Outro aspecto a ser avaliado no TOD, € que este raramente se apresenta sozi-
nho. Tal transtorno tem forte apresentacao conjunta com transtorno de conduta,
TDAH e uso de substancias. Além disso, pesquisas mostram que cerca de 50% dos
portadores de TOD possuem transtornos do humor e ansiedade. Ademais, um estudo
conduzido no Ira mostra uma maior associacao de transtornos de humor, abuso de
substancias e sintomas psicoticos em meninos e adolescentes. Ja ao que tange ao
sexo feminino, € visto uma predominancia de sintomas internalizantes, como de-
pressao, especialmente noinicioda puberdade (MOHAMMADI, 2020). A etiologia exata
do TOD é complexa e resulta, muitas vezes, da interacao de fatores ambientais, ge-
Nnéticos e psicossociais. Fatores familiares, como psicopatologia familiar, mas praticas
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disciplinares, maus-tratos e negligéncia, coesao familiar e sua conexao emocional, sao
conhecidos por estarem ligados aos comportamentos disruptivos das criancas. Além
disso, ha um numero crescente de estudos esclarecendo o efeito negativo do baixo
nivel socioecondmico na apresentacao de TOD. A desvantagem socioecondmica
familiar foi significativamente associada com transtorno de conduta e TOD. Os de-
safios da vida associados ao baixo nivel econdmico incluem educacao inadequada,
um ambiente familiar cadtico e pais indiferentes e/ou severos (LIN, 2022).

Estima-se que cerca de 50% desse transtorno pode ser genético. As interacdes
gene- ambiente sao significativas, tendo em vista que um estudo, pacientes com bai-
X0 nivel de atividade da enzima MAO-A expostos ao abuso infantil, foram mais pro-
pensos a relatar problemas de conduta e hostilidade no desenvolvimento. Além disso,
niveis de cortisol alterados, assimm como achados de neuroimagem (principalmente no
cortex pré-frontal,amigdala e insula), parecem estar associados (ARGGARWAL, 2022).

Os fatores psicossociais integram quadros da propria individualidade de crianca,
como temperamento, fatores cognitivos e regulacao emocional (RE). Estudos revelam
gue portadores de TOD apresentam um tempo de resposta maior ao realizar uma
condicao de mentalizacao afetiva. De mesmo modo, a formacao de competéncias
adaptativas da regulacao emocional é crucial no inicio do desenvolvimento infantil,
quando ha falhas ao lidar com emocdes negativas, persistentemente, as criancas se
sobrecarregam com angustia e frustracao. Atualmente, pesquisas mostram que a ma
adaptacao de RE esta ligada com desenvolvimento de sintomas de TOD em criancas
(LIN, 2022).

Isto posto, os tratamentos para esse disturbio devem visar uma integracao dos
fatores causais e outras patologias associadas. A Terapia Cognitivo Comportamental
com as criangas, visa flexibilizar padrdes cognitivos, para que esses consigam reconhe-
cer e modificar padrbes de pensamentos e comportamentos desadaptativos. Junto
a isso, o treinamento parental € uma estratégia cujo objetivo é auxiliar os pais na me-
Ihoria das habilidades diante do comportamento dos filhos. Atitudes como disciplina
rigida, e inconsistente, pouca vinculacao pais-filhos e baixo monitoramento das ativi-
dades e comportamento das criangcas sao centrais na geracao de problemas compor-
tamentais na infancia. Estudos mostram que o envolvimento dos pais no processo da
psicoterapia infantil traz ganhos significativos e aumenta a eficacia do tratamento do
TOD (MOURA, 2022).
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Entende-se mediante as literaturas apresentadas que o TOD afeta nao somente
seus portadores, mas também as pessoas que, direta ou indiretamente, fazem parte
da vida destes individuos. Quando comparado a outros transtornos que podem se
manifestar na infancia, as caracteristicas do TOD tendem a ser mais constantes ao
longo do desenvolvimento e cursas com outros transtornos, o que pode representar
um fator de risco na adaptacao psicossocial na adolescéncia e na vida adulta.

Dessa forma, individuos com TOD se nao tratados apresentam possibilidade de
evoluir a quadros de comportamento como transtorno de personalidade antissocial,
problema de controle de impulsos, abuso de substancias, ansiedade e depressao. Tal
situacao, por sua vez, pode desencadear um ciclo de atividades antissociais, preju-
dicando a sociedade como um todo, através do aumento da violéncia e ainda pelos
custos social/leconémico gerados pela delinquéncia e criminalidade.

Frente a isso, o Transtorno Opositivo Desafiador, bem como os demais transtornos
comportamentais, devem ser considerados problema de saude publica para que seja
prioridade sua identificacao, diagndstico precoce, tratamento e acompanhamento de
individuos portadores de maneira a resguardar a qualidade de vida destas pessoas e
daqueles que direta ou indiretamente convivem com estes.

Por fim, esse artigo nao € livre de limitacdes, uma vez que ainda se carece de sis-
tematizacao de estudos sobre prevaléncia, psicopatologias associadas e possiveis fa-
tores relacionados ao curso do referido transtorno, sobretudo em criancas e adoles-
centes. A vista disso, urge a necessidade de mais pesquisas e discussdes a respeito do
ponto limitrofe das caracteristicas normais de comportamentos infanto-juvenis e das
gue sao disruptivas.

PALAVRAS CHAVE: “Transtorno opositivo desafiador”; “Epidemiologia”; “Etiologia”;
“Comorbidades associadas”; “Tratamento”.
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A prostata € um orgao que compde o sistema genital masculino que circunda uma
porcao da uretra. Sua funcao esta ligada a producao do sémen e conducao dos esper-
matozoides. Entretanto, alteracdes quase impercetiveis dao sugestdes do inicio de um
dilema: o cancer de prostata. OBIETIVOS: Elucidar se ha uma relacao significativa en-
tre pacientes submetidos a vasectomia e o cancer de prostata. METODOLOGIA: Esse
estudo opera através de uma umbrella review ou revisao de guarda-chuva, utilizando
metodologias como AMSTER 2 e ROBIN para avaliacao de outras revisdes sistematicas
pré-existentes, objetivando criar uma uniao légica de resultados para a melhor resolu-
cdo da incognita gerada. RESULTADOS E DISCUSSAO: Foram elegiveis para avaliacdo
7 artigos, anteriormente submetidos a critérios de inclusao e exclusao, retirados de um
montante de 12 artigos dos bancos de dados: Medline, CENTRAL e WPRIM. Observou-
-se gue muitos registros avaliados pelas revisdes sistematicas eram munidos de erros
metodoldgicos, tais como: viés de selecao, publicacdao e diagndstico. Nao se sabe ao
certo a fisiopatologia entre a vasectomia e a neoplasia de proéstata, no entanto alguns
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autores defendem a ideia da reducao TGF-B1e TGF-B3 no sémen, formacao de anticor-
pos contra os espermatozoides, reducdo de células imunoldgicas locais efou distur-
bios hormonais. Um aspecto notavel encontrado € o risco aumentado da neoplasia ao
longo do tempo pds-vasectomia e/ou a idade ao qual o homem se submeteu ao proce-
dimento. CONSIDERAQ(")ES FINAIS: Por fim, mediante a analise dasrevisdes sistemati-
cas chegou- se a premissa de que a realizacao da vasectomia aumenta as chances de
cancer de prostata, porém seu valor € advindo de uma estatistica relativamente baixa.
Nesse espectro, cabe a pensar se uma medida tao pequena deveria ser repassada ao
publico que almeja, a julgar que os resultados encontrados poderiam gerar panico ou
até mesmo inaceitacao.
Palavras-chaves: Vasectomia; Cancer de Prostata; Neoplasia de Prostata.

A prostata € um orgao que compde o sistema genital masculino e circunda uma
porcao da uretra; tem em média 3 cm de comprimento, 4 cm de largura e 2 cm de
profundidade anteroposterior. E responsavel pela producdo de uma secrecao alcalina
que compdem o sémen e € indispensavel para a conducao e protecao dos esperma-
tozoides contra agressao do pH vaginal. (MOORE, DALLEY, AGUR; 2014). Apesar de seu
tamanho, um minimo problema que venha acometé-la pode gerar grandes repercus-
sdes, como o cancer de prostata (CaP).

Os adenocarcinomas sao 0s mais frequentes e a maioria se apresenta de forma
“silenciosa” em estagiosiniciais. Quando ha sintomas, os mais comuns sao: oliguria, po-
lacidria, jato urinario intermitente, hematospermia e dores osseas. Segundo a Orga-
nizagao Mundial da Saude -WHO, em acordo com a Organizacao Pan-Americana de
Saude - OPAS (2020), o CaP é a quarta malignidade mais frequente em todo o mundo.
Sao fatores de predisposicao: idade avancada, etnia, historico familiar, estilo de vida,
sendo que o avancar da idade é o fator de risco mais significante relatado. (CZORNY,
et. al, 2017; SROUGI, et. al, 2008). Uma incognita acerca do assunto esta atrelada a
vasectomia, inUmeros estudos observacionais ja foram feitos sobre a abordagem, mas
a nao concordancia entre um e outro deixaram incerto a resposta do vinculo com a
neoplasia.

Varios homens se beneficiam com a vasectomia em todo mundo, igualmente se
houver uma chance validada desse procedimento estar ligado ao CaP, esse deve ser
alvo de discussao entre a comunidade médica acerca dos beneficios e maleficios da
cirurgia, ao motivo de que as repercussdes cirdrgicas poderiam ser catastroficas.
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Reunir, avaliar e sintetizar, de maneira sistematica, os maiores niveis de evidéncia,
Ou seja, as revisdes sistematicas (RSs), no intuito de aproximar-se de uma conclusao
mais acurada possivel sobre a relacdao entre vasectomia e neoplasia de prostata.

O presente estudo se trata de uma umbrella review ou revisao de guarda-chuva. A
guestao de pesquisa foi estruturada no formato do acrénimo PICO: Em homens (po-
pulation) submetidos a vasectomia (intervention), o quaoc aumenta a possibilidade de
desenvolvimento de cancer de prostata (outcomes) em comparacao aos individuos
nao submetidos ao procedimento cirdrgico (comparison)?

O meétodo de busca utilizado foi: (Vasectomy [MeSH]) AND (Prostatic Neoplas-
ms [MeSH]) AND (Systematic Review). Foram considerados para essa pesquisa estudos
indexados em: MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online /
PubMed); CENTRAL (The Cochrane Central Register of Controlled Trials The Cochrane
Library); e WPRIM (Western Pacific Region Index Medicus). Foram excluidos os estu-
dos que nao apresentaram unicamente como interveng¢ao a vasectomia; pesquisas
indexadas repetidamente em uma mesma ou distinta base/banco de dados; e aqueles
que ndo apresentaram resumos para analise prévia. E fulcral, salientar que a pesquisa
nas bases de dados ocorreu em 22 de junho de 2023.

O processo de selecao dos estudos seguiu as diretrizes PRISMA. Dois revisores in-
dependentes (MVQS/IJRM) foram previamente treinados e calibrados. Os resultados
das buscas com os descritores encontrados foram anexados a ferramenta de automa-
cao Rayyan, que permitiu a deteccao e exclusao de duplicatas e uma avaliacao prévia
do titulo e resumo pelos autores.

A avaliagao quanto ao risco de viés dos registros considerados validos para essa
etapa ocorrera mediante ao instrumento ROBIS. Em outro momento, fora utilizado
para a avaliacao da qualidade metodoldgica a escala de AMSTAR 2. Um dos checklists
do AMSTAR é o uso de uma técnica satisfatoria pelo RoB, no entanto, a maioria dos es-
tudos utilizaram outros protocolos para avaliacao do viés. Nesse sentido, considera-se
gue todas as revisdes que usaram um meétodo valido na literatura pontuaram nesse
quesito.

[@RV,. @ VCOM IR

{]
Universidode de Rio Vierde CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



Inicialmente, foram encontrados 12 artigos, dos quais 10 estavam disponiveis na
MEDLINE e 2 na WPRIM. Além disso, na CENTRAL nao foram encontrados estudos
pertinentes. Posteriormente, foi excluido 1 artigo por automacao pelo Rayyan, por
ser duplicado. Dos 11 artigos, 2 foram publicados em 2021, e 3 em 2015, os demais
datam em: 2017, 2009, 2002, 2000, 1998 e 1993. O indice Kappa entre os avaliadores
foi 1. A figura 1 elucida o processo de selecao e elegibilidade dos estudos inseridos
nessa revisao.

Considerando a analise, o idioma predominante dos artigos foi a lingua inglesa. Nes-
se aspecto, o apoio de falantes da lingua foi crucial no processo de compreensao dos
artigos (RSO/RAG), a fim de evitar vieses. A tabela 1 fomenta os riscos relativos gerais de
cada artigo, objetivando uma analise mais ampla dos resultados dos registros inseridos.

Figura 1: Diagrama acerca da aplicacdo de critérios de selecdo e exclusdo de registros cientificos
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Tabela 1: Descricao dos estudos por medida de risco relativo e heterogeneidade

: . Heterogenei-
o : Risco Relativo (RR)
Autores Associagao do maior estudo eral c?lazc)je Valor P
Medida iIcosw | N°depa- | vedida IC 95%
clentes
BERNAL-
*
1 DE"StAaDlO' *RR= 0,98 ?’?j’ *73917 | RR=123 | 101149 56.31% P<0,0001
BHINDI, B. I
2| etal RR=144 | 1194174 873485 | RR=108 027, 63% P=0,006
CHENG, S.
3| etal RR=114 | 1,09-119 2150162 | RR=109 | 104113 64.2% P<0,001
DENNIS,
LK, DAW-
SON, DV. . *0,84— .
» DV, - ' - 115-1,62
4| RESNICK RR= 098 1 73917 | RR=137 151, NI P <0,000]
M.
5 L'elf: ;IH RR= 098 0743 | 733203 |RR=108 | 087-134 66,7% P= 0,002
SHANG, S. 008
6| etal RR=107 | 08813 95961 | RR=1T] i 57.8% P= 0,010
7| XY et RR=460 | 416509 12000718 | RR=118 | "2 93.8% o < 0.000]

*O mesmo estudo analisado foi o maior em ambas RSs NI- Ndo informado

Fonte: Autoria prépria

Acerca das avaliacdes dos riscos de viés, os estudos de Bhindi, et. al. (2017); Liu, et.
al. (2015); Xu, et. al. (2021) foram os unicos com baixo risco relatado. Tao quanto, a avalia-
¢ao da qualidade metodoldgica foi alta somente em Bhindi, et. al. e Xu, et. al. (2021).

Os principais entraves enfrentados pelas RSs tratam-se dos riscos de viés de detec-
¢cao apresentados nos estudos observacionais, como retratado por Bernal-Delgado, et.
al. (1998); Cheng, et. al. (2020); Dennis, Dawson, Resnick (2002); Liu, et. al. (2015), visto
gue homens vasectomizados realizam mais exames de rotina e rastreio, consequente-
mente, possuem as taxas de diagnostico mais elevadas que a outra parte da popula-
¢ao. De acordo com Bhindi, et. al. (2017) estudos em hospitais devem ser considerados
uma fonte potencial de viés de selecao, o que corrobora com Dennis, Dawson, Resnick
(2002) acerca do RR de cancer de prostata ser maior em estudos hospitalares: 1,98 (IC
95% 1,37-2,86), em comparacao aos estudos populacionais: 1,12 (IC 95% 0,96-1,32). Por
outrolado,oviésde publicacao, também permeia a tematica em realce, uma vez que o
ramo cientifico possui uma tendéncia maior em publicar evidéncias positivas ao invés
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daquelas que sao negativas. Outro ponto a ser levantado, aplica- se as revisdes que
sistematizaram estudos de casos-controle e/ou transversais, como: Bernal- Delgado
et al,, (1998); Bhindi et al., (2017); Dennis, Dawson, Resnick (2002); e Xu et. al. (2021), em
virtude que coletaram informacdes retrospectivamente sobre a exposicao.

Algumas bibliografias relacionaram o risco de CaP com o tempo pds-vasectomia
e/ou a idade ao qual o homem se submeteu ao procedimento, citando o caso de Den-
nis, Dawson, Resnick (2002), em que a vasectomia abaixo dos 40 anos relatou um RR
de 1,14 (IC 95%, 0,99-1,31), ao passo que acima dessa faixa etaria foi RR de 1,17 (IC 95%,
1,00-1,35).

Em virtude dos fatos supracitados, urge que as melhores evidéncias cientificas
sejam exploradas no intuito de predispor uma resposta que melhor se enquadre a
pergunta PICO. Dessarte, para desviar de eventuais erros metodoldgicos, considera-se
0s estudos com baixo risco de viés e alta qualidade metodologica consoante ao RO-
BIN e AMSTER 2, e para tanto as RSs que preencham essa elegibilidade sao: Bhindi, et.
al. (2017) e Xu, et. al. (2021). Outrossim, o ideal perfeito dos estudos inseridos nas RSs
seriam ensaios clinicos de longo prazo. Entretanto, submeter homens a esses meios
irlam contra os aspectos éticos. Assim, a adequacao dos estudos ficou restrita aos
coortes de baixo risco de viés, analisados pelas pesquisas, a fim de que até o viés de
memoria seja mitigado. Seguindo esses critérios, o trabalho cientifico de Bhindi, et. al.
(2017) ao examinar 7 estudos de coorte com baixo risco de viés obteve estatisticas sig-
nificativas quanto ao risco relativo, com um valor de 1,05 (IC 95%, 1,02-1,09). Por outro
angulo, Xu, et. al. (2021), nao detalharam separadamente o RR para os coortes. To-
davia, foi especificada uma analise combinada de 24 estudos observacionais de baixo
risco, que identificaram resultados semelhantes e de relevancia, porém baixos, 1,09 (IC
95%, 1,04-114).

Portanto, a umbrella review reuniu evidéncias que colaboram com a associacao
entre vasectomia e cancer de prostata. No entanto, essa afirmmacao deve ser interpre-
tada com cautela, logo que o perigo encontrado nos estudos foi relativamente baixo
e por mais que os registros fossem de baixo risco de viés, nao sao isentos de erros
metodoldgicos, o que poderia justificar o leve acréscimo do risco relativo. Por este
ponto de vista, nao se aconselha a interrup¢cao do método contraceptivo, ja que os
beneficios superam os riscos. Considerando isso, cabe a reflexao se uma medida tao
minima deveria ser transmitida as pessoas que o desejam, a julgar que os resultados
encontrados poderiam gerar panico ou até mesmo inaceitagao.
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Introducgao: A enxagueca é considerada umas das doengas crénicas que mais cau-
sa incapacidade na populacao mundial. Seu tratamento € feito a partir do uso de me-
dicamentos, de forma episddica ou continua, muitas vezes cursando com ineficacia e
efeitos colaterais,como dependéncia e prejuizo de funcdes. Dessa forma, surgiu como
alternativa o Mindfulness, ou “atencao plena”, que € a pratica que combina exercicios
de meditacao e que tem como objetivo levar o individuo a concentrar-se em senti-
mentos, sensacdes e ambiente que o cerca no momento. Objetivos: Compreender
a abordagem e os impactos da pratica de Mindfulness em pacientes no tratamento
de cefaleias croénicas incapacitantes e como a terapia interfere na qualidade de vida.
Métodos: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura realizada na base de da-
dos PUBMED. A pesquisa foi realizada em julho de 2023, utilizandoas palavras-chaves:
“Mindfulness” AND “Headache Disorders” e o periodo de busca dos artigos compreen-
deu os anos de 2018 a 2023, filtrando trabalhos escritos em inglés e portugués. Foram
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encontrados 69 artigos, sendo selecionados, apods a triagem de seus titulos e resumos,
6 artigos que abordavam de forma pertinente a tematica. Resultado e discussao: Pe-
rante a revisao e comparacao entre os resultados apresentados pelos artigos, o uso de
Mindfulness, de forma isolada ou combinada com demais terapias, apresentou melho-
ra significativa na intensidade da dor e na duracao das crises de enxaqueca, melhora
de fatores incapacitantes e maior facilidade para reconhecer fatores desencadeantes
da dor. O reconhecimento de tais fatores € um dos recursos utilizados na pratica, que
trabalha habilidades que levam o paciente a adotar a chamada “postura de obser-
vador”, identificando fatores estimulantes, de melhora e de piora da dor. Exames de
neuroimagem de praticantes de Mindfulness apresentaram alteracdes funcionais na
rede de controle cognitivo, atuando no controle do estresse, estimulo mais comum
da enxaqueca. A habilidade de reconhecimento e gerenciamento da dor crénica afeta
diretamente a qualidade de vida dos pacientes, diminuindoa frequéncia de ataques,
incapacidade e amenizando fatores psicolégicos relacionados a dor crénica, como
angustia, depressao, ansiedade e insbnia. Pacientes com dor crénica e incapacitan-
te grave apresentaram aumento da regulacao emocional, apresentando melhorias
nas classificacdes de gravidade da incapacidade gerada pela dor. Conclusoes: O estu-
doevidenciou que a pratica de Mindfulness contribui para o tratamento de cefaleia
crénica incapacitante, impactando positivamente tanto no gerenciamento das dores,
guanto nos impactos psicoldgicos que a condicao cronica acarreta ao paciente.
Palavras-Chaves: “Mindfulness”; “
Meditacao”; “Qualidade de Vida".

Transtornos da Cefaleid”; “Terapia Baseada em

A meditacao envolve um conjunto de praticas que buscam promover o equilibrio
emocional e o bem estar do praticante. Pode-se dividir a pratica em diversas catego-
rias, incluindo o controle da respiracao, controle da atencao, foco em imagens e frases
mentais e foco sustentado em objetos, como uma chama. Mindfulness, ou “atencao
plena”, € um estado de concentracao as experiéncias do momento presente, que leva
a atencao a vida diaria. (Kraemer KM, 2022).

Considerada a segunda principal causa de incapacidade do mundo, a enxaqueca
combina fatores que envolvem crises de dor de cabeca, sensibilidade a luz e ao ruido e
nauseas e/ou vomitos, afetando negativamente a salde, carreira e vida financeira, relacio-
namentos e a qualidade de vida dos pacientes (Wells RE, 2020). A busca por opc¢des alter-
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Nnativas de tratamentos para dores crénicas chega a 50% em pacientes com enxaqueca e
inclui terapias mente/corpo, suplementacao e terapias manuais. (Wells RE, 2019).

O controle do estresse, gatilho mais comum da enxaqueca, € o principal foco das
terapias mente/corpo, cujo objetivo é promover a consciéncia momentanea e a dimi-
nuicao do julgamento da percepcao sensorial, diminuindo, assim, a intensidade e o
desconforto causado pela dor (Wells RE, 2021).

O objetivo deste estudo € compreender a abordagem e os impactos da pratica de
Mindfulness em pacientes no tratamento de cefaleias crénicas incapacitantes e como
a terapia interfere na qualidade de vida.

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura realizada na base de dados PUB-
MED. A pesquisa foi realizada em julho de 2023, utilizando as palavras-chaves: “Mind-
fulness” AND “Headache Disorders” e o periodo de busca dos artigos compreendeu
0s anos de 2018 a 2023, filtrando trabalhos escritos em inglés e portugués. Foram en-
contrados 69 artigos, sendo selecionados, apods a triagem de seus titulos e resumos, 6
artigos que abordavam de forma pertinente a tematica.

Estratégia de Pesquisa:

Os termos “Mindfulness” AND “Headache Disorders” foram usados para a busca e
selecao de trabalhos relacionados ao tema proposto. A plataforma PUBMED apresen-
tou um resultado com 69 trabalhos, selecionados apods triagem.

Critérios de Inclusao e Exclusao:

A fim de filtrar os resultados da busca “Mindfulness” AND “Headache Disorders”,
foi estabelecido o periodo de busca entre 2018 e 2023, com a selecao de trabalhos es-
critos em inglés e portugués. Foram excluidos artigos originais que nao apresentavam
relacao direta com o tema proposto.

Selegcao e Extragdo dos Artigos:

A partir da analise dos titulos dos artigos encontrados, leitura de seus respecti-
VOS resumos e posterior analise do artigo completo, foram selecionados 6 artigos que
abordaramde forma pertinente a tematica proposta.
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Buscando compreender e colaborar com os fatores de melhora das dores de ca-
beca crénicas, estudos sobre tratamentos com medicina complementar e integrativa
apresentam dados que colaboram com a teoria. A aplicacao da técnica de meditacao,
durante 20 minutos por dia no periodo de 20 dias, em um grupo de estudantes que
apresentavam de 2 a 15 enxaguecas mensais, apresentou reducao do estresse, fator
desencadeante de enxaqueca. Ao combinar demais técnicas de meditagdao, como
a adocao de mantras, e um maior periodo de pratica (30 dias), notou-se diminuicao
da frequéncia das dores e um menor uso de analgésicos. A pratica de loga e Tai Chi
Chuan, arte marcial milenar chinesa, impactou positivamente na gravidade, intensi-
dade e duracao das crises (WELLS, et. al., 2019).

Seguindo a ideia de que terapias mente/corpo contribuem para a melhora das
dores crénicas, a pratica de Mindfulness busca a melhoria da saude e do bem-estar
através da promocao da atencao plena e de praticas de relaxamento. Combinando
pensamentos, emocoes e sensacdes corporais, a pratica permite que os individuos
promovam respostas adaptativas a experiéncias internas e comportamentos que pre-
judicam a saude fisica e mental (KRAEMER, et. al., 2022).

As evidéncias que associam terapias integrativas a sintomas neuropsiquiatricos
comuns citam depressao, ansiedade, dor crénica e dificuldade para dormir. As in-
tervencdes baseadas em Mindfulness em individuos com um transtorno depressivo
ou de ansiedade atual apresentaram reducao dos sintomas depressivos, além de po-
der reduzir o risco de recaida da depressao. Meta-analises mostraram a eficacia das
intervencgdes baseadas em mindfulness no combate a sintomas de ansiedade, tanto
em adultos saudaveis, quanto em adultos com condi¢des de dor crénica. Quanto ao
direcionamento da pratica ao tratamento de dorescronicas, apresentou resultados
satisfatorios na intensidade e incapacidade da dor, sendosuperiores a tratamentos
usuais e/ou grupos de educacdo/apoio. Em relacdo a dificuldade para dormir, melho-
raram a qualidade do sono e reduziram os sintomas de insénia, afetando diretamente
na melhoria da qualidade de vida (KRAEMER, et. al., 2022).

Pacientes que relatam dores de cabeca episodicas, ou seja, com frequéncia menor
que 15 dias durante um mesmo més, tambem tiveram os impactos da terapia avalia-
dos. As caracteristicas da dor de um grupo de 19 pacientes com enxagueca episodica,
apresentando de 4 a 14 dias de enxaqueca/més, foram analisadas e, ainda que discreta,
demonstrou a seguranca (henhum evento adverso relatado) e a viabilidade da pratica,
reduzindo cerca de 1,4 vezes a incidéncia de enxaquecas por més, comparado aos da-
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dos iniciais do grupo. Uma amostra contendo 36 participantes, com idade média de 42
anos e que apresentavam qualquer condicao de cefaleia primaria, seja ela enxaque-
ca, tensional ou em salvas, nao demonstrou diminuicao na frequéncia, duragao e in-
tensidade da cefaleia, porém, impactou positivamente na aceitacao da dor no grupo.
Um estudo alem&o que observou 62 adultos com 2 a 15 enxaquecas/més com ou sem
aura, apresentou resultados que tiveram menor indice geral de gravidade e maior au-
toeficacia percebida e percepcao de componentes da dor. Em comparacao, cefaleias
crénicas, apos Mindfulness, apresentaram melhorias na intensidade e duracao da dor,
melhorias de incapacidade gerada pelas crises, reducao do uso de medicamentos e
melhorias de desfechos secundarios, como a depressao (WELLS, et. al.,, 2020).

Estudos-piloto descobriram que as intervencdes baseadas em mindfulness po-
dem reduzir a incapacidade relacionada a cefaleia, embora tenham efeitos menores
na frequéncia e na intensidade da dor. A teoria € de que as intervenc¢des baseadas
na atencao plena atuem na incapacidade relacionada a dor de cabeca, em vez de
especificamente nos sintomas da dor de cabeca. Ao considerar a incapacidade um
desfecho primario relacionado a enxaqueca, a avaliacao de pacientes que passaram
por tratamentos baseados em Mindfulness evidenciou uma reducao da manifestacao
desse sintoma, incluindo uma reducao da classificacao “incapacidade grave”. O ensaio
clinico coletou dados de julho de 2015 até setembro de 2018 econsistia em sessodes in-
dividuais durante cerca de 10 semanas e consistia em educacao, exercicios cognitivos
demonstrativos de como pensar conscientemente, além da pratica de meditacao de
atencao plena. Aamostra inicial de 160 pacientes indicava um nivel moderado de inca-
pacidade. Aproximadamente metade dos participantes foram classificados com en-
Xagueca crénica e, dos vinte e um participantes que forneceram entrevistas de saida,
dezoitorelataram beneficios com a intervencao e recomendariam a outros. Além da
reducao daincapacidade, os estudos indicaram melhora na capacidade de desenvolvi-
mento de atividades funcionais (SENG, et. al., 2019).

Ao examinar a reducao do estresse baseada em mindfulness e sua relagao com a
diminuicao da frequéncia e intensidade das crises, evidenciou-se melhorias na inca-
pacidade, qualidade de vida, escores de depressao, catastrofizacao da dor e autoefi-
cacia. A maioria dos participantes participou de forma suficiente do estudo, relatando
satisfacao com a analise e beneficios da educacao em cefaléia, além da diminui¢cao da
frequéncia e intensidade da dor e melhoria na incapacidade. Ao integrar a educacao
sobre cefaléia e Mindfulness, a incapacidade e manifestac¢des clinicas das dores tam-
bém apresentaram reducao, melhorando aqualidade de vida dos pacientes (WELLS,
et. al,, 2020).
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Os mecanismos neurobioldégicos da pratica Mindfulness objetivam alterar a per-
cepcao da dor a partir da dissociacao dos componentes sensoriais e afetivos da dor,
aumentar a consciéncia corporal, regular a disfuncao autonémica e promover uma
melhor modulacao cognitiva da dor. Com isso, ocorre um reconhecimento de ataque
precoce, que leva a um gerenciamento mais precoce e eficaz das crises (ESTAVE, et.
al., 2023).

A pesquisa de neuroimagem humana sugere que a meditacao Mindfulness envol-
ve mecanismos que modulam o processamento central nociceptiva aferente, ou seja,
trabalha areas cerebrais associadas a modulacao cognitiva da dor (orbitofrontal, cor-
tex cinguladoanterior, cortex insular). Aléem disso, reduz desregulacdes inflamatorias,
uma vez que marcadores inflamatdrios, como globulos brancos, interleucina-6 (IL-6),
neutrofilos, linfécitos, CD3, CD4, CD8 e CD19, mesmo que de forma discreta, apresen-
taram reducdes nasamostras de sangue analisadas (WELLS, et. al., 2020).

Podemos compreender que pacientes com dores de cabeca crénicas incapacitan-
tes tratados a partir da aplicacao da técnica Mindfulness apresentaram melhoria na
qualidade de vida. A terapia corpo/mente de atencéo plena leva a uma regulacéo cog-
nitivo-afetiva e a uma maior consciéncia corporal, promovendo um bem estar fisico e
mental. Essa regulacao também reduz sintomas neuropsiquiatricos e colabora com
0 manejo do estresse, levando a uma compreensao de fatores de melhora e piora do
guadro clinico g, consequentemente, melhor manejo da dor. Dessa forma, o gerencia-
mento das crises nao leva apenas a melhoria dos sintomas e da incapacidade causada
por eles, mas também ao controle da frequéncia e da intensidade que o quadro clini-
co se manifesta.
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A pneumonia por Pneumocystis jirovecii € a causa mais comum de doenca pul-
monar oportunista em pacientes com HIV. Mesmo que se evidencie a diminuicao na
incidéncia de pneumocistose por conta do advento da terapia antirretroviral de alta
poténcia (HAART), ela continua sendo uma doenca grave e oportunista em individuos
portadores de HIV. Para o tratamento da pneumocistose em pacientes portadores
de HIV, sdo utilizados farmacos que atuam contra o microrganismo, como a trime-
toprima-sulfametoxazol, além do uso de corticosteroides para a inflamacao, sendo co-
mumente prescrito de modo empirico, com base nas hipoteses diagnosticas. Sendo
assim, busca-se elucidar sobre a pneumocistose em pacientes com a sindrome da
imunodeficiéncia adquirida e seu tratamento, trazendo atualizacdes sobre os aspec-
tos da pneumocistose para a adequada conducao dos pacientes e antecipacao da
terapia antifungica apropriada, considerando o estado do paciente, a fim de reduzir a
sua incidéncia e mortalidade nesses pacientes. O estudo trata-se de uma revisao nar-
rativa da literatura, utilizando artigos publicados entre os anos de 2000 a 2023. E noto-
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rio gue uma das dificuldades encontradas para diagnostico e tratamento é devido a
sintomatologia ser inespecifica e comum a qualquer paciente imunocomprometido.
Apesar do conhecimento existente sobre a pneumocistose, 0 Pneumocystis continua
sendo a causa importante de pneumonia grave em individuos HIV positivos, tendo
também um elevado indice de mortalidade. Diante do exposto e considerando a im-
portancia em nivel global do HIV e sua relacao com o Pneumocystis, fica reconhecida
a necessidade de entender a pneumocistose em pacientes HIV positivos.

Palavras-chaves: Pneumonia por Pneumocystis; Tratamento Farmacoldgico; HIV.

A pneumocistose € uma infeccao oportunistica frequente em pacientes imunode-
primidos causada pelo Pneumocystis jiroveci. E a causa mais comum de doenca pul-
monar oportunista em pacientes com HIV, incidindo na grande maioria dos casos em
pacientes com contagemde LT-CD4+ inferior a 200 células/ mm?3 (BRASIL, 2013). N&o
obstante, se evidencie a diminuicao na incidéncia de pneumocistose por conta do
advento da terapia antirretroviral de alta poténcia (HAART), ela continua sendo uma
doenca grave e oportunista em individuos portadores de HIV, sendo a principal alte-
racao respiratoria nesses pacientes, principalmente naqueles em unidade de terapia
intensiva. Assim, ela contia sendo geralmente a primeira infeccao oportunistica diag-
nosticada e constitui uma das principais causas de morte nesta doenca.

O Pneumocystis possui duas formas de vida: trofica e cisto (SIEGEL M, et al., 2016).
Ele apresenta facilidade de transmissao com especificidade para o homem. Pelas
suas caracteristicas bioldgicas e seu tropismo pelo pulmao, ele causa infec¢ao por via
aerogena, em etapa precoce da vida, e pode seguir de forma assintomatica. Embora
os resultados de estudos em animais e humanos favorecam transmissao pelo ar,nao &
recomendado atualmente o isolamento para pacientes com pneumocistose.

Dentre as manifestacdes clinicas variadas, tem-se caracteristicamente sintomas
insidiosos, como febre, tosse seca, dispneia progressiva, fadiga e perda de peso em pa-
cientes imunocomprometidos. As manifestacdes dependem do estado imunoldgico
do hospedeiro, onde a maioria dos imunocompetentes apresentam-se assintomati-
cos. Ademais, € notorio também pacientes que apresentam taquipneia, taquicardia e
achados de ausculta normais, podendo progredir sintomas abruptos, ou com evolu-
cao insidiosa (NORBERG AN, et al; 2009).
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Tanto em pacientes HIV-positivos como HIV-negativos, o diagndstico clinico da
pneumocistose nao é especifico e os sinais clinicos sao comuns a outros quadros pa-
tologicos (CAMPOS et al,, 2019). Sendo assim, o diagnostico final deve ser estabelecido
através de exames laboratoriais, que consiste no exame microscopico da amostra cli-
nica para identificar alguns dos estagios do Pneumocystis. Dentre os exames de ima-
gem para diagnostico, o padrao principal da tomografia de térax de alta resolucao €
de opacidades bilaterais em vidro-fosco, refletindo o acumulo de fibrina, debris e orga-
nismos intra-alveolares. (KANNE JP, et al,, 2012; SIEGEL M, et al., 2016; EL FANE M, et
al.,, 2016; TASAKA S e TOKUDA H, 2012; SHIBATA S e KIKUCHI T, 2019), sendo
esse achado nao especifico para pneumocistose, mas sua auséncia exclui esse
diagnodstico (HUANG L, et al., 2011).

Comumente, o tratamento da pneumocistose é prescrito de modo empirico, com
base nas hipodteses diagnosticas, uma vez que o atraso no tratamento aumenta a ne-
cessidade de ventilacao mecanica e a mortalidade. Ademais, o tratamento nao deve
ser adiado por procedimentos diagnosticos, uma vez que P. jirovecii permanece de-
tectavel nas secrecdes bronquicas por muitos dias apods o inicio do tratamento sisté-
mico (CAMPOS et al., 2019).

A parede do fungo Pneumocystis possui a auséncia de ergosterol, fazendo com
gue Nnao seja responsivo aos antifungicos comuns. Sendo assim, o tratamento de pri-
meira linha € a Trimetoprima-sulfametoxazol (TMP-SMX), pelo seu perfil farmacolégico
e menor custo, acao rapida com resposta clinica observada entre o terceiro e quarto
dia apos o inicio do tratamento, além de apresentar efeitos colaterais reduzidos (SI-
DRIM et al.,, 2012).

A Trimetoprima-sulfametoxazol (TMP-SMX) é a terapia oral recomendada para pa-
cientes leves e a terapia intravenosa para pacientes moderados a graves. Sua dose
padrio, adulta e pediatrica para > 2 meses, € 15-20 mg/kg/dia de TMP e 75-100 mg/kg/
dia de SMX administrada em doses divididas, de 8 em 8 ou 6 em 6 horas por 21 dias
(CARMONA EM e LIMPER AH, 2010; SHIBATA S e KIKUCHI T, 2019). Os efeitos colaterais
geralmente aparecem na segunda semana de tratamento e podem incluir leucope-
nia, erupcdes cutaneas, hepatite, pancreatite, trombocitopenia, febre, azotemia e hi-
percalemia (CALDERON EJ, et al, 2010; EL FANE M, et al., 2016).

Em pacientes com quadros leves, com A-aDO2 (calculo do gradiente de oxigénio
alveolar- arterial) menor que 45mmHg ou pressao parcial de oxigénio maior ou igual a
70mmHg, a segunda linha de tratamento em pacientes que nao toleram TMP-SMX inclui
dapsona associada a trimetoprima, atovagquona e clindamicina associada a primaquina.

Dessa forma, a segunda droga de escolha é a pentamidina, preferencialmente ad-
ministradapor via endovenosa, uma vez que a via intramuscular provoca abcesso e a
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via oral, diminuicao da absorcao intestinal. Embora a pentamidina seja aproximada-
mente tao eficaz quanto a sulfametoxazol-trimetoprim, a incidéncia de eventos ad-
versos € ainda mais elevada. Assim como a pentamidina, a clindamicina e primaquina
também € uma associacao de farmaco de segunda linha.

A partir da década de 90, tornou-se rotina o uso de corticosteroides como terapia
adjuvante na pneumocistose. Pacientes com doen¢a moderada a grave, definida por
PO2em ar ambientemenor que 70 mmHg ou gradiente arterial-alveolar de O, maior
que 35 mmHg, devem receber terapia adjuvante com corticosteroides dentro das pri-
meiras 72 horas de inicio da terapia antipneumocystis.

Essa terapia rapidamente aumenta a oxigenacao e reduz a mortalidade em 40,0%.
Porém, deve-se levar em consideracao que a dose e a duragao 6timas dessa combina-
caoaindanao foram totalmente determinadas. Nesse sentido, a resposta a terapia de-
pende do agente utilizado, numero de episodios prévios de pneumocistose, gravidade
da doenca, grau de imunodeficiéncia e tempo de inicio da terapia.

Sob esse viés, apesar de existir um tratamento bem elucidado, a mortalidade con-
tinua alta (KANNE JP, et al, 2012). Uma analise multivariada identificou idade avan-
cada, nao realizacao de quimioprofilaxia, oxigenacao pobre na hospitalizacao, niveis
elevados de LDH, baixa hemoglobina e albumina, neutrofilia no LBA, pneumotorax,
presenca de comorbidadee necessidade de ventilagdo mecanica como fatores asso-
ciados ao risco de morte (MILLER RF, et al., 2013; TASAKA S e TOKUDA H, 2012). O prog-
nostico é avaliado conforme uma ferramenta que analisa repeticao de PCP; idade do
paciente; falta de conhecimento sobre a sorologia positiva para HIV; hemoglobina e
PaO2 na admissao; presenca de comorbidade e sarcoma de Kaposi pulmonar. Essa
ferramenta facilita a identificacao de pacientes mais graves e com alto risco de morte
(SALZER HIJF, et al., 2018; TASAKA S e TOKUDA H, 2012).

Elucidar sobre a pneumocistose em pacientes com a sindrome da imunodeficién-
cia adquirida e seu tratamento, trazendo atualizacdes sobre os aspectos da pneumo-
cistose para a adequada conducao dos pacientes e antecipacao da terapia antifungi-
ca apropriada, considerando o estado do paciente, a fim de reduzir a sua incidéncia e
mortalidade nesses pacientes.
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Trata-se de uma revisao narrativa da literatura, utilizando artigos publicados entre
0s anos de 2000 a 2023, nas linguas portuguesa e inglesa que foram publicados de
forma integra nos bancos de Online Scientific Electronic Library (SCIELO) e Biblioteca
Virtual em Saude (BVS). Para selecao dos estudos elegiveis foram utilizados, os uniter-
mos: “PNEUMONIA POR PNEUMOCYSTIS" AND “HIV". Nao foram considerados estu-
dos que nao se relacionavam com a tematica ou que repetiam nas bases utilizadas e
gue nao comtemplavam o periodo analisado. Dessa forma, foram encontrados 440
artigos publicados sendo selecionados através da leitura dos abstracts 5 artigos.

E notdrio gue mesmo que a incidéncia de pneumonia por Pneumocystis jirovecii
tem sofrido um declinio progressivo e significativo apds a disponibilidade dessa tera-
pia Mmais moderna, a mortalidade tem se mantido praticamente inalterada. Dessa for-
ma, estudos demonstraram também que as diferencas geograficas podem interferir
na prevaléncia da pneumonia pelo P. jiroveci, devido as variedades de viruléncia dos
genotipos do fungo. Outrossim, foi verificado que dentre os humanos, existe uma alta
incidéncia de transmissores assintomaticos, sugerida por estudos soroldégicos utili-
zando PCR (EL FANE M, et al., 2016). Em individuos HIV positivos, a colonizacao chega
a 69% (TASAKA S, et al., 2015).

Nesse contexto, verifica-se que em até 50% dos casos, ha um exame fisico normal,
além de nao haver caracteristicas clinicas ou imagens radioldogicas especificas da
doenca. Assim, faz- se necessario que o diagndstico seja normalmente presumivel,
baseado em dados laboratoriais, clinicos e de imagem compativeis.

Destarte, o tratamento na maioria dos casos € realizado de forma empirica, uma
vez que a demora para o inicio do tratamento pode levar a necessidade de ventila-
¢ao mecanica. Sob esse paradigma, tem-se a associacao sulfametoxazol-trimetoprim
como tratamento de primeira linha. A dapsona associada a trimetoprima mostra-se
tao efetiva quanto TMP-SMX, mas menos toxico. A clindamicina associada a prima-
guina também é efetiva, mas a primaquina so pode ser administrada por via oral. A
atovaquona se mostrou menos efetiva que TMPSMX (SHIBATA S e KIKUCHI T, 2019).
Para pacientes moderados a graves, com A-aDO2 235mmHg ou PaO2<70mmHg
em ar ambiente, o tratamento alternativo inclui pentamidina IV ou clindamicina + pri-
maquina. A pentamidina em forma aerossolizada nao é recomendada, exceto quando
nenhuma outra droga esta disponivel ou o caso € muito leve, pois seu uso foi associa-
do com desenvolvimento de doenca disseminada (CARMONA EM‘e LIMPER AH, 2010;
SHIBATA S e KIKUCHI T, 2019).
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Outrossim, corticosteroides adjuvantes sao recomendados para pacientes mode-
rados a graves, ja que normalmente os pacientes apresentam piora clinica apos 2-3
dias de terapia, presumivelmente pela resposta inflamatéria maior devido a morte
dos fungos. O corticosteroide deve ser administrado nas primeiras 72 horas de trata-
mento para agir nessa fase, aliviando os sintomas, diminuindo o dano causado pela
inflamacao pulmonar e aumentando a taxa de sobrevivéncia (SALZER HIJF, et al., 2018;
BENITO N, et al, 2011; SHIBATA S e KIKUCHI T, 2019). O protocolo usual é prednisona
40mgdel2em12 horas por 5dias, depois 40mg/dia por 5 dias e, em seguida, 20mg/dia
por 11 dias (EL FANE M, et al., 2016).

Apesar do conhecimento existente sobre a pneumocistose, o Pneumocystis
continua sendo a causa importante de pneumonia grave em individuos HIV positivos,
sendo uma doenca de dificil diagnostico clinico, pois seus sinais clinicos sao comuns
a outras patologias. Por mais que houve diversos avangos e conhecimentos em ferra-
mentas diagnosticas e sua fisiopatologia, ainda é necessario entender melhor as im-
plicacdes da pneumocistose emimunocomprometidos. Nesse sentido, o tratamento
consiste na associacao sulfametoxazol-trimetoprim, que sao farmacos de primeira
escolha. Além desses, foram utilizados, como terapia adjuvante na pneumocistose,
os corticosteroides. Apesar do tratamento, a mortalidade desses pacientes continua
alta, e tem sido demonstrada a aquisi¢cao de resisténcia contra a medicacao, o que
pode aumentar a taxa de falha do tratamento e a morbimortalidade. Ainda nao ha
consenso sobre o momento ideal para o inicio da profilaxia.
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INTRODUGAO: A hanseniase, também conhecida como doenca de Hansen ou
causada pelo Mycobacterium leprae, € uma condi¢cao caracterizada pelo comprome-
timento dos nervos periféricos, olhos e pele. No Brasil, essa patologia representa um
sério problema de saude publica devido aos altos indices de prevaléncia e incidéncia.
Diante disso, surge o objetivo desse estudo: analisar a prevaléncia da hanseniase, so-
bretudo na regiao Centro-Oeste, entre osanos de 2010-2022. OBJETIVO: o presente
trabalho objetiva analisar uma visao quantitativasobre a prevaléncia da hanseniase
na regiao Centro-Oeste entre 2010 e 2022. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo
transversal e descritivo, com abordagem quantitativa do quadro de prevaléncia dos
casos de hanseniase na regiao centro-oeste entre os anos de 2010 foram utilizadas in-
formacdes do Sistema de Agravos de Notificacao (SINAN), contidos no Departamento
de Informatica do Sistema Unico de Salude (DATASUS), da Secretaria do Estado da Sau-
de de Goias (SES/GO). O levantamento bibliografico foi obtido do Ministério da Saude/
SVS - Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao - Sinan Net. Foram utilizados
0s seguintes descritores: “hanseniase”, “prevaléncia” e “epidemiologia”. RESULTADOS
E DISCUSSAO: Foram efetuadas leituras detalhadas dos artigos permitindo avaliar os
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resultados e ter como conclusao que no Brasil a hanseniase € um problema de saude
publica, podendo ocasionar incapacidades fisicas e psicolégicas permanentes, sendo
de extrema importancia ampliar os conhecimentos acerca da patologia, entender os
aspectos clinicos e epidemioldgicos contribuindo com a educacao em saude, sobre-
tudo, propiciando a disseminacao de informacdes necessarias para medidas de busca
ativa, visando controlar a enfermidade e a posterior eliminacao de estigmas sociais
que rodeiam essa enfermidade. CONCLUSAO: Foi observado que, mesmo sendo um
problema de saude publica houve decréscimo na totalidade de casos. Estratégias go-
vernamentais influenciaram na reducao do numero de casos além disso, contribuiram
com campanhas de conscientizacao e afim de reduzir o estigma associado a ela. Dian-
te de tudo que foi analisado, ainda faz-se necessario direcionar politicas publicas para
a vigilancia epidemioldgica da Hanseniase visando a cura e desconstru¢cao dos estig-
mas acerca da doencga, que apesar de grande reducao no numero de casos, continua
deveras presente na sociedade.
Palavras-chave: Hanseniase, prevaléncia, Centro-Oeste

A hanseniase € uma doenca infecto-contagiosa, transmitida pelo agente etiologi-
co Mycobacterium leprae, um bacilo gram-positivo. Configura-se como uma patolo-
gia transmissivel e crénica, sendo um problema de saude nos dias atuais no territorio
brasileiro (1). Essa enfermidade é propagada por meio de goticulas de saliva, tosse,
espirro e pelo contato direto com pessoas com cargas virais elevadas. Dessa forma,
€ de suma importancia o diagnostico precoce e tratamento dos doentes para que a
prevaléncia diminua (7).

Nesse viés, a agente que o M. leprae demonstrou ter uma elevada infectividade e
baixa patogenicidade. Nao obstante, esse bacilo afeta principalmente nervos periféri-
cos, olhos e pele. Além disso, a hanseniase podera ter diferentes apresentacdes clinicas
e o Brasil adotou como principal meio para distingui-las a classificacao de Madri. As-
sim, tem-se quatro modelos de identificacao os quais sao: Hanseniase indeterminada,
tuberculdide, virchowiana e dimorfa. A hanseniase indeterminada terd como caracte-
risticas principais manchas hipocrémicas com alteracao de sensibilidade, hipoestesia
e lesbes em pequeno numero. Ja a hanseniase tuberculdide apresentara lesdes em
placas, areas da pele eritematosas ou hipocrémicas, anestésicas e distribuicao assime-
trica pelo corpo. A Hanseniase Vichowiana pode se manifestar na pele como nodulos,
maculas e papulas caracteristicos. Em casos mais graves, a pele pode tornar-se ver-
melha e endurecer, provocando dor. Por fim, a hanseniase dimorfa caracteriza-se por
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lesbes numerosas e morfologia de placas eritematosas ou acastanhadas, manchas
hipocrémicas com bordas ferruginosas e lesdes foveolares.

Além disso, o Ministério da Saude determina que a individuo, o qual apresentar pelo
menos umdos um dos trés critérios pré-determinados € considerado portador de han-
seniase tais como: como lesdo e/ou area da pele com alteracdo da sensibilidade
térmica e/ ou dolorosa e/ou tétil; espessamento de nervo periférico, associado a al-
teracdes sensitivas e/ou motoras e/ou autondmicas; e presenca de bacilos Mycobac-
terium leprae, confirmada na baciloscopia. A classificacao operacional baseia-se no
Nnumero de lesdes cutaneas. Os casos com até cinco lesdes de pele sao classificados
como paucibacilares (PB) normalmente hanseniase tuberculdide e indeterminada, e
0s com mais de cinco, como multibacilares (MB) sendo, na maioria das vezes, hanse-
niase virchowiana e dimorfa.

O tratamento é realizado por uma poliguimioterapia (PQT) sendo um composto
por rifampicina,clofazimina e dapsona, independentemente da classificacao operacio-
nal, mantendo o tempo deseis doses mensais para casos paucibacilar e de 12 doses
mensais para os casos multibacilar. Os medicamentos sao disponibilizados exclusiva-
mente para o tratamento da hanseniase e distribuidos mediante o SUS, em apresen-
tacdes adulto e infantil. A PQT devera ser interrompida apds a administracao de seis
doses mensais supervisionadas em intervalo de até nove meses para 0s casos pauci-
bacilares e apos 12 doses mensais supervisionadas em um intervalo de até 18 meses
para os casos multibacilares (2).

Outrossim, a hanseniase faz parte da Lista Nacional de Notificacao Compulsdria de
Doencas, Agravos e Eventos de Saude Publica e, portanto, € obrigatorio que os profis-
sionais de saude reportem os casos do agravo no Sistema de Informacao de Agravos
de Notificacao (Sinan). Dessa forma, pode-se analisar indices mais fidedignos de pre-
valéncia, incidéncia e mortalidade(2). Nesse contexto, o objetivo desse artigo € anali-
sar a prevaléncia da hanseniase, sobretudo na regiao Centro-Oeste, entre 0os anos de
2010-2022.

Esse estudo epidemioldgico empregou uma abordagem quantitativa para analisar
0s casos de hanseniase no estado do centro oeste durante o periodo de 2010 a 2022.

Trata-se de um estudo transversal e descritivo, com abordagem quantitativa do
qguadro de prevaléncia dos casos de hanseniase na regiao centro-oeste entre os anos
de 2010. Os dados foram obtidos do Sistema de Agravos de Notificagao (SINAN), con-
tidos no Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude (DATASUS), da
Secretaria do Estado da Saude de Goiads (SES/GO). O levantamento bibliografico foi
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obtido do Ministério da Saude/SVS - Sistema de Informac&o de Agravos de Notifica-

” u

¢ao - Sinan Net. Foram utilizados os seguintes descritores: “hanseniase”, “prevaléncia”
e “epidemiologia”.

A analise dos dados socioecondmicos considerou os numeros de casos notificados
de hanseniase do SINAN, pelas variaveis: proporcao de casos novos segundo regiao
(regides: norte, sul, nordeste, centro-oeste, sudeste e ignorado/exterior); segundo UF
de residéncia (MS, MT, GO, DF). Além disso, foram consideradas as seguintes varidveis
clinicas: (ign/branco, diforma, indeterminada, virchowiana, tuberculdide e ndo classi-
ficada). Os resultados das analises foram representados graficamente, permitindo a

visualizacao das informacgdes obtidas.

Sendo a Hanseniase listada entre os agravos de Notificacao Compulsdria de Doen-
¢as, a analisefoi realizada por meio da coleta de dados do Sistema de Informacao de
Agravos de Notificacao(Sinan). Um caso de hanseniase € diagnosticado quando uma
pessoa apresenta pelo menos umas das seguintes caracteristicas: lesdes na pele asso-
ciadas a alteracdes da sensibilidade, espessamento neural nos nervos e no diagnosti-
co por baciloscopia o resultado € positivo (1).

Nos ultimos doze anos (2010 a 2022), foram notificados no Brasil 448.872 casos
de hanseniase,sendo a regiao Nordeste responsavel por 42,47% da incidéncia de ca-
sos (Figura 1). Entretanto,a regiao Centro-oeste vem em segundo lugar, apresentan-
do 19,56% (87.821) dos casos de hanseniase registrados no Brasil. Uma porcentagem
significativa, que destaca o Centro-oeste como uma das regides que mais sofre com
a doenca. Nota-se também uma quase constante nonumero de casos, que se apre-
sentou em ascensao e queda, nao ultrapassando 23% dos diagnosticados nos anos de
observacao.
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Figura 1: Proporcao de casos novos de hanseniase segundo regido e ano
do diagnostico. Brasil, 2010 a 2022
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Ao se avaliar individualmente as Unidades Federativas entre 2010 e 2022, fica claro
que Goias(GO) e Mato Grosso (MT) acumulam a grande maioria dos casos confirma-
dos da regiao Centro-Oeste, totalizando 85,65% (75.200) dos diagndsticos realizados.
(Figura 2). Ainda, em 2010, era possivel notar uma pequena diferenca de 180 casos
diagnosticados no total entre os estadosde Mato Grosso e Goias, sendo que o primeiro
apresentava a maior parte desses casos. Porém,nos ultimos 12 anos houve importan-
tes alteracdes nessa realidade: Goids conseguiu reduzir em64% o numero de casos
de 2010 a 2022, enquanto Mato Grosso viu um grande aumento em 2018, chegando a
seu pico com 5.827 diagndsticos. Ainda em comparacao, quando analisadosdiagnos-
ticos entre 2010 e 2022 do estado de Mato Grosso, uma pequena reducao foi notada,
resultando em 3% a menos. Mato Grosso € historicamente afetado pela infeccao pelo
Mycobacterium leprae, uma bactéria que é resistente a condi¢cdes adversas. Esta re-
sisténcia se mantém mesmo nos terrenos Umidos, clima caracteristico de Cerrados e
florestas densas, e a elevada umidade do ar torna ainda mais dificil controlar o con-
tagio da doenca. Apesar de sua economia rural, e da baixa densidade demografica,
Mato Grosso ainda enfrenta o desafio da doenca (8).

Mato Grosso do Sul (MS) e Distrito Federal (DF) apresentam os menores indices de
hanseniase dentre os estados do Centro-Oeste, juntos correspondendo a 14% (12.625)
do total de 87.825 diagnosticos- e DF, isoladamente, correspondendo a 3,69% (Figura
2). Além disso, comparando os anos de 2010 e 2022, notamos que MS e DF tiveram sig-
nificativas reducdes em casos: 60,22% e 28,27%, respectivamente. Ambos alcancaram
seus indices mais altos no ano de 2014, com 1.299 em MS e 363 em DE. Desde entao, a
tendéncia se inverteu e cada estado tem observado quedas exprgssivas nesses valores.
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Figura 2: Proporgao de casos novos de hanseniase segundo UF de
residéncia e ano do diagnoéstico. Brasil, 2010 a 2022
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Fonte: Ministério da Saude/SVS- Sinan Net

A Hanseniase € uma doenca contagiosa que pode acarretar graves deformidades
e incapacidades. Além disso, ela se transmite facilmente de uma pessoa para outra,
podendo se manifestar de formas clinicas diversas (5). Do total de casos novos diagnos-
ticados entre os anos de 2010 a 2022, € evidente a predominancia da forma dimorfa
com 65,11% do total de 87.825 (Figura 3). A prevaléncia da hanseniase dimorfa sugere
gue muitos casos sao detectados tardiamente, o que acarreta em um aumento sig-
nificativo do risco de incapacidade grave e na perpetuacao da cadeia de transmissao
da doenca (4).

De forma menos expressiva, a forma virchowiana ocupa o 2° lugar registrando
14,05% e teve uma marcante queda de 47,15% entre 2010 e 2022. Por outro lado, ao
longo dos anos, tem havido um ndmero quase constante de casos de forma dimorfa,
com periodos de oscilagao. A principal alta foi registrada em 2019, de 5.982 casos. A
forma tuberculdide da Hanseniase apresenta os menores valores de registro no Cen-
tro-Oeste, representando 5,41% do total de casos confirmados, equivalentes a 7.275
pessoas.
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Figura 3: Proporcao de casos novos de hanseniase segundo forma
clinica e ano do diagnoéstico. Brasil, 2010 a 2022
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Fonte: Ministério da Saude/SVS- Sinan Net

A partir desta problematica, em que o resultado objetivava analisar a prevaléncia
dos casos de Hanseniase e seu perfil epidemiolégico no Brasil, observamos que a to-
talidade de casos no paisteve uma tendéncia de notavel decréscimo em relacao aos
anos analisados, porém continua sendo um problema de saude publica no pais. A
populacao do Centro-Oeste, no periodo em questao, apresenta-se como a segunda
regiao com maior numero de notificagcdes dos casos de Hanseniase no pais, ficando
atras, somente, da regiao Nordeste. Como supracitado, a Hanseniase pode ser carac-
terizada em 4 classificacdes a depender de um conjunto de manifestacdes clinicas:
indeterminada, tuberculdide, virchowiana e dimorfa. A forma dimorfa foi a mais pre-
valente dentre as formas existentes. O estado do Mato Grosso, quando comparado aos
demais estados da regiao estudada, foi o que mais apresentou notificacdes na base
de dados analisada. Nos Ultimos anos, houve um forte e importante desafio por parte
dos governos em realizar a adogao de estratégias pelo Brasil para combater a hanse-
niase como a descentralizacao do diagnostico e tratamento, ampliando a disponibili-
dade de servicos de saude em todo o pais. Além disso, foram realizadas campanhas de
conscientizacao e educac¢ao para aumentar o conhecimento sobre a doenca e reduzir
0 estigma associado a ela. Atualmente, pode-se explicar que essa prevalente tendén-
cia em determinadas populacdes é decorrente do fato de existirem desigualdades
econdmicas e sociais fortemente atuantes no Centro-Oeste.
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A respeito do diagnostico precoce, observa-se necessidade de um rastreamento
adequado na populacao, nao somente Nnos ambientes de postos de saude, mas tam-
bém através de educacao em saude nas escolas e busca ativa nas microareas. Quando
se fala sobre mover a estratégia para fora dos “muros” do posto de saude, € por en-
tender que muitos nao procuram esse local, acontecendo assim subnotificacdes, ou,
os individuos chegam a ir ao posto de saude, mas devido pouca informacao, estigma
sobre a doenca e/ou tratamento prolongado, acabam por abandonar a terapéutica
(FRANCO et al,, 2014) (3).

Diante de tudo que foi analisado, torna-se evidente a necessidade de um melhor
direcionamento de politicas publicas para a vigilancia epidemiologica da Hansenia-
se, sendo importante enfatizar que o paciente pode evoluir para a cura, com o uso da
medicacao de forma adequada, visando desconstruir os estigmas sociais acerca da
doenca.
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INTRODUGAO: Devido ao aumento ha excrecdo de glicose dos inibidores do co-
transportador renal de sodio-glicose 2 (ISGLT-2), ha também reducao do peso, em
consequéncia da perda caldrica de cerca de 240 a 400 kcal por dia através do seu
efeito glicosurico. OBJETIVO: Analisar a eficacia dos ISGLT-2 com base em prontuario
e niveis glicémicos de acordo com a hemoglobina glicada; verificar quais os medica-
mentos mais prescritos e observar ma adesao por efeitos colaterais em pacientes do
CRHD em Rio Verde- GO. METODOS: Foi realizado um estudo observacional descritivo
tendo como principal meio de coleta de dados, os prontuarios de pacientes diabé-
ticos atendidos no CRHD, identificando e comparando os valores laboratoriais com
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base nas diferentes condutas farmacoldgicas realizadas. E de forma manual organizar
e agrupar os resultados da pesquisa na plataforma Excel, onde sera posteriormente
convertido em graficos de facil visualizacao para o publico. RESULTADOS E DISCUS-
SAO: Ao se analisar a hemoglobina glicada (HbAlc) dos pacientes antes e depois da
introducao medicamentosa da classe dos ISGLT-2 se notou que 80% obtiveram uma
melhora laboratorial e 20% uma piora. Os resultados revelam que 80% tiveram uma
melhora na hemoglobina glicada, por apresentarem boa adesao ao medicamento
e nutricao especifica e balanceada para a sua condi¢cao. Naqueles 80% que tiveram
uma melhora do nivel laboratorial, foi observado que a variacao média dos usuarios
foi de 1,5% a menos da glicada no valor basal. A observacao dos prontuarios permitiu
identificar os medicamentos mais utilizados pelos pacientes, sendo 60,4% usuarios do
Forxiga, 27,7% usuarios do Xigduo, 8,9% sao usuarios do Jardiance e 3% fazem uso do
Glyxambi. Mais um quesito analisado foi o abandono do medicamento apds efeitos
colaterais, sendo relato em 5% dos casos, tendo uma boa tolerancia na maioria dos
casos. Numero do Parecer: 6.025.039
Palavras-chaves: Diabetes; Hemoglobina glicada; ISGLT-2; Forxiga

A Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2) € uma patologia complexa associada a multiplas
comorbilidades dada a sua natureza multissistémica (DUARTE, 2018). E, hoje, consen-
sual ser necessaria uma abordagem terapéutica individualizada na diabetes dada a
heterogeneidade da doenca(DUARTE, 2018).

DM?2 é uma doenca crénica caracterizada por um estado sustentado de hipergli-
cemia, resultante de um defeito progressivo na secrecao de insulina pelo pancreas,
associada a uma resisténcia periférica a sua acao em tecidos-alvo (CHATTERJEE S, et
al,, 2017;RODRIGUES, 2020).

Por isso, era de suma importancia o investimento em pesquisas para descobrir dro-
gas que agissem como hipoglicemiantes e assim criar alternativas terapéuticas no tra-
tamento da DM2, individualizando determinados casos, de acordo com CABRAL, 2022
e RIEG, 2018: Os iISGLT-2 apresentam um efeito natriurético advindo da menor reab-
sorcao de Sodio, acarretando uma diminuicao do volume plasmatico e consequente-
mente reducao dos volumes pressoricos. Além disso, devido ao aumento na excrecao
de glicose, ha também reducao do peso, em consequéncia da perda caldrica de cerca
de 240 a 400 kcal por dia através do seu efeito glicosurico(PANCHOLIA A, et al., 2018;
RODRIGUES 2020). Esses medicamentos tiveram seus mecanismos inicialmente es-
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tudados pela descoberta ha mais de 150 anos da florizina, uma molécula encontrada
Nna casca da raiz, folhas, brotos e frutos da macieira, e que logo depois foi descoberta
sua capacidade de aumentar a excrecao urinaria de glicose em humanos saudaveis.
(RIEG, 2018).

Por ser uma classe de alto custo financeiro e ter poucos relatos na literatura, surge
a importancia da realizacao de um estudo que investigasse se os inibidores da SGLT-
2 sao realmente eficaz no tratamento da enfermidade como prometido, se contribui
com uma reducao expressiva da porcentagem da glicemia glicada e sao bem tolera-
dos pelos usuarios.

Analisar a eficacia dos ISGLT-2 com base em prontuario e niveis glicémicos de acor-
do com a hemoglobina glicada; verificar quais os medicamentos mais prescritos e
observar ma adesao por efeitos colaterais em pacientes do CRHD em Rio Verde- GO.

Partindo do ponto de vista que esse medicamento contribui para aumento da ade-
sao ao tratamento, a pesquisa se justifica pela consideravel modificacao na qualidade
de vida dos pacientes que aderiram a classe dos inibidores da SGLT-2,antidiabético,
recentemente inserido no mercado, onde a proposta da industria indica o seu método
terapéutico.

Foi realizado um estudo observacional descritivo, onde a classe inibidora da SGLT-
2 serviu para a analise de progresso de parametros laboratoriais, medicamentos uti-
lizados da classe dos ISGLT-2 e efeitos clinico, de acordo com a revisao do prontuario.

A pesquisa conta como principal meio de coleta de dados, os prontuarios de pa-
cientes diabéticos atendidos no CRHD, identificando e comparando os valores labo-
ratoriais com base nas diferentes condutas farmacoldgicas realizadas. E de forma ma-
nual organizar e agrupar os resultados da pesquisa na plataforma Excel, onde sera
posteriormente convertido em graficos de facil visualizacao para a publico. CAAE nu-
mero: 68756823.7.0000.5077

Sabendo-se que a classe dos iISGLT-2 tem muitas opcdes e que cada um tem a sua
peculiaridade, foi importante analisar qual dos medicamentos tem maior preferéncia
pelos médicos e sao mais prescritos. A escolha de um medicamento é feita de forma
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individualizada, o paciente é ponto principal na adesao a uma terapia, e por isto deve
ser percebido como tal, ha abordagem escolhida leva-se em consideracao as comor-
bidades pré-existentes, a renda mensal, tratamentos prévios e risco-benefécio daque-
la determinada medicacao(Mourao, 2010).

A observacao dos prontuarios permitiu identificar os medicamentos mais utiliza-
dos pelos pacientes, sendo 60,4% usuarios do Forxiga, 27,7% usuarios do Xigduo,
8,9% sao usuarios do Jardiance e 3% fazem uso do Glyxambi. Se notando uma larga
vantagem do Forixga em relacao aos demais medicamentos.

MEDICAMENTOS UTILIZADOS

XIGDUO

FORXIGA

JARDIANCE

GLYXAMBI

Esse resultado reafirma o relatério 524 realizado pela Comissao Nacional de Incor-
poracado de Tecnologias no Sistema Unico de Saude - CONITEC.

As evidéncias atualmente disponiveis sobre a eficacia e seguranca dos medica-
mentos hipoglicemiantes da classe inibidores de SGLT2, empaglifozina e dapaglifozi-
na, foram baseadas em estudo de meta-analise em rede, incluindo 236 artigos, sendo
gue em 51 foramavaliados medicamentos da classe iISGLT2 (CONITEC, 2020).

A evidéncia disponivel aponta que nao ha diferenca entre dapagliflozina e em-
pagliflozina. Apesar do estudo EMPA-REG, que avaliou empagliflozina, ter observado
uma reducgao significativa em mortalidade e no estudo DECLARE isso nao ocorrer, é
importante considerar que o estudo EMPA-REG incluiu uma populacao selecionada,
commaior risco, o que pode estar relacionado a maior efeito(CONITEC, 2020).
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Contagem de % DOS PACIENTES QUE OBTIVERAM MELHORA DA
HbAlc

Obteve piora

20,0%

Teve melhora

80,0%

No entendimento do grupo de especialistas consultado, considerando que
ha semelhanca na eficacia clinica e seguranca dos representantes da classe poderia
ser incorporado ambos ou o de menor custo. Em virtude das diferencas de custos
entre os dois medicamentos e considerando que as evidéncias cientificas apontam
eficacia e seguranca semelhantes entre empaglifozina e dapaglifozina, foi sugerida
a incorporacao do medicamento de menor preco, dentro de principios de alocagao
eficiente de recursos do Estado(CONITEC, 2020).

Atualmente a melhor forma de um especialista acompanhar o seu paciente € atra-
vésda hemoglobina glicada (HbAIc), cujo exame permite avaliar os niveis glicémicos
de 3-4 meses retrogados e analisar de forma real a eficacia do medicamento, que di-
ferente da glicemia em jejum em nao tem que se preocupar com a ingesta alimentar
recente. Isso se deve a ligacao da glicose a proteina hemoglobina, onde o resultado
€ expresso em porcentagem e diz se o individuo passa mais tempo com a glicemia
normal, alta ou baixa.

Ao se analisar a hemoglobina glicada (HbAIc) dos pacientes antes e depois da intro-
ducao medicamentosa da classe dos ISGLT-2 se notou que 80% obtiverao uma melho-
ralaboratorial e 20% uma piora. Os resultados revelam que 80% tiveram uma melhora
na hemoglobina glicada, por apresentarem boa adesao ao medicamento e nutricao
especifica ebalanceada para a sua condicao.

Ao se analisar qual foi a varicao da porcentagem da HbAlc daqueles 80% dos pa-
cientes que tiveram uma melhora nesse exame laboratorial, foi observado que a varia-
caomedia dos usuarios foi de 1,5% a menos da glicada no valor basal.

Contrariando o estudo do autor Sousa, 2015 " Ensaios clinicos controlados rando-
mizados de 12 a 54 semanas de duracao verificaram reduc¢des de 0,5 a 1,0% da hemo-
globina glicada
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(HbAIc) de pacientes com DM2 em monoterapia com inibidores da SGLT-2".

Mais um quesito analisado foi o abandono do medicamento apos efeitos colaterais.
Todo tratamento farmacoldgico sempre se tem a preocupacao do especialista para mi-
nimizar os efeitos colaterais da medicac¢ao utilizadas trazendo um maior conforto para
0 paciente e dessa forma aumentando a adesao farmacoldgica, nesse quesito foi ob-
servado que apenas 5% abandonaram o tratamento por nao suportarem os colaterais.

Reafirmando o autor Duarte, 2018 " A dapagliflozina foi bem tolerada em todos
0s ensaios clinicos de fases IIb/Ill, sendo a incidéncia de eventos adversos (AEs) como
hipoglicemias, fracturas, amputacdes e cetoacidose diabética, semelhantes para a
dapagliflozina quando comparada com o controlo/placebo.”

Sabendo-se que o mecanismo de acao dessa classe farmacoldgica € o aumento da
excrecao de sodio e glicose pela urina, isso causa um aumento do débito urinario por
conta do sodio, e por conta da glicose excretada em quantidades além da fisiologica
gera um ambiente favoravel para o crescimento de micro-organismos na flora vaginal.
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O principal EA associado a esta classe de medicamentos é o aumento do risco de
infeccdes fungicas genitais registadas no grupo da dapagliflozina em ensaios clinicos
controlados e aleatorizados, e que esta relacionado com o aumento da glicosudria cau-
sado pelos ISGTL2(Duarte, 2018).

Se mostra melhora da hemoglobina glicada em grande parte dos pacientes atendi-
dos no CRHD que sao usuarios dos iISGLT-2, onde a medicagao mais utilizada € o Forxiga
(Dapaglifozina) o qual faz parte das medicag¢des da rede SUS. Por outro lado, umame-
nor porcentagem teve uma piora nos valores laboratoriais em relacao ao valor basal.

Além disso, a medicacao se prova segura e bem tolerada para a maioria dos dia-
béticos. Considerando que houve poucos achados cientificos na tematica, é relevante
a continuidade das analises para fins evidenciais e comprovativos dos medicamentos
antidiabéticos.
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INTRODUGCAO: O tratamento diretamente observado (TDO) é uma das estratégias
de apoio e monitoramento do enfermo com tuberculose e consiste na observagao,
por um profissional da saude, da ingestao de farmacos pelo paciente. OBJETIVO: Ana-
lisar se a realizacao do tratamento diretamente observado € uma estratégia crucial
para a erradicacao da tuberculose considerando os fatores de risco contextuais em
que os individuos estiveram inseridos no estado de Goids entre 2013 e 2022. METO-
DOS: Foi realizado um estudo ecoldgico analitico com coleta de dados no Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN) referentes aos “Casos de tuberculose
desde 2001" inseridos na plataforma Departamento de Informatica do Sistema Unico
de Saude (DATASUS). A analise estatistica foi feita pela plataforma BioEstat 5.0 ® para
a realizacao do teste qui-quadrado (c?), coeficiente phi e calculos da razao de chances.
RESULTADOS E DISCUSSAO: Observou-se uma maior chance de cura da tuberculose
qguando o TDO foi realizado nas regides goianas Sudoeste, Nordeste e Centro- Sudes-
te, bem como entre pessoas residentes na zona rural e individuos privados de liberda-
de. Por outro lado, entre as pessoas residentes nas regides Centro-Oeste, Centro-Norte,
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zona urbana, populacdao em situacao de rua e profissionais da saude quando o TDO
foi realizado houve uma menor chance de cura, 0 que sugere uma necessidade de
aprimoramento e agregacao de novos procedimentos para essas populacdes. CON-
CLUSAO: O TDO, apesar dos altos custos envolvidos, € uma estratégia valida. Contudo,
nas populacdes em que o TDO nao foi crucial para cura, € preciso que se visualize as
dificuldades envolvidas nesse processo e associe outras estratégias para a erradicagao
da tuberculose.

Palavras-chave: Epidemiologia; Tratamento; Tuberculose; Vulnherabilidade em
saude.

A tuberculose (TB) é uma patologia muito antiga, mas com relevancia epidemiolo-
gica na contemporaneidade, especialmente no Brasil, um dos paises com maior carga
da doenca. O tratamento dessa patologia em adultos e adolescentes é realizado com
quatro farmacos na fase intensiva (Rifampicina, Isoniazida, Pirazinamida e Etambutol)
e dois na fase de manutencao (Rifampicina e Isoniazida) com duracao de no minimo
seis meses (CARVALHO et al., 2018).

O tratamento diretamente observado (TDO) é uma das estratégias que consiste
em um profissional da saude visualizar o paciente ingerir os farmacos, idealmente to-
dos os dias Uteis da semana. Entretanto, também se considera TDO quando realizado
Nno mMinimo trés vezes por semana, durante todo tratamento, sendo 24 doses observa-
das na fase intensiva e 48 na fase de manutencao no tratamento de seis meses. E uma
estratégia importante para a adesao ao tratamento, vinculo com o paciente e reducao
do risco de abandono ou obito (BRASIL, 2022).

Entretanto, existe uma grande discussao na literatura quanto aos genuinos efeitos
do tratamento diretamente observado no controle da tuberculose, porque alguns es-
tudos de revisao sistematica nao constataram diferenca nas taxas de cura da doenca
baseado na realizacao ou nao do TDO, além dos custos financeiros para manter essa
estratégia serem elevados (COLA et al., 2020).

Assim, detectou-se a importancia da realizacao de um estudo que investigasse o
fato no estado de Goias, visto que essa enfermidade € uma prioridade na saude pu-
blica. O objetivo desse estudo foi analisar se a realizacdao do tratamento diretamente
observado € uma estratégia crucial para a erradicacao da tuberculose considerando
os fatores de risco contextuais em que os individuos estiveram inseridos no estado de
Goias entre 2013 e 2022.
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Trata-se de um estudo ecoldgico analitico (ROZIN, 2020) com coleta de dados no
Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN) referentes aos “Casos de
tuberculose desde 2001" inseridos no Departamento de Informatica do Sistema Unico
de Saude (DATASUS).

Foram considerados como critérios de elegibilidade, casos que obtiveram cura da
tuberculose entre janeiro de 2013 e dezembro de 2022. O TDO foi a variavel depen-
dente com o objetivo de avaliar sua eficacia. Os casos notificados foram divididos nos
grupos (1) pessoas que realizaram tratamento diretamente observado e (2) pessoas
gue nao receberam tratamento diretamente observado. As covariaveis contextuais fo-
ram pessoas que obtiveram cura da tuberculose inseridas nas macrorregides de Goias
(Sudoeste, Nordeste, Centro- Oeste, Centro-Norte e Centro-Sudeste), zonas de resi-
déncia (urbana, rural e periurbana) e pessoas suscetiveis por condicdes de vida ou de
trabalho (populacao privada de liberdade, populacao em situacao de rua e profissio-
Nnais da saude). Desconsiderou-se dados ignorados ou em branco para que os calculos
fossem mais fidedignos a realidade.

A analise de dados foi feita e organizada em tabelas, a partir do software Microsoft
Excel® estabelecendo a frequéncia absoluta e frequéncia percentual. A analise esta-
tistica foi feita pela plataforma BioEstat 5.0 ® para a realizacao do teste qui-quadrado
(c?), coeficiente phi e calculos da razao de chances. O teste qui-quadrado foi efetuado
com o objetivo de verificar se houve associacao entre as variaveis, o coeficiente phipara
identificar qual € o grau dessa associacao e a razao de chances (“Odds ratio” — OR)
para averiguar se houve diferenca estatistica entre pessoas que receberam o TDO e as
gue nao receberam.

Em Goias entre 2013 e 2022 foram encontradas associacdes significativas em to-
das as macrorregides: Sudoeste (c?(1) =10,96; p = 0,0009 ; Phi = 0,0435), Nordeste (c?(1)
= 339,60; p <0,0001; Phi = 0,2421), Centro-Oeste (c?(1) = 273,20; p <0,000T1; Phi = 0,2171),
Centro-Norte (c?(1) =10,78; p < 0,0010; Phi = 0,0431) e Centro-Sudeste (c?(1) = 40,54, p
<0,00071 ; Phi = 0,0836). Ademais, observa-se um relacionamento entre as variaveis in-
significante nas regides Sudoeste e Centro-Norte, fraco na regiao Centro-Sudeste e
forte nas regides Nordeste e Centro-Oeste.

No Sudoeste, Nordeste e Centro-Sudeste goiano ocorreu respectivamente 1,39; 7,26
e 1,49 mais chance de cura quando o TDO foi realizado, conforme a tabela 1. Por outro
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lado, aequacdo inversa (1/OR) revela que no Centro-Oeste e no Centro-Norte aconteceu
2,4 e1,2 vezes mais chances de cura quando o TDO nao foi realizado respectivamente.

Tabela 1. Casos de tuberculose curados que realizaram ou nao o tratamento diretamente observado

por macrorregido de Goias entre 2013 e 2022.

Total TDO realizado TDO nao TDO realizado vs.

realizado TDO nio realizado

Curados n % n % n % OR IC 95%
SUDOESTE 452 8% 269 8.9% 183 6.6% 1,39 1,14-1,69
NORDESTE 621 11% 540 17.9% 81 2.9% 7,26 5,72-9,23
CENTRO-OESTE 2.597 45% 1.039 | 34.4% | 1.558 | 56.1% 0,41 0,37-0,45
CENTRO-NORTE 731 13% 339 11.2% 392 14.1% 0,77 0,66-0,90
CENTRO-SUDESTE | 1.394 24% 829 27.5% 565 20.3% 1,49 1,31-1,68

TOTAL 5.795 100% | 3.016 | 100% | 2.779 | 100%

OR: Razao de chances; IC 95%: intervalo de confianga de 95%. Nota: valores significativos (p < 0,05) es-

tdo em negrito.Fonte: DATASUS, 2023.

Foram encontradas associacdes significativas nas zona urbana (c?(1) = 29,32; p
<0,000T; Phi = 0,1051) em que o relacionamento entre as variaveis foi fraco e rural (c?(1)
= 40,09; p <0,0007T; Phi = 0,1231) em que o relacionamento foi moderado. A equacao in-
versa da razao de chances revela que na zona urbana houve 2,4 vezes mais chance de
cura quando TDO nao foi realizado. Enquanto isso, na zona rural houve 3,02 vezes mais
chances de cura ao realizar o TDO, assim como esta ilustrado na tabela 2.

Tabela 2. Casos de tuberculose curados que realizaram ou ndo o tratamento diretamente obser-

vado por zona de residéncia em Goids entre 2013 e 2022.

Tota TDO realizado TDO nio TDO realizado vs. TDO nio
realizado realizado
Curados n % n % n % OR 1C 95%
Urbana 2.446 92% 1.353 | 89.7% | 1.093 | 95.4% 0,42 0,30-0,58
Rural 185 7% 146 9.7% 39 3.4% 3,04 2,12-4,37
Periurbana 24 1% 10 0.7% 14 1.2% 0,54 0,24-1,22
TOTAL 2.655 100 1.509 | 100% | 1.146 [ 100%

OR: Razao de chances; IC 95%: intervalo de confianga de 95%. Nota: valores significativos

(p < 0,05) estao em negrito. Fonte: DATASUS, 2023.
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Houve associacdes significativas em todos os contextos de vulnerabilidade em sau-
de analisados: populacao privada de liberdade (c?(1) =65,36; p <0,000T; Phi=0,2801) em
gue houve um relacionamento muito forte entre as variaveis, pessoas em situacao de
rua (c?(1) =8,96; p = 0,0028; Phi=0,1037) em que o relacionamento foi fraco e profissio-
Nnais da saude (c?(1) =57,72; p <0,0001; Phi=0,2632) em que o relacionamento foi muito
forte.

A populacao privada de liberdade foi o grupo com maior evidéncia de eficacia do
TDO porque demonstrou 3,79 mais chances de cura, conforme a tabela 3. Em contra-
partida, a equacao inversa demonstra que entre os profissionais da saude houve 5 ve-
zes mais chance de cura quando o TDO nao foi realizado, assim como em relagao aos
moradores de rua que obtiveram 1,92 vezes maiores chances de cura quando nao rea-
lizaram o TDO.

Tabela 3. Casos de tuberculose curados que realizaram ou ndo o tratamento diretamente observado entre pes-

soas inseridas em contextos de risco para o contagio em Goias entre 2013 e 2022.

Total TDO TDO nao TDO realizado vs. TDO nio
realizado realizado realizado
Curados n % n % n % OR IC 95%
PPL 636 76% 482 84,4% 154 59% 3,79 2,72-5,30
Situacio de rua 96 12% 53 9,3% 43 16% 0,52 0,39-0,80
Prof. da saude 101 12% 36 6,3% 65 25% 0,20 0,13-0,32
TOTAL 833 100% 571 100% 262 100%

OR: Razao de chances; IC 95%: intervalo de confianga de 95%. Nota: valores significativos

(p < 0,05) estao em negrito. Fonte: DATASUS, 2023.

Observou-se uma maior chance de cura da tuberculose quando o TDO foi realizado
nas regides goianas Sudoeste, Nordeste e Centro-Sudeste, bem como entre pessoas
residentes na zona rural e individuos privados de liberdade. Isso demonstra que nes-
sas populacdes o TDO esta sendo crucial e € importante que sua pratica seja mantida.

Por outro lado, entre as pessoas das regides Centro-Oeste, Centro-Norte, zona ur-
bana, populacao em situacao de rua e os profissionais da saude houve uma menor
chance de cura quando o TDO foi realizado. Isso demonstra a necessidade de inves-
tigar os fatores que corroboraram para esses achados e desenvolver estratégias para
preencher as lacunas.

Dentre as fragilidades encontradas, destaca-se a populacao em situagao de rua,
em que essa menor chance de cura pode ser atribuida, segundo Brasil (2022) a desa-
fios inerentes a dinamica de vida nas ruas, em que regras rigidas estabelecidas pelos
servicos de saude, como fixar horarios e dias de atendimento, podem significar uma
barreira para a cura.
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Profissionais da saude sao uma populacao em risco pelo tempo de exposi¢cao aos
doentes, demora no diagnodstico, categoria profissional e local de atuacao (LACERDA et
al., 2017). Segundo, Moreira (2020) a baixa escolaridade pode dificultar a compreensao
sobre a importancia do tratamento e riscos do abandono. Em contraste, é razoavel
pensar que o conhecimento advindo da formacao na area da saude fornece uma vi-
sao ampliada da importancia do tratamento e por isso obtiveram altas taxas de cura
mesmo sem o TDO.

O presente estudo evidenciou uma menor chance de cura com o TDO entre pes-
soas residentes na zona urbana e em algumas regides especificas de Goias. O Protoco-
lo de Enfermagem - Tuberculose na Atencao Basica (2022), tendo em vista que fatores
logisticos poderiam corroborar com uma menor adesao ao TDO a depender da regiao

e zona em que o individuo habita, abordou os importantes temas: acesso e equidade.
Dentre as estratégias encontram-se escolher locais de facil acesso, considerar

otempo e os meios de transporte e minimizar dificuldades como filas (BRASIL, 2022).
Ademais, segundo Brasil (2019), o TDO deve ocorrer em um local que esteja de acordo
com as necessidades do individuo, podendo ser disponibilizado na unidade de saude
mais proxima, em visitas domiciliares ou em outro local solicitado pelo paciente.

Ha evidencias de uma maior chance de cura da tuberculose por meio do TDO
nas regides goianas Sudoeste, Nordeste e Centro-Sudeste, bem como entre pessoas
residentes na zona rural e individuos privados de liberdade. Por outro lado, entre as
pessoas residentes no Centro-Oeste, Centro-Norte, regidao urbana, situacao de rua e
profissionais da saude ha uma menor chance de cura ao realizar o TDO. Sendo assim,
o TDO apesar dos altos custos envolvidos € uma estratégia valida. Contudo, nas po-
pulacdes em que o TDO nao foi crucial para cura, é preciso que se visualize as dificul-
dades envolvidas nesse processo e associe outras estratégias para a erradicacao da
tuberculose.
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A sifilis € uma doenca sexualmente transmissiveis, exclusivamente identificadas
em humanos e apresenta possibilidade de cura. O plano de eliminacao da sifilis com-
preende um conjunto de ag¢des que inclui diagndstico e tratamento precoce da sifilis
na populacao em geral, gestante e concomitante tratamento da parceria sexual. Ten-
do em vista a problematica advinda pela nao adesao ao tratamento da parceria sexual
e no intuito de elucidar as lacunas presente nesse campo de atuacao, objetivou-se
com essa revisao compreender as dificuldades de adesao ao tratamento de sifilis por
parte das parcerias sexuais, afim de buscar mecanismo para mitigar a nao aderéncia,
fornecendo assim material para promocao de estratégias de enfrentamento efetivas
e eficazes no que diz respeito ao tratamento dessa infeccao. Foram revisados artigos
nas bases de dados Scielo (Scientific Eletronic Library Online), Pubmed e Google Aca-
démico, em portugués,inglés, disponiveis online, obtidos através de descritores, bem
como revisao de Guias do Ministério da Saude disponiveis online. A coleta de dados e
a analise, ocorreram entre os dias de 26 de margo a 27 de abril de 2023. A revisao de
literatura permitiu visualizar que a problematica perpassa por aspectos multifatoriais
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sendo eles ligados as condi¢cdes socioecondmicas culturais ou mesmo fatores intrin-
secos ao proprio individuo. Independente de qual seja os fatores fica evidente que
acoes de educacao em saude bem como a inclusao ativa das parcerias sexuais junto
ao tratamento dos casos indicies € de suma importancia para efetivacao do tratamen-
to bem como ruptura do ciclo de transmissao da sifilis.

Palavras-chaves: Sifilis; Parceria; Terapéutica; Revisao.

A sifilis € uma doenca infectocontagiosa pertencente ao grupo das sexualmen-
te transmissiveis, sendo essa exclusivamente identificadas em humanos e apresenta
possibilidade de cura. O agente causador dessa moléstia € uma bactéria denominada
Treponema pallidum (Lasagabaster, M.A e Guerra, L.O; 2018).

O desenvolvimento natural da doenca apresentacao estagio distintos sendo os
estagios primario e secundario, apontados como os de maior risco para a possibilida-
de de transmissao por via sexual. Ja na sifilis terciarias € observado os sintomas mais
graves da doenca onde se destacada os acometimentos de diversos 6rgaos. Alteracoes
de pele com o aparecimento de lesdes cutaneas, dsseas, cardiovasculares e neurolo-
gicas, sao caracteristicos dessa fase podendo esses sintomas levar a morte. Em todos
os estagios, a sifilis pode ser transmitida para a crianca durante a gestacao ou parto
(Brasil; 2021).

A transmissao vertical é aquela que ocorre da mao para filho ainda na fase ges-
tacional ou durante o parto, essa possibilidade pode ser atenuada através da adoc¢ao
do protocolo terapéutico preconizado pelo ministério da saude, entretanto a eficacia
dessa ferramenta perpassa pela total adesao da terapia por parte da gestante e sua
parceria sexual sendo esse um dos maiores desafios na atualidade. Uma mae nao tra-
tada em especial se essa apresentar sifilis na fase primaria ou secundaria apresenta a
chance de 70% a 100% de transmissao ao feto (Brasil, 2006).

A atencao integral a saude da mulher com vistas ao plano de eliminag¢ao da sifilis
congénita compreende um conjunto de ag¢des que inclui diagndstico e tratamento
precoce da sifilis na populacao em geral, gestante, concomitante tratamento a par-
ceria sexual, como também do recém nascido com evidéncias clinicas, soroldgicas e
epidemiologicas (Melo e Alves, 2012).

O incentivo para o diagnostico e tratamento da parceria sexual deve ser levado em
conta para que se evite recontaminacao da mulher e possivel sifilis congénita. O tra-
tamento adequado da parceria sexual para sifilis representa uma das principais difi-
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culdades no controle da sifilis congénita, tendo em vista a falta de politica especifica
para esta situacao e as dificuldades inerentes a relacao da gestante e seu parceiro. A
nao realizacao de tratamento da parceria sexual da gestante com sifilis pode invalidar
todas as medidas de controle instituidas durante o cuidado pré-natal, mesmo no caso
das gestantes tratadas adequadamente e em tempo oportuno (Saracen e colabora-
dores 2005; Cerdas e colaboradores, 2015).

Nunes e colaboradores (2017), destaca que os principais motivos para a nao adesao
ou Mmesmo nao continuidade da terapéutica contra sifilis sao: dificuldades no acesso
ao pré-natal de alto risco; auséncia de protocolo que assegure o atendimento a gestan-
te com sifilis; negligencia pela propria parceria sexual bem como a desisténcia do tra-
tamento pela propria gestante contribuindo para o abandono da parceria sexual
omesmo e por fim a desisténcia por relatar ser muito doloroso. Tendo em vista a pro-
blematica advinda pela ndo adesao ao tratamento e a alta chance de perpetuacao do
ciclo de transmissao da sifilis, a estratégia para uma melhor adesao a essa terapéutica
se faz importante tendo em vista os grandes agravos promovidos por essa IST.

Compreender as dificuldades de adesao ao tratamento de sifilis por parte das par-
cerias sexuais, expondo as particularidades dessa problematica afim de buscar me-
canismo para mitigar a nao aderéncia, fornecendo assim material para promoc¢ao de
estratégias de enfrentamento efetivas e eficazes no que diz respeito ao tratamento
dessa infecgao.

Foram revisados artigos cientificos indexados nas bases de dados Scielo (Scien-
tific Eletronic Library Online), Pubmed e Google Académico, em portugués, inglés e
espanhol, disponiveis online, obtidos através de descritores usados isoladamente e
agrupados: sifilis congénita, diagndstico e tratamento, bem como revisao de Cader-
nos e Guias do Ministério da Saude publicados disponiveis online. A coleta de dados e
a analise, realizadas por meio de leitura exploratoria, seletiva, analitica e interpretativa,
ocorreram entre os dias de 26 de marco a 27 de abril de 2023. Os aspectos éticos foram
preservados, mantendo a autenticidade das ideias, conceitos e defini¢cdes dos autores
pesquisados, bem como as devidas citacdes e referéncias seguiram o estilo ABNT.

Uni) AT
Universidode aegx U. MELN INA @ V COJ. L}: P\

CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



A partir da revisao da literatura disponivel observou-se que a eficacia quanto a
identificacao de novos casos de sifilis em gestantes apresentou importantes oscila-
¢des nos Ultimos 20 anos. Segundo ultimo boletim epidemioldgico publicado pelo mi-
nistério da saude em outubro de 2022, a principio observou-se um crescimento nos
casos de sifilis congénita entre os anos de 2011 a 2017 registrando uma incidéncia de
crescimento médio de 17,6%, com discreta tendencia a declinio no entre os anos de
2018 a 2021 de 16,7% (Brasil, 2022).

Esse ligeiro declinio pode estar relacionado com o enfrentamento da pandemia
de covid19 onde se observou importantes comprometimentos nas acoes preventivas
desempenhadas no pré-natal. Quanto ao tratamento em 2021, foi registrado uma efi-
ciéncia no tratamento de 81,4% doas gestantes identificadas com sifilis, considerando
apenas os tratamentos adequados, entretanto, conforme estabelece diretrizes e re-
comendacgdes da Organizacao Pan-Americana da Saude e Organizacao Mundial da
Saude para erradicacao da sifilis congénita, € desejado um alcance de 95% ou mais de
acdes terapéuticas efetivas (Opas/OMS, 2019).

Conforme previsto no protocolo clinico e diretrizes terapéuticas para atencao in-
tegral as pessoas com infeccdes sexualmente transmissiveis (IST) aponta que dentre
as diversas causas estudadas entende-se que independe do motivo a nao adesao por
parte da parceria sexual compromete a ruptura do ciclo de transmissao inviabilizando
assim as agoes de prevencao e controle dessa IST (Brasil, 2022).

A abordagem quanto ao tratamento das parcerias se depara com inumeros obs-
taculos, em revisao integrativa realizado por Torres e colaboradores, 2022 foi possivel
estratificar alguns determinantes para a nao adesao ao tratamento contra sifilis, den-
tre ele destacaram-se os aspectos sociodemograficos, como a baixa escolaridade, ren-
da e idade materna, que implicam por vezes no desconhecimento acerca da doenca
e, por conseguinte, o tratamento inadequado sendo esses interferentes advindos de
guestdes socioeducativas.

Entretanto, Torres e colaboradores, 2022 apontam também falhas nos mecanis-
mos de saude tais como, falta temporaria de medicamentos, falhas na assisténcia de
pré-natal, incluindo atraso ou auséncia deste, atraso no recebimento da 1° dose de
penicilina, falta de exames ou tratamento realizado com menos de 30 dias antes do
parto/aborto e prescricdo inadequada, em termos de dosagem e regime.

A baixa adesao da parceria sexual também perpassa pelas questdes individuais
dos usuarios, ao tratamento, Brito, 2009 e Nunes, 2017 em pesquisa por meio de en-
trevista com enfermeiros e técnicos de enfermagem inseridos nos programas de en-
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frentamento contra sifilis bem como por meio de revisao de fichas de notificacdes
epidemiologicas concluiram que um dos principais fatores intrinsecos ao individuo
e que contribui para o abandono do tratamento € a dor causada pela administragcao
da penicilina seguido da desisténcia conjunta da parceira quanto a continuidade da
terapéutica.

Ainda no que tange aos aspectos relacionados ao usuario a nao busca pelo diag-
nostico dificulta o inicio de acdes de controle de sifilis. Isso se da pela nao apresen-
tacdo ou mesmo nao percepcao e qualquer sintoma pelo portador da IST uma vez
gue em sua grande maioria nao desenvolve sintomas na fase inicial da doenca. Essa
percepcao foi abordada por Gichangi e colaboradores, 2000, essa preocupag¢ao tam-
bém é abordada no protocolo clinico e diretrizes terapéuticas para atencao integral as
pessoas com infeccdes sexualmente transmissiveis (IST) (Brasil, 2022).

Esse protocolo ainda sugere a forma de abordagem desses usuarios uma vez que
as IST ainda sao doencas estigmatizadas e relacionadas de forma errénea a estilos
de vida considerados promiscuos perante sociedade. Essa infeliz situacao dificulta a
abordagem franca com esses usuarios o que impossibilita uma real compreensao na
investigacao clinico epidemioldgica do caso indice (Brasil, 2022).

Visando alcance e melhor abordagem desse tipo de usuario o protocolo clinico e
diretrizes terapéuticas para atengao integral as pessoas com infeccdes sexualmente
transmissiveis (IST), recomenda que qualquer método utilizado na comunicacao as
parcerias sexuais devem se basear nos principios de confidencialidade, auséncia de
coercgao, protecao contra discriminacao e legalidade da acao (Brasil, 2022).

Dentre as acdes de prevencao, controle e tratamento da sifilis assim como em ou-
tras estratégias de enfrentamento o fator educacao em saude promove um impacto
significativo na adesao aos programas. Nunes e colaboradores, 2017 destaca a acaoe-
ducacional promovida por enfermeiros da atencao basica na cidade de Natal - RN. A
acao persistente destes profissionais tem garantido a oportunidade aos usuarios do
sistema unica sobre a importancia da adesao do tratamento bem como a interrupgao
do ciclo de transmissao da sifilis.

Embora os esforcos sejam arduos a adesao ainda esta longe do esperado devidos
os fatores acimas supracitados. Reconhecer os particulares para essa situacao de en-
frentamento se faz necessario, pois as mesmas ajudarao a tragar planos e metas que
condizem com a realidade atual do pais. Entretanto ainda sao poucas as pesquisas
gue abordem a adesao do tratamento por parte das parcerias sexuais no Brasil.

Torres e colaboradores, 2022 em sua revisao integrativa ao utilizar diferentes cru-
zamentos dos vocabulos, seguiu as recomendacdes do programa PRISMA, obteve
inicialmente 7.093 artigos, os quais foram selecionados um total de 3.485, dos quais
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passaram pelo critério de elegibilidade apenas 262, sendo esses ainda selecionados
apenas 09 apos leitura completa dos textos. Desses 09 artigos, sete foram desenvolvi-
dos em outros pais (Argentina, Estados Unidos, Tailandia, China e Africa do Sul). Res-
tando apenas, dois destes realizados na regiao Nordeste do Brasil (Torres e colabora-
dores, 2022). Ficando assim claro a nao percepc¢ao real da problematica quanto a nao
adesao do tratamento contra sifilis pela parceria sexual (Torres e colaboradores, 2022).

A revisao de literatura permitiu visualizar algumas lacunas bem como abordar al-
guns desafios frente a adesao do tratamento da sifilis por parte das parcerias sexuais.
Fica claro que a problematica perpassa por aspectos multifatoriais sendo eles ligados
as condicdes socioecondmicas culturais ou mesmo fatores intrinsecos ao proprio indi-
viduo. Independente de qual seja os fatores fica evidente que acdes de educacao em
salde bem como a inclusao ativa das parcerias sexuais junto ao tratamento dos casos
indicies € de suma importancia para efetivacao do tratamento bem como ruptura do
ciclo de transmissao da sifilis.

[@RV,. @ VCOM IR

niversi i
Universidode de Rio Vierde CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



Brasil. Boletim Epidemioldgico Secretaria de Vigilancia em Saude Out. 2022, pag 1-60. Brasilia: Ministério
da Saude. 2022c. Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt.br/centrais-de-conteudo/publicacoes/bo-
letins/epid emiologicos/especiais/2022/boletim-epidemiologico-de-sifilis-numero-especial-out- 2022.

Brasil. Diretrizes para o controle de sifilis congénita: manual de bolso. Brasilia: Ministério da Saude.
2022b. Acesso em 22 de abril 2023. Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publ icacoes/manual_
sifilis_bolso.pdf.

Brasil. Ministério da Saude. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para atencao integral as pessoas
com infeccdes sexualmente transmissiveis (IST). Brasilia: Ministério da Saude, 2022d. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publ icacoes/protocolo_clinico_hiv_sifilis_hepatites.pdf.

Brasil. Sifilis: entenda o que é, qual a prevencao e o tratamento disponivel no SUS. Brasilia: Ministério da
Saude. 2022a. Disponivel em: www.gov.br/saude/pt- br/assuntos/noticias/2022/outubro/sifilis-entenda-
-0-gue-e-qual-a-prevencao-e-o- tratamento-disponivel-nosus#. Acesso em 23 de abril de 2023.

Brito ESV, Jesus SB, Silva MRF. Sifilis congénita como indicador de avaliagdo da assisténcia ao pré-na-
tal no municipio de Olinda (PE), Brasil. Rev APS [Internet]. 2009 [cited 2021 Oct 07];12(1):62-71. Available
from: https://periodicos.ufjf.br/index.php/ aps/article/View/14199/ 7684.

Cerda, R; Perez, F; Domingues, R.M.S.M; Luz, P.M; Grinsztejn, B; Veloso, V.G. et al. Prenatal Transmission
of Syphilis and Human Immunodeficiency Virus in Brazil: Achieving Regional Targets for Elimination.
Open Forum Infect Dis. 2015 Apr;2(2):073.

Gichangi P, Fonck K, Sekande-Kigondu C, Ndinya-Achola J, Bwayo J, Kiragu D, et al. Partner notification
of pregnant women infected with syphilis in Nairobi, Kenya. Int J STD AIDS. 2000;11(4):257-61.

Korenromp EL, Rowley J, Alonso M, Mello MB, Wijesooriya NS, Mahiané SG, et al. (2019) Global burden
of maternal and congenital syphilis and associated adverse birth outcomes-Estimates for 2016 and pro-
gress since 2012. PLoS ONE 14(2): e0211720. https://doi.org/101371/journal.pon e.0211720.

Lasagabaster M.A, Guerra LO. Syphilis. Enferm Infecc Microbiol Clin. 2019 Jun-Jul cited 2020 Oct
15;37(6):398-404. Available from: https://doi.org/10.1016/j.eimc.2018. 12.009.

Magalhdes, D.M.S; Kawaguchi, I.A.L; Dias, A; Calderon, I.M.P. A sifilis na gestacao e sua influéncia na
morbimortalidade materno-infantil. Com Ciéncias Saude [Internet].2011 [cited 2017Aug15]22(Supl)
S43S54.Avail ablefrom:http:/bvsms.saude.gov.br /bvs/artigos/sifilis_gestacao.pdf.

Melo, CRM; Alves B. Soroprevaléncia para sifilis no puerpério e as vulnerabilidades do pré-natal. Rev
enferm UFPE 2012. [cited 2017 Aug 5];696):1295-301. Availablefrom: https://periodicos.ufpe.br/revistas/r
evistaenfermagem/article/view/723 4/6607.

Nunes, J.T; Marinho, A.C.V; Davim, R.M.B; Silva, G.G.O; Felix, R.S; Martino,

M.M.F. Sifilis na gestacao: perspectivas e condutas do enfermeiro. Rev enferm UFPE online,, Recife,
11(12):4875-84, dec., 2017. Disponivel em: https://doi.org/10.5205/1981- 8963- V11i12a23573p4875-4884-2017.

Saracen, V; Guimaraes, M.H.F.S; Filha, M.T, Leal, M.C. Mortalidade perinatal por sifilis congénita: indica-
dor da qualidade da atencdo a mulher e a crianga. Cad Saude Publica [Internet]. 2005 [cited 2017 Aug
5];21(4)1244-50. Available from: http://mww.scielo.br/pdf/csp/21n4 /27.pdf.

Torres PMA, Reis ARP, Santos AST, Negrinho NBS, Menegueti MG, Gir E. Factors_ associated with in-

adequate treatment of syphilis during pregnancy: an integrative review. Rev_Bras Enferm. 2022;75(6):
€20210965. https://doi.org/10.1590/0034-7167- 2021- 0965pt.

UniRvEQ @ T
Universidode uegx -~ {iju.l'fv:'\:‘|.':"\ e V C O 1 L}: P\

CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



70

CAP 09 - POSSIVEIS EFEITOS ADVERSOS
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A semaglutida, comercialmente conhecida como “ozempic”, € um analogo do
peptideo-1 semelhante ao glucagon (GLP-1). Atualmente utilizada no tratamento con-
tra o diabetes mellitus tipo 2, esta substancia sob a dosagem de 2,4mg por semana foi
aprovada em alguns paises norte- americanos e europeus como abordagem terapéu-
tica da reducao de peso. Embora evidente os efeitos adversos no trato gastrointestinal
em pacientes de baixa tolerancia ao farmaco, pouco se sabe de seus efeitos colaterais
a longo prazo. Objetivo: Compreender os possiveis efeitos adversos, a longo prazo,
em pacientes submetidos ao tratamento antiobesidade com semaglutinina. Meto-
dologia: O estudo se trata de revisdo integrativa da literatura, realizada em seis etapas:
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selecao do tema e elaboragao da questao de pesquisa; estabelecimento dos critérios
de inclusao e exclusao para a busca; categorizagao dos estudos; avaliacao e analise
critica dos estudos incluidos; analise e sintese dos estudos incluidos com interpre-
tacao dos resultados; e apresentacao da revisao. A busca foi realizada em fevereiro
de 2023 nas bases da PubMed, Science Direct e Medline. Como estratégia de busca,
foi considerada a combinacao de descritores controlados e nao controlados, segun-
do a indicacdo de cada base pesquisada. Resultados e Discussao: Os analogos do
GLP-1, como a semaglutida, conhecida comercialmente como ozempic, possui efeito
na potencializacao das células O pancreaticas, com eventual diminuicao dos npiveis
de glicose da corrente sanguinea apds refeicao. Em relacao a terapias alternativas,
mostra-se que a semaglutida possui resultados potencializados,contudo, associados a
maior incidéncia de efeitos colaterais a nivel do TGI Consideragdes Finais: Ainda que a
terapia medicamentosa possa ser efetiva no tratamento do sobrepeso ou obesidade, a
dieta equilibrada associada a atividade fisica regular ainda pode ser considerada uma
abordagem segura e eficaz. A semaglutida, embora hoje muito utilizada no combate
ao diabetes mellitus tipo 2 e mesmo a obesidade, ainda nao ha evidéncias cientificas
concretas a respeito de seus efeitos adversos futuros no metabolismo gastrointestinal.
Palavras-chaves: Ozempic; Efeitos adversos; Obesidade; Metabolismo; Semaglutida.

A semaglutida, comercialmente conhecida como “ozempic”, € um analogo do
peptideo-1semelhante ao glucagon (GLP-1). Atualmente utilizada no tratamento con-
tra o diabetes mellitus tipo 2, esta substancia sob a dosagem de 2,4mg por semana foi
aprovada em alguns paises norte- americanos e europeus como abordagem terapéu-
tica da reducao de peso (GARVEY, 2022).

A obesidade é reconhecida mundialmente como uma doenca cronica de carater
recidivante, sendo a farmacoterapia um coadjuvante terapéutico da atividade fisica e
mudancas de habitos alimentares. Trata-se de um problema de saude publica de cau-
sas multifatoriais, sendo uma das principais responsaveis pelo aumento da incidéncia
de eventos cardiovasculares e de distUrbios metabdlicos, especialmente o diabetes
mellitus tipo 2 (ANAM, 2022).

A semaglutida, até agora, demonstrou-se eficaz na reducao da massa corporal, en-
tretanto, possui alguns efeitos adversos do trato gastrointestinal (TGI), como nauseas,
dor abdominal, diarreia e vomitos. O farmaco deve ser administrado via subcutanea
em adultos com excesso de peso associado a diabetes mellitus tipo 2, dislipidemia ou
hipertensao arterial. Pouco se sabe sobre os efeitos colaterais a longo prazo no meta-
bolismo do TGl de pacientes sob uso de semaglutida a longo prazo (WHARTON, 2022).
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Compreender os possiveis efeitos adversos, a longo prazo, em pacientes submeti-
dos ao tratamento antiobesidade com semaglutinina.

O estudo se trata de revisao integrativa da literatura, realizada em seis etapas: se-
lecao do tema e elaboracao da questao de pesquisa; estabelecimento dos critérios de
inclusao e exclusao para a busca; categorizacao dos estudos; avaliagcao e analise critica
dos estudos incluidos; analise e sintese dos estudos incluidos com interpretacao dos
resultados; e apresentacao da revisao. Para a construcao da questao norteadora, foi
considerada a estratégia PICo, sendo: P= pacientes em uso de ozempic como trata-
mento antiobesidade; I= medicamento antiobesidade; Co= possiveis efeitos colaterais,
a longo prazo, no metabolismo gastrointestinal devido a semaglutinina. Assim, ficou
formulada a seguinte questao de pesquisa: “Qual a relacao da terapia antiobesidade
com ozempic no metabolismo gastrointestinal?”.

A busca foi realizada em fevereiro de 2023 nas bases da PubMed, Science Direct
e Medline. Como estratégia de busca, foi considerada a combinacao de descritores
controlados e nao controlados, segundo a indicacao de cada base pesquisada. Foram
utilizados os Medical Subject Heading (MeSH), EMTREE (Embase Sujject Headings),
titulos CINAHL e os descritores em Ciéncias da Saude (DECs).

Como critério de inclusao nas plataformas de busca, foram utilizadas pesquisas da-
tadas entre o ano de 2018 e 2023, relacionadas a tematica e ao objetivo proposto por
este estudo, no idioma portugués, inglés e espanhol.

Foram excluidos, entao, todos os artigos que nao se relacionassem ao tema pro-
posto e que nao respondessem ao objetivo da pesquisa, bem como estudos datados
anteriormente ao ano de 2018.

”n o u

Para as buscas, foram considerados os seguintes descritores: “semaglutida”, “obe-
sidade”, “metabolismo” e “efeito adverso”, todos em inglés. Para a pesquisa, foi em-
pregado o operador booleano “AND” entre as palvras chave. Além disso, foi realizada a
leitura das listas de referéncias de alguns artigos de revisao para a selecao de possiveis
estudos adicionais relevantes e que pudessem ser incluidos. Os estudos selecionados
foram em inglés, espanhol e portugués, sem limite de tempo. O operador booleano
“OR" foi utilizado entre descritores sinbnimos.

Os artigos selecionados foram lidos na integra e avaliados de maneira independente
pelos autores e, perante qualquer discordancia, um revisor seria solicitado, caso que nao

se aplica a essa revisao, por haver 100% de concordancia entre os gesquisadores.
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Os dados foram extraidos de forma padronizada. Os pesquisadores extrairam os
dados de forma separada e depois foi definido o padrao para descrever os detalhes em
relacao aotema proposto nessa revisao. Para a quarta etapa, foi considerado o nivel de
evidéncia e grau de recomendacao dos estudos. Os resultados foram apresentados de
forma sintetizada, permitindo a discussao e a interpretacao dos achados relacionados
as tematicas verificadas. E, por ultimo, foi apresentado uma sintese dos artigos inclui-
dos neste estudo.

Na plataforma Pubmed foram utilizados os descritores “semaglutide” AND “obesi-
ty”;e “semaglutide” AND “adverse effect”. Foram inclusos textos completos gratuidos,
baseados em ensaio clinico, ensaio clinico controlado, revisao de integridade cientifi-
ca, meta-analise e revisao sistematica, datados entre 2018 a 2023, nos idiomas portu-
gués, inglés ou espanhol.

Ja na plataforma de pesquisa Science Direct, a busca foi feita por meio dos descri-
tores “semaglutide” AND “obesity”. Os titulos de publicacdes englobados na pesquisa
foram: metabolismo, clinicas de endocrinologia e metabolismo da América do Nor-
te, metabolismo molecular, tendéncias em endocrinologia e metabolismo, diabetes e
metabolismo, jornal de diabetes e suas complicacdes, diabetes e sindrome metabdli-
ca: pesquisa e avaliacdes, medicina. Sendo inclusos somente artigos de revisao da area
tematica “medicina e odontologia”, datados entre 2018 a 2023, nos idiomas inglés, por-
tugués ou espanhol.

Por fim, na base de dados Medline, foi feita a pesquisa por meio da Biblioteca Vir-
tual em Saude (BVS), com o uso dos descritores “semaglutide” AND “obesity”; e “sema-
glutide” AND “metabolism”. Os tipos de estudos incluidos na pesquisa foram: ensaios
clinicos controlados, revisao sistematica, estudo de prevaléncia e estudo de incidéncia.
Enquanto que os assuntos principais selecionados foram: diabetes mellitus, hipoglice-
miantes, metabolismo, ilhotas pancreaticas, obsediade, reducao de peso, incretinas, far-
macos antiobesidade. Foram inclusos artigos no idioma inglés, portugles ou espanhol.

A busca realizada nas plataformas de pesquisa selecionadas recuperou um total
de 276 artigos publicados até o inicio de 2023, sendo 100 na PubMed, 97 na Science
Direct e 100 na Medline. Foram excluidos 43 artigos duplicados, restando 254 para a
leitura de titulos e resumos.

Apobs a leitura, foram excluidos 248 artigos por nao estarem em conformidade com
os critérios de inclusao e exclusao pré-definidos. Por fim, foram selecionados 6 artigos
para a coleta de dados apods exclusao de 112 artigos.

Os resultados desse processo de triagem e selecao de estudos sao relatados no
diagrama de fluxo (Figura 1) com base na metodologia PRISMA (Preferred Reporting
ltems for Systematic Reviews and Meta-Analyses) para revisao integrativa (PAGE, 2022).
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FIGURA 1: Diagrama de fluxo para a selecdo dos estudos - PRISMA (PAGE, 2022). Rio Verde, 2023.
Por se tratar de uma revisdo integrativa de literatura, a qual a pesquisa € baseada em dados de dominio
publico por meio de plataformas virtuais de informacdes, este trabalho conta com a dispensa da submissao
ao comité de ética em pesquisa.

Identificacao de estudos por meio de bancos de dados e registros

Registros identificados
através de pesquisa de banco Registros removidos antes da
de dados triagem:

(n=297): Registros duplicados (n = 43)
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O peptidio-1 semelhante ao glucagon (GLP-1) € um hormonio intestinal secretado
pela célula L, sendo liberado em conformidade a ingesta alimentar. Assim, é estimula-
do a secrecao de insulina para a inibicao da sintese de glucagon, as custas da entrada
de glicose no organismo. O GLP-1 esta diretamente relacionado ao esvaziamento gas-
trico, reducao de apetite e eventual perda de peso. Por meio desse mecanismo, foram
criados medicamentos analogos ao GLP-1 como op¢ao de tratamento de doencas
metabdlicas, como diabetes mellitus tipo 2 e a propria obesidade (AGCARWAL, 2021).

Os analogos do GLP-1, como a semaglutida, conhecida comercialmente como
ozempic, possui efeito na potencializacao das células B pancreaticas, com eventual
diminuicao dos npiveis de glicose da corrente sanguinea apos refeicao. Esse medica-
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mento possui mais de 90% de compatibilidade estrutural com o GLP-1 humamo, po-
rém apresenta algumas modificacdes em sua composicao que garantem uma meia
vida prolongada em cerca de 1semana. Devido a isso, a posologia da semaglutida € de
2,4mMg uma vez na semana, permitindo melhor adesao ao tratamento e qualidade de
vida. Entretanto, a longo prazo, ainda nao se sabe os danos no metabolismo pancrea-
tico acarretado pelos analogos do GLP-1 (HJERPSTED, 2018).

A semaglutida é responsavel pela reducao dos niveis de hemoglobina glicada e
pela maior perda de peso corporal. Quando comparada a terapias baseadas em incre-
tina, hormbnio pancreatico também atuante no metabolismo da glicose, mostra-se
gue a semaglutida possui resultados potencializados, contudo, associados a maior in-
cidéncia de efeitos colaterais a nivel do trato gastrointestinal (MISHRIKY, 2019).

Ainda que a terapia medicamentosa possa ser efetiva no tratamento do sobrepeso
ou obesidade, a dieta equilibrada associada a atividade fisica regular pode ser consi-
derada uma abordagem segura e eficaz. A semaglutida, embora hoje muito utilizada
Nno combate ao diabetes mellitus tipo 2 e mesmo a obesidade, ainda nao ha evidéncias
cientificas concretas a respeito de seus efeitos adversos futuros no metabolismo gas-
trointestinal, especialmente ao pancreatico por meio de alteragcdes no funcionamento
de suas células 0. Até que mais estudos sejam realizados, a terapia tradicional com
pratica de exercicios fisicos e boa alimentacao deve ser estimulada.
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INTRODUGAO: O termo transgénero é utilizado para descrever pessoas cuja iden-
tidade de género nao corresponde ao sexo que lhes foi atribuido ao nascimento com
base em caracteristicas bioldgicas. Apesar da crescente participacao desse grupo na
sociedade, ainda ha dificuldades no atendimento dessa minoria na atencao primaria,
sobretudo no que se refere ao planejamento familiar, em razao do preconceito e da
escassez de protocolos que orientem a conduta do profissional médico. OBIETIVO:
Descrever os desafios dos pacientestransgéneros designados mulheres ao nascer no
planejamento familiar nas Unidades Bésicas de Saude. MATERIAIS E METODOS: Tra-
ta-se de uma revisao integrativa da literatura, utilizando artigos publicados na base
de dados PUbMED e Biblioteca Virtual em Saude (BVS)em inglés e portugués. A pes-
quisa foi realizada entre julho e agosto de 2023, utilizando os termos: “Transgender
men” AND “Contracpetion” AND “Family Planning”. Desse modo, dos 30 artigos en-
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contrados, foram selecionados 16 artigos que tratavam de forma pertinente o tema.
RESULTADOS E DISCUSSAO: Pacientes transgéneros designados mulher ao nascer
enfrentam desafios significativos no ambito do planejamento familiar. Estes obstacu-
losincluem um acolhimento inadequado no sistema de saude, marcado por estigmas
sociais, bem como dificuldades no acesso a informagdes precisas sobre contracepg¢ao
e gravidez. CONSIDERAGCOES FINAIS: Infere-se, portanto, a importancia de aprimorar
as experiéncias dos homens transgéneros em ambientes de cuidados da saude, espe-
cialmente na atencao primaria. Além disso, educar os profissionais de saude e desen-
volver protocolos especificos para o atendimento e aconselhamento contraceptivo
desse grupo, considerando suas demandas e desejos em relacao a gestacao também
€ necessario.

Palavras-chave: “Transgénero”;

n, u n, u

Contracepcao”; “Planejamento familiar”.

Compreende-se por transgénero pessoas cuja identidade de género difere do sexo
qgue lhes foi atribuido ao nascimento com base em caracteristicas bioldgicas. Nesse
sentido, individuos designados mulheres ao nascer podem se identificar como ho-
mem. O termo “transexual masculino” é utilizado para se referir a esse grupo. No Bra-
sil, aproximadamente 0,7% da populagao se identifica como transgénero. No entanto,
a crescente participagao desse grupo na sociedade nao € concomitante a diminuigao
das barreiras enfrentadas por eles no sistema de saude, especialmente quando se tra-
ta do acesso ao planejamento familiar. (OKANO et al., 2022).

A presenca de estigmas e preconceitos em relacao a identidade de género e orien-
tacao sexual das pessoas transgénero nao se limita apenas a sociedade, mas também
se estende ao sistema de saude. Um exemplo disso € o desrespeito ao uso do nome so-
cial em muitos contextos médicos (SBMFC). Profissionais de saude também ignoram,
muitas vezes, as nuances das relagcdes envolvendo homens transexuais, que podem
se relacionar de modo afetivo e sexual com mulheres trans ou até mesmo homens
cisgénero. (OKANO et al.,, 2022).

Essa situacao, juntamente com a auséncia de capacitacao profissional, leva a uma
falta de preparo para abordar as necessidades especificas dos transexuais masculi-
nos, que inclui questdes como disforia de género, terapia hormonal e. preservagao da
fertilidade. Esses elementos combinados constituem fatores afastam esse grupo das
Clinicas de Familia (DEIRDRE et al., 2015).

Além disso, homens transexuais relatam que o planejamento familiar frequente-
mente nao é abordado em consultas médicas. Esse cenario, além de contribuir para
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um aumento de gestacdes nao planejadas entre o grupo, também acentua a inacessi-
bilidade a informacdes sobre preservacao da fertilidade para aqueles que desejam for-
mar familias, ja que o uso da testosterona, embora nao garanta eficacia contraceptiva,
pode reduzir a fertilidade em alguns individuos (JOHNSON et al., 2016).

Portanto, € necessario aprimorar as experiéncias dos homens trans em ambientes
de cuidados de saude, especialmente na atencao primaria. Ademais, educar os pro-
fissionais de saude e desenvolver protocolos especificos para o atendimento e aconse-
Ihamento contraceptivo dessa comunidade, considerando suas demandas e desejos
em relacao a gestacao, também € importante (OKANO et al., 2022).

O objetivo deste estudo € descrever os desafios que homens transgéneros enfren-
tam no planejamento familiar dentro das Unidades Basicas de Saude. Além disso,
busca-se destacar a necessidade de desenvolver protocolos especificos para o aten-
dimento e aconselhamento contraceptivo desse grupo, que inclua uma abordagem
inclusiva, respeitosa e sensivel as suas demandas e desejos em relagao a gestacao.

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura realizada na base de dados Natio-
nal Library of Medicine and National Institutes of Health (PubMed) e Biblioteca Virtual
em Saude (BVS). A pesquisa foi realizada entre julho e agosto de 2023, utilizando os
descritores Descritores em Ciéncias de Saude da seguinte forma: “Transgender men”
AND “Contraception” AND “Family Planning”. Nao houve restricao quanto ao periodo
de busca, sendo considerados apenas trabalhos escritos em inglés e portugués. Como
resultado dessa abordagem, foram identificados 30 artigos cientificos. Sendo, 14 na
BVS e 6 na base de dados da PubMed. Os 10 artigos mais recentes foram encontrados
por meio das referéncias dos estudos previamente selecionados.

Oscritériosdeinclusaodos estudos foram limitados aos artigos disponiveis nos idio-
mas portugués e inglés, sem restricdes quanto as datas de publicacdao. Foram exclui-
dos os artigos que nao se relacionavam ao tema proposto e que estavam disponiveis
somente em forma de resumo. Estudos provenientes de fontes nao eletrénicas, como
livros, monografias e teses também foram desconsiderados.

A partir da leitura dos titulos, resumos e posterior analise do artigo completo, fo-
ram selecionados 16 artigos que abordaram de forma pertinente os desafios dos pa-
cientes transgéneros designados mulheres ao nascer no planejamento familiar.
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Pessoas transgénero estdo sujeitas a altas taxas de discriminacao, assédio e vio-
léncia. Uma pesquisa conduzida nos Estados Unidos, que envolveu individuos trans-
género na Virginia, revelou que 41% deles relataram experiéncias de discriminagao
relacionadas a area da saude (DEIRDRE et al, 2015). Em outro estudo americano, foi
constatado que homens transgénero enfrentam uma prevaléncia maior de discrimi-
Nacao NO acesso aos servicos medicos em comparagao aos outros membros da mes-
ma comunidade (STENZEL et al.,, 2020).

Alinhado a essa realidade, o Brasil apresenta o maior numero de homicidios de
transexuais do mundo. Nesse sentido, € comum que a transfobia vivenciada em dife-
rentes ambitos da sociedade se manifeste nos servicos de saude. Inclusive, durante a
etapa de recepcao nas Unidades Basicas de Saude (UBS), situacdes de violéncia sao
observadas, como o desrespeito ao uso do nome social no cadastro, nos prontuarios e
a0 convocar o paciente para a consulta (SBMFC, 2020).

Devido a associacao entre ginecologia e saude feminina, transexuais masculinos
encontram ainda mais resisténcia ao buscar atendimento nessa area (Martins et al,,
2022). Além disso, o desconhecimento em relacao a sua sexualidade, faz com que
muitos profissionais desconsiderem que eles podem se relacionar sexualmente com
mulheres transgéneros que possuem pénis, ou até mesmo com homens cisgéneros
(OKANO et al., 2022).

Através de uma pesquisa realizada em Sao Francisco, Estados Unidos, com uma
amostra composta por 26 homens transgénero com Utero, verificou-se que 16 em 26
(61%) realizavam atividades sexuais do tipo pénis-vagina. Dos participantes, 13 em 26
(50%) usavam testosterona, sendo que 11 em 13 (85%) nao desejavam engravidar. Des-
se subgrupo, cerca de 27% relataram nao fazer uso de nenhum meétodo contraceptivo,
sob a justificativa que estavam em amenorreia (CIPRES et al., 2016).

Além do exposto, essa pesquisa também revelou que 24% das gestacdes entre ho-
mens transgénero ocorrem de forma nao planejada. Esse achado corrobora com os
dados obtidos por outro levantamento americano, o qual constatou, por meio de uma
pesquisa transversal, que 12% dos homens trans gestantes acreditavam ser impossivel
engravidar durante a amenorreia causada pela testosterona (OKANO et al., 2022).

Em contraste com esses resultados, um estudo conduzido pelo Departamento de
Endocrinologia do Hospital Universitario de Ghent, na Bélgica, revelou, através da apli-
cagao de um questionario para 50 homens transgéneros, que mais da metade deles
expressava o desejo de conceber gravidez, porém temiam nao conseguir em razao do
uso de hormaonios masculinos (Wierckx et al., 2011).

[@RV,. @ VCOM IR

Universidode de Rio Vierde
CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



Todavia, esse impasse converge paraa mesma problematica: a dificuldade de aces-
so ao planejamento familiar pelos pacientes transgéneros designados mulheres ao
nascer. Conforme o Ministério da Saude, o Planejamento Familiar constitui um con-
junto de iniciativas que auxiliam os individuos a tomarem decisdes conscientes sobre
o tamanho da familia que desejam ter, caso optem por tal, além de fornecer informa-
¢cdes e métodos contraceptivos para evitar gravidezes nao planejadas. No entanto, ho-
mens transexuais relatam que esse topico Nao é muitas vezes abordado em consultas
meédicas (JOHNSON et al., 2016).

De acordo com o médico e professor Sérgio Henrique Pires Okano, tanto ginecolo-
gistas quanto médicos generalistas possuem duvidas em relagcao as particularidades
do atendimento e a prescricao contraceptiva destinada a populacao transexual mas-
culina. Ele destaca que, devido a falta de protocolos bem definidos na pratica médica,
as demandas especificas desse grupo nao sao levadas em consideracao. Por exemplo,
€ comum negligenciar possiveis desconfortos fisicos e emocionais associados a expo-
sicao e manipulacao da regiao pélvica.

Conforme destacado pelo mesmo professor, é frequente que, durante as consul-
tas médicas, o foco seja exclusivamente na terapia hormonal ou nas discussoes sobre
a necessidade de procedimentos cirdrgicos para a readequagao de género. A hesi-
tacao em relacao ao uso de anticoncepcionais combinados, possivelmente devido
ao temor de que esses medicamentos interfiram no processo de masculinizagao,
bem como a potencial intensificacao da disforia devido aos sintomas pré-menstruais
Ou sangramentos irregulares, nao sao, em geral, discutidos. Dessa forma, como dialo-
gos sobre gravidez, métodos contraceptivos e a viabilidade de preservacao de évulos,
Muitas vezes ndao sao abordadas, esses individuos saem das consultas médicas com
muitas duvidas. Isso pode contribuir para um sentimento de desconexao e falta de
compreensao das suas necessidades especificas por parte dos profissionais de saude,
os afastando ainda mais do sistema de saude, ja permeado por transfobias e desres-
peitos (SBMFC,2020). Resultando, assim, em mais gestacdes nao desejadas.

Conclui-se que € necessario aprimorar as experiéncias dos homens trans em am-
bientes de cuidados de saude, especialmente na atencao primaria, porta de entrada
nos sistemas de saude. Educar os profissionais de saude e promover politicas que
aperfeicoem as experiéncias de atendimento médico para homens trans, a fim de evi-
tar situacdes de discriminacao, € importante. Além disso, € urgente estabelecer proto-
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colos médicos direcionados ao atendimento e aconselhamento contraceptivo desse
grupo, que tenham uma abordagem inclusiva, respeitosa e sensivel as suas demandas
e desejos em relacao a gestacao.
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INTRODUGCAO: A Telangiectasia Hemorragica Hereditaria (THH) é uma enfermida-
de autossdbmica dominante caracterizada por malformacdes arteriovenosas, que apre-
senta entraves no delineamento de um plano terapéutico, devido a sua complexidade
fisiopatoldgica. OBIETIVOS: Analisar as respostas provocadas pelo bevacizumabe no
tratamento da THH e auxiliar no desenvolvimento de teste clinicos sobre sua eficacia.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura. A pesquisa foi reali-
zada e fundamentada nas informacdes contidas nas bases de dados da Latin American
and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS), United States National Library
of Medicine (PUBMED) e SciELO (Scientific Electronic Library Online). Com isso fo-
ram selecionados artigos publicados em inglés, espanhol e portugués sem limitacao
de tempo, sendo utilizados os descritores “Telangiectasia Hemorragica Hereditaria”,
“Doenca Rendu-Osler-Weber”, “Bevacizumabe” e “Avastin”. RESULTADOS E DISCUS-
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SAO: Até entdo o tratamento da THH é realizado com medidas paliativas, que incluem
transfusdes sanguineas, suplementacao com ferro e procedimentos endoscdpicos.
Nesse viés, o uso do bevacizumabe no tratamento da Sindrome de Rendu-Osler-We-
ber surge como uma nova tentativa de combate a doenca, apresentando resultados
bem-sucedidos ao conter epistaxes recorrentes, transfusdes sanguineas, hemorragias
em visceras, suplementacao com ferro e até mesmo transplantes hepaticos. Contudo,
apresenta efeitos colaterais importantes, como o retardo do processo de cicatrizagao
de feridas, levando até amputacdes de membros inferiores. CONSIDERAQ(")ES FINAIS:
Apesar da eficacia que tem demonstrado no tratamento da patologia em questao, o
farmaco apresenta adversidades importantes de se ponderar: tromboembolismo, hi-
pertensao arterial e cicatrizagao tardia, além da incerteza quanto a sua dose padrao,
evidenciando assim, a caréncia e necessidade de mais pesquisas e testes clinicos com
a medicacao e pacientes acometidos pela THH.

Palavras-chaves: Telangiectasia Hemorrarica Hereditaria, Doenca Rendu-Osler-
-Weber; Bevacizumabe; Avastin.

A Sindrome de Rendu-Osler-Weber ou Telangiectasia Hemorragica Hereditaria
(THH) € uma enfermidade autossémica dominante caracterizada pela presenca de
malformacdes arteriovenosas e telangiectasias, definidas como dilatacdes de vasos
sanguineos visiveis na pele e nas mucosas. Possui prevaléncia de um caso em cinco
mil e estd presente por todo o mundo. E caracterizada por: telangiectasias mucocu-
taneas, epistaxe recorrente e malformacdes arteriovenosas, sendo o historico familiar
positivo um agravante para a manifestacao desses sinais (CASTRO, 2016).

A THH pode ser classificada em dois tipos (THH1 e THH2), sendo o segundo o mais
frequente. Sua fisiopatologia € explicada por mutacdes em genes; na THH1a mutacao
ocorre no gene da Endoglina (ENG) e na THH2 no gene da Activina Receptor Like Ki-
nase (ALK-1), ambos responsaveis pela codificacao de uma glicoproteina de membra-
na presente em células do endotélio, o Fator Beta de Transformacao do Crescimento
(TGF-B), encarregado da remodelacao vascular (LEITE, et. al., 2015).

O diagnostico se da baseado nos Critérios de Curacao da Fundacao Internacional
de Telangiectasia Hemorragica Hereditaria, os quais levam em consideracao a presen-
ca de epistaxes recorrentes espontaneas, telangiectasias, malformacdes arterioveno-
sas e historia familiar positiva para THH; se ha apenas 1 desses critérios, o diagnodstico
€ improvavel; na apresentacao de 2 fatores tem-se um possivel diagndstico; e na pre-
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senca de 3 ou mais itens, a patologia é confirmada (SILVA JUNIOR, et.al., 2021).

O tratamento deve ser multidisciplinar e conduzido por um médico conhecedor
da doenca. A base conhecida do tratamento é a terapia com ferro, acompanhado de
antifibrinoliticos, terapia hormonal, laser e cauterizacao farmacoldgica, os quais nao
tem respondido satisfatoriamente. Nessa perspectiva, o bevacizumabe, um anticorpo
monoclonal humanizado desenvolvido para inibir neoangiogénese induzida por tu-
mor, tem se mostrado uma alternativa bem-sucedida em pacientes com THH (CAS-
TILLO; ARISMENDY, 2017).

Essa pesquisa tem como objetivo principal analisar as respostas provoca-
das pelo bevacizumabe no tratamento da Telangiectasia Hemorragica Hereditaria, e
possibilitar sua consolidacao como um farmaco terapéutico eficaz em portadores da
THH. Somado a isso, espera-se que o levantamento de dados desse estudo seja capaz
de auxiliar no desenvolvimento de testes clinicos e laboratoriais dos pacientes acome-
tidos por essa enfermidade no Brasil com a administracao da droga, a qual visa desde
a qualidade de vida dos individuos até a cura.

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, através da coleta de dados na
PubMed (United States National Library of Medicine), SCIELO (Scientific Electronic Li-
brary Online) e LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Sau-
de). Para a busca foi construida, por meio da estratégia PICo, a pergunta de pesquisa:
Qual a eficacia do uso da bevacizumabe no tratamento da THH?", onde P: pacientes
com A Sindrome de Rendu-Osler- Weber, I: uso de bevacizumabe, Co: tratamento da
THH. Nao houve limite de tempo para a selecao dos estudos. Os idiomas considerados
foram: portugués, inglés e espanhol, utilizando os descritores: “Telangiectasia Hemor-
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rarica Hereditaria”, “Doenca Rendu-Osler-Weber”, “Bevacizumabe” e “Avastin”.

Foram |dent|f|cados um total de 97 artigos, os quais tiveram seus titulos e resumos
lidos para a selecao da amostra final. Ao final da leitura, foram incluidos para a leitura
Na integra 36 artigos, dos quais se relacionavam a tematica proposta (Figura 1). Foram

excluidos artigos de reflexdes, assim como carta ao editor.
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Figura 1. Bases de dados e quantidade de artigos
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Fonte: Elaborado pela orientadora Ana Paula Fontana, 2023.

Dos textos lidos na integra, apenas 5 estudos representaram a amostragem final
e os dados coletados serao apresentados a seguir.

A Sindrome de Rendu-Osler-Weber € uma doenca genética autossémica domi-
Nnante que se manifesta com sintomas variados, de acordo com a idade do paciente.
Estima-se que 50% dos portadores apresentam sintomas desde os primeiros anos de
vida, enquanto aos 40 anos de idade esse percentual atinge 90%, ja observando a tria-
de sintomatologica: epistaxe, telangiectasia e malformacdes vasculares (CASTILLO;
ARISMENDY, 2017).

Com o decorrer do tempo, suas alteracdes genéticas se tornaram conhecidas, ape-
sar de nao serem totalmente compreendidas. Existem trés genes envolvidos na sua
fisiopatologia: Endoglin, ALK-1 e Smad4, responsaveis pela codificacao de proteinas
envolvidas no desenvolvimento, maturacao e reparo dos vasos sanguineos, tendo em
vista a extrema relacao com o Fator Beta de Transformacao do Crescimento (TGF-B). A
angiogénese, processo de formacao dos vasos sanguineos atraves de outros pré-exis-
tentes, € regulada por proteinas como TGF-B e fator de crescimento endotelial vascu-
lar (VEFGQ). A primeira esta envolvida na proliferacao celular, diferenciacao, migracao
e producao da matriz extracelular; ja a outra induz a atividade mitotica das células do
endotélio (CASTILLO; ARISMENDY, 2017).

Em razao do desconhecimento fisiopatolégico da doenca, os portadores de THH
eram tratados apenas com suplementacao de ferro, concentrado de eritrécitos, trans-
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fusdes sanguineas, terapia hormonal e terapia endoscédpica com plasma de argdnio.
Contudo, todas essas abordagens se demonstraram paliativas, com resultados di-
versificados, onde na maioria das vezes se fez necessario intervencoes repetidas, que
mesmo assim nao combateram a recidiva dos sintomas. Situacdes diferentes tém sido
observadas no tratamento desses individuos com bevacizumabe, um farmaco pro-
missor capaz de reduzir o numero de transfusdes sanguineas e de aumentar os com-
ponentes sanguineos dos pacientes (AMANZADA, et.al., 2010).

O bevacizumabe é um anticorpo monoclonal humanizado recombinante que atua
contra e inibindo o fator de crescimento endotelial vascular (VEFQG), proteina esta que
Nna Telangiectasia Hemorragica Hereditaria esta aumentada, desempenhando um pa-
pel critico na patogénese. E um farmaco prescrito corriqueiramente em oncologia,
principalmente em tumores de célon e mama, cuja meia-vida € de aproximadamente
21, 5 dias, sendo agora também prescrito para o tratamento da THH (MARTINEZ, et.al.,
2018).

Em um estudo prospectivo nao comparativo com uso de bevacizumabe em por-
tadores de THH, com dose de 5 a 10 mg/kg, foram observados a reducdo de epistaxe,
diminuicao da

necessidade de ferro e de transfusao sanguinea. A nivel de visceras mostrou-se
capaz de minimizar o tamanho das malformacdes arteriovenosas, o fluxo sanguineo
e até mesmo conter a necessidade de transplantes hepaticos. Por esses beneficios,
constata-se que o farmaco reduziu a morbidade e mortalidade dos individuos do es-
tudo, inclusive daqueles que apresentavam sangramento intenso e resistente no trato
gastrointestinal. Apesar de algumas controvérsias, o regime usual para tratamento
sistémico com a droga € de 5 a 10 mg/kg a cada duas semanas com um total de seis
aplicacdes; no caso de quadros mais amenos com a presencga apenas de epistaxe, as
doses podem ser 40-80 vezes menores (MARTINEZ, et.al., 2018).

Em outra pesquisa, 74% dos pacientes foram beneficiados ao utilizarem o bevacizu-
mabe, o qual demonstrou ser eficaz tanto em casos mais brandos como em graves
hemorragias, além de auxiliarem quadros clinicos pré-transplante hepatico. Aquestao
negativa é pautada na necessidade continua do tratamento, necessitando de doses
de manutencao para que nao se tenha uma recidiva dos sintomas, situacao esta ob-
servada em individuos que suspenderam o tratamento com o farmaco no periodo del
a 20 meses (GUILHEM, et.al., 2017).

Outro estudo também confirmou a eficacia do bevacizumabe no tratamento da
THH, em que o paciente era resistente as outras formas de tratamento e com a tera-
pia do farmaco obteve uma resposta bem-sucedida: os episdédios de melena e epistaxe
diminuiram, ndao precisou realizar mais transfusdes sanguineas e os niveis de hemo-
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globina aumentaram de 6,4 para 12mg/dL em 8 meses de tratamento. Em meio a tan-
tos beneficios, o Unico entrave evidenciado foi o estabelecimento de uma dose ideal
(YUNUS, et.al., 2022).

No que tange aos efeitos colaterais dessa proposta terapéutica tém-se algumas
complicagdes narradas na literatura, como: tromboembolismo, hipertensao arterial,
proteinuria, perfuracao intestinal, infeccao, retardo na cicatrizacao de feridas e neu-
ropatia periférica, indicando assim, a verificagcao regular da pressao artéria e da uring;
em casos cirdrgicos a droga deve ser interrompida 2 meses antes do procedimento
(YUNUS, et.al.,, 2022). Ja em outro estudo, a problematica principal foi o atraso do pro-
cesso de cicatrizacao das feridas, onde dois participantes tiveram seus membros infe-
riores amputados (GUILHEM, et.al., 2017).

Analisando-se os resultados contidos na literatura, conclui-se que o bevacizumabe
€ de fato uma promissora alternativa para o tratamento da Telangiectasia Hemorra-
gica Hereditaria, sendo capaz de controlar sintomas classicos da doenca, como epis-
taxes recorrentes até hemorragias severas. O principal empasse contra a sua aplica-
bilidade sao os efeitos adversos observados em alguns estudos: tromboembolismo,
hipertensao arterial e atraso na cicatrizacao de feridas, além da controvérsia da poso-
logia padrao para o tratamento.

Portanto, este trabalho € uma oportunidade para o esboco de testes clinicos e la-
boratoriais no Brasil, que visem estipular a dose correta do farmaco, bem como obser-
var as possiveis intercorréncias de sua administracao, a fimm de que o bevacizumabe
seja consolidado como um farmaco eficiente para o tratamento dessa enfermidade.
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INTRODUGCAO: E incontrovertivel que o cancer configura uma problematica de
saude de extrema importancia representando a segunda causa de morte no mundo
Nna atualidade. Tendo em vista que cerca de 80% dos casos estao relacionados a fatores
ambientais, culturais e ocupacionais evitaveis. Ainda, de acordo com a Organizagao
Internacional do Trabalho (OIT), a cada 30 segundos morre um trabalhador em face da
contaminacao por produtos quimicos toxicos e, além disso, esses nao sao devidamen-
te protegidos e assistidos de forma eficaz. Outrossim, observa-se que a silica tem sido
fator agravante para o aumento desses casos de cancer de origem trabalhista. OBJE-
TIVO: analisar o perfil epidemiolégico dos pacientes diagnosticados, a relacao entre a
idade, situacao de trabalho, raca, ano do inicio dos sintomas e 0 sexo, auxiliando, dessa
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maneira, a formulacao de medidas preventivas e terapéuticas por parte dos érgaos
responsaveis. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo epidemioldgico, descritivo, com
abordagem quantitativa, sobre o cancer relacionado ao trabalho com exposicao a silica
livre entre 2015 a 2020 no estado de Goias. Foram utilizadas como referéncia as bases
do INCA (Instituto Nacional de Cancer) além da analise de dados proveniente do DA-
TASUS (Departamento de Informatica do Sistema Unico de Saude). RESULTADOS: De
acordo com dados coletados entre os anos avaliados, o cancer relacionado ao trabalho
com exposicao asilica corresponde a 31,58% do total de cancer relacionado ao trabalho
Nna regiao, em sua totalidade atingindo homens, majoritariamente autdbnomos, acima
dos 40 anos, sem predominio de raca e também de um ano especifico do inicio dos
sintomas. CONSIDERACOES FINAIS: Através dos dados supracitados é possivel con-
cluir que de 2015 a 2020 foram registrados 24 casos de cancer relacionado ao trabalho
com exposicao a silica livre no estado de Goias. 79,16% sao profissionais autbnomos e
91,66% acima dos 40 anos. Embora haja evidéncias cientificas que estabelecem essa
associacao, € importante ressaltar que cada caso individual pode variar dependendo
de varios fatores, incluindo a intensidade e duracao da exposicao, presenca de outros
agentes carcinogénicos, histérico de tabagismo e susceptibilidade genética.
Palavras-chave: Cancer, Silica, Trabalho.

E incontrovertivel que o cancer configura uma problematica de saude de extre-
ma importancia representando a segunda causa de morte no mundo na atualidade.
Tendo em vista que cerca de 80% dos casos estao relacionados a fatores ambientais,
culturais e ocupacionais evitaveis. Ademais, tratando-se da parte relacionada ao tra-
balho pode-se estimar entre 8% e 16%, devido exposicao fisica, guimica ou bioldgica a
substancias cancerigenas, isto €, segundo a Occupational Safety and Health Adminis-
tration, aquelas que puras ou combinadas elevam o numero de neoplasias ou redu-
zam o periodo de laténcia entre a contaminacao e a apresentacao de sintomas (INCA,
2012). Ainda, de acordo com a Organizacao Internacional do Trabalho (OIT), a cada 30
segundos morre um trabalhador em face da contaminacao por produtos quimicos to-
xicos e, além disso, esses nao sao devidamente protegidos e assistidos de forma eficaz
(ONU, 2018).

Nota-se que a silica representa risco maior em areas de construcao civil, industrias
de ceramica, agricultura, entre outros, pois ha facilidade e nao ha o devido impedi-
mento da contaminacgao (INCA, 2022). Em outubro de 1996, a IARC passou a classificar
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a silica como substancia do grupo 1, concluindo que havia evidéncias suficientes de
carcinogénese em humanos, baseada em estudos (IARC, 1997). No Brasil, existe uma
prevaléncia de 5,6% dos trabalhadores expostos.

Os efeitos toxicos dependem do tipo exposicao e resposta, mas, como forma de elu-
cidar, por exemplo, quando as particulas chegam aos alvéolos pulmonares, a resposta
imunologica através de células fagocitarias e producao de quimiocinas geram radicais
livres que lesam a parede brénquica, haja vista que as células imunes Nnao possuem
mecanismo de digestao dessa substancia, logo, causando um reparacao por meio de
tecido conjuntivo fibroso, gerando fibrose e a diminuicao da complacéncia pulmonar,
atrapalhando as trocas gasosas. Dessa maneira, com a producao de inflamacao e hi-
perplasia, ocorrem alteracdes genéticas que desenvolvem neoplasias (INCA, 2010).

Ademais, verifica-se que o Brasil tem poucos estudos acerca da exposicao, sendo
um dos mais recentes, de 2010, no mercado formal de trabalho o qual constatou que
(14,6%) estao expostos a silica por mais de 1% da jornada semanal de trabalho e com
exposicao acima de 30% da jornada semanal de trabalho, sao 2.065.935 trabalhadores
(5,92%) em 2007 (INCA, 2021).

Essa pesquisa tem como objetivo analisar os dados epidemioldgicos a respeito da
cancer ocupacional relacionado a exposicao de silica livre em Goias de 2015 a 2020,
avaliando aprevaléncia deste e, por isso, € de suma importancia o conhecimento so-
bre a epidemiologia da doenca, para expor a realidade do risco que o trabalhador esta
submetido e mostrar sua incidéncia, para guiar a implementacao de acdes para pre-
vencao e minimizagao dos efeitos da contaminacao.

GRAFICO 1: NOTIFICAGAO DE CANCER RELACIONADO AO
TRABALHO COM EXPOSICAO A SILICA LIVRE VERSUS ANO DA
NOTIFICACAO
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O resumo expandido em questao, trata-se de um estudo epidemioldgico, descriti-
vo, com abordagem quantitativa, onde abordara sobre os casos de cancer relacionado
ao trabalho com exposicao a silica livre no estado de Goias, analisando de 2015 a 2020
por meio de dados fornecidos pelo DATASUS/INCA, plataforma essa que permite, me-
diante a escolha de variaveis especificas, organiza-las em tabelas e graficos. As varia-
veis utilizadas para coleta de dados foram faixa etaria, sexo, trabalhadores expostos,
situacao de trabalho e cancer relacionado ao trabalho. Para fins praticos de compara-
¢oes, foi analisado dentro do intervalo de 2015 a 2020, profissionais autdbnomos € nao
autbnomos, entre sexo masculino e feminino e dentro da faixa etaria de 20 a 60 anos.

Durante o periodo de 2015 a 2020 foram registrados 24 casos de cancer relacionado
ao trabalho com exposicao a silica livre no estado de Goias, representando 31,58% do
total de cancer relacionado ao trabalho na regiao. Essa relacao é diretamente ligada
com o sexo dos individuos, ja que, em sua totalidade sdo homens, e traduz a conside-
ravel relevancia frente as consequéncias e incapacidades geradas em determinadas
ocupacdes, mesmo com formas de prevencao acessiveis que devem ser disponibiliza-
das pelo contratante.

GRAFICO 2: FREQUENCIA POR IDADE SEGUNDO ANO DA
NOTIFICACAO
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Entretanto, dentre as notificacdes, 79,16% sao profissionais autdbnomos e 91,66% aci-
ma dos 40 anos. Trabalhadores expostos a silica, guando comparados com a popula-
¢cao em geral, possuem risco 2 a 3 vezes maior a cancer de pulmao. Ressalta-se que o
grupo de trabalhadores expostos a poeiras estao sujeitos as multiplas exposicdées em
seu ambiente de trabalho que extrapolam os riscos decorrentes exclusivamente da
producao de po.
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A exposicao ocupacional se da por meio da inalacao de poeira contendo silica livre
cristalina. Considera-se poeira toda particula sélida de qualquer tamanho, natureza
ou origem, formada por trituracao ou outro tipo de ruptura mecanica de um material
original sélido, suspensa ou capaz de se manter suspensa no ar (Brasil, 2001). Ademais,
a raca nao apresentou dados importantes, visto que pardos representaram 58,33 % e
brancos 41,66%.

No Brasil, a silicose € a principal pneumoconiose causada por inalacao de poeira de
silica. Caracteriza-se pela formacao de tecido conjuntivo fibroso no pulmao, chamada
de fibrose. Esta € responsavel pela diminuicao da elasticidade pulmonar, prejudican-
do o processo de trocas gasosas. O adoecimento por silicose propicia 0 aumento do
risco de cancer pulmonar e de outras doencas autoimunes (INCA, 2021).

Outrossim, analisando o ano do inicio dos sintomas, entre os pacientes diagnos-
ticados em 2018 25% deflagraram o quadro entre 2016 e 2017 e 75% entre 2010 e 2011,
ja os notificados de 2019 apenas um paciente relatou inicio em 2009, e 90% apods 2012,
de igual modo todos os diagnhosticados em 2020 notaram alterac¢des a partir de 2017.

A exposicao a silica se mantém como um problema para 2 milhdes de trabalha-
dores americanos (NIOSH, 2002). Nos 15 paises da Uniao Européia, KAUPPINEN et al,,
(1998,2000) estimaram em 3.200.000 trabalhadores expostos. Os paises com maior
exposicao foram Alemanha com 1.000.000 expostos e Inglaterra com 590.000 expos-
tos. As estimativas brasileiras, com base em projecdes de populacao formal ocupada,
revelam o numero de trabalhadores potencialmente expostos a poeiras contendo si-
lica em aproximadamente 6 milhdes. Para uma frequéncia superior a 30% da jornada
semanal de trabalho RIBEIRO (2010) estimou em aproximadamente 3.100.000 traba-
Ihadores expostos para o ano de 2007. O numero de expostos aumentou ao longo
do tempo, pois os estudos indicaram que em 1985 eram 1.525.182 e para 2001 eram
2.065.935 (RIBEIRO, 2004, RIBEIRO, 2008).

Para o ano de 2007 no Brasil RIBEIRO (2010b) estimou em 2.076.047 trabalhadores
expostos na construcao civil; 272.083 na industria de minerais nao metalicos, particu-
larmente indUstria de cimento, vidro e ceramica; 270.847 na metalurgica, particular-
mente nas fundi¢cdes; 125103 na mineracao; 131.967 na agricultura e de forma muito
importante sao 295.040 expostos no setor de prestacao de servico, ou administracao
técnica profissional.

A exposicao a silica também pode aumentar o risco de doencas autoimunes, es-
clerose sistémica, artrite reumatoide, lUpus, complicacdes na derme, anemia hemoli-
tica, além de varios tipos de cancer, tais como de pulmao, estébmago, figado, eséfago,
pancreas, intestino, 6sseo, faringeo, pele, cérebro e rim (INCA, 2012).
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Em 2016, no Estado de Goias, havia cerca de 16 mil trabalhadores expostos a silica,
além de 69 mil trabalhadores expostos nas atividades da construcao civil. A populagao
ativa de trabalhadores, de acordo com o Cadastro Central de Empresas 2016, girava
em torno de T milhao e 400 mil pessoas, apresentando uma distribuicao semelhante
a nivel nacional. O setor do comércio concentrava a maior parte, representando 24,6%
da populacao trabalhadora, enquanto as atividades relacionadas a silica, como fabri-
cas e extracao, ocupavam, respectivamente, 0 4° e 0 19° lugar em termos de ocupacgao.

Como uma doencga ocupacional perfeitamente prevenivel, a silicose tem etiologia,
e mecanismo de lesao (fisiopatologico) bem estabelecidos. No entanto, continua a in-
capacitar e matar trabalhadores no mundo todo, em especial nos paises mais pobres,
por deficiéncia de acdes/programas abrangentes que identifiguem as situacdes de
risco, limitem as situacdes de exposicao e exercam controle e vigilancia adequados
(ALGRANTI, 2001).

Através dos dados supracitados é possivel concluir que de 2015 a 2020 foram regis-
trados 24 casos de cancer relacionado ao trabalho com exposicao a silica livre no es-
tado de Goias. 79,16% sao profissionais autdbnomos e 91,66% acima dos 40 anos. A ex-
posicao crénica a silica livre no ambiente de trabalho esta associada a um aumento
do risco de desenvolvimento de cancer, principalmente cancer de pulmao. A inalagao
de particulas de silica livre pode levar a danos pulmonares, inflamacao crénica e, ao
longo do tempo, aumentar o risco de desenvolvimento de cancer.

Embora haja evidéncias cientificas que estabelecem essa associacao, € im-
portante ressaltar que cada caso individual pode variar dependendo de varios fatores,
incluindo a intensidade e duracao da exposicao, presenca de outros agentes carcino-
génicos, histérico de tabagismo e susceptibilidade genética. Além disso, € fundamen-
tal considerar a implementacao de medidas de prevencao e controle da exposicao a
silica livre no ambiente de trabalho, como o uso adequado de equipamentos de pro-
tecao individual (EPIs), treinamento dos trabalhadores, adocao de praticas de trabalho
seguras e também recomenda-se a eliminacao da substancia, mudanca de proces-
SO ou operacao, umidificacao, ventilacao, enclausuramento, isolamento, limpeza ou
manutencao geral, sinalizacao e rotulagem, monitoramento ambiental, limitacao do
tempo de exposicao, protecao respiratoria, asseio pessoal e exames médicos.
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CAP 13 - DOR DO MEMBRO FANTASMA:
UMA COMPLICACAO DE PACIENTES
AMPUTADOS POR CONTA DO DIABETES
MELLITUS

» Gabriely Leite Carvalho

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil.
» Beatriz Moreira de Almeida

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil.
» Gabriel Vitorio V. B. de Medeiros

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil.
» Mayane Oliveira de Assis

Graduada em Medicina pela faculdade de medicina da Universidade Federal de Jatai,Jatai, Goids, Brasil.
» Tayna de Farias Borges

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil.
» Lara Candida de Sousa Machado

Docente na faculdade de medicina de Rio Verde — UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Ciéncias da Saude
E-mail do autor para correspondéncia: gabycarvalhi@gmail.com.

O diabetes € uma enfermidade multifatorial que atinge de 2% a 5% da populacao
ocidental. Sua fisiopatologia envolve hiperglicemia devido a falta de sensibilidade a in-
sulina, resultante de subproducao ou resisténcia ao hormonio. Pacientes com compli-
cacdes nos membros inferiores enfrentam uma taxa de prevaléncia de amputacoes
de 50%, particularmente se associadas a neuropatias ou doencgas arteriais periféricas,
ambas comuns em diabéticos. Apds a amputagao de um membro € comum a exis-
téncia de sensacodes fisioldgicas associadas ao ato cirdrgico, como a Dor do Membro
Fantasma (DMF). A DMF & uma dor neuropatica complexa que é relatada no mem-
bro que nao existe mais. OBJETIVO: O objetivo desse trabalho foi discutir acercar da
Dor do Membro Fantasma e da sua etiologia como uma complicagao das amputa-
cdes decorrentes de casos graves de Diabetes Mellitus. RESULTADO E DISCUSSOES:
A Dor do Membro Fantasma € uma sensacao dolorosa em um membro ausente apos
amputagcao, comum em 85% dos casos. A sua fisiopatologia nao € completamente
compreendida, mas envolve alteragdes centrais, periféricas e psiedlogicas pos-ampu-
tacao. Mudangas periféricas incluem atividades nervosas anémalas dos neuromas de
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amputacao e a ativacao de neurdnios por canais de sédio anormais, gerando excita-
bilidade nervosa e alodinia. A nivel central, as memadrias somaticas, a imagem corpo-
ral, a reorganizacao cortical e a sensibilizacao da medula espinhal contribuem para
a DMF. Alteracdes psicoldgicas também desempenham um papel importante, pois a
imagem corporal € influenciada por questdes emocionais, afetando a adaptacao apos
a amputacdo. CONCLUSAO: A assisténcia ao paciente diabético é vital na prevencao
da evolucao da hiperglicemia e de complicagdes como o “pé diabético”, visando evitar
amputacdes e dores complexas, incluindo a Dor do Membro Fantasma (DMF). A DMF,
uma mistura de alteracdes fisioldgicas e psicologicas, resulta em dor crdnica, care-
cendo de tratamento claro e demandando pesquisas adicionais, devido ao impacto
prolongado na saude, gastos e qualidade de vida.
Palavras-chaves: Diabetes Mellitus; Amputacao; Dor do Membro Fantasma.

O numero de pessoas com diabetes aumentou mais de 300% nas ultimas trés dé-
cadas nos paises americanos, segundo revela o Panorama de Diabetes da OPAS. Esse
aumento esta associado a habitos de vida que atuam como fatores de risco para essa
alteracao metabdlica, como a obesidade e o sedentarismo. Além disso, cabe ressaltar
gue os dados diagnodsticos de Diabetes sao subestimados, uma vez que quase meta-
de dos individuos acometidos por essa doenca nao sabem o seu diagndstico (OPAS,
2022).

O Diabetes € uma doenca multifatorial, que acomete cerca de 2-5% da populacao
ocidental, a sua fisiopatologia é decorrente da hiperglicemia resultante de um estado
de nao sensibilizacao ao hormonio insulina por conta de subproducao ou resisténcia
a sua acao. Dentre as complicacdes dessa doenca, tem-se o acometimento de diversos
sistemas, como o renal, o cardiovascular e o neurolégico. Sendo consequéncia dessas
complicacdes o “pé diabético”, uma alteragao de membros inferiores que tem pés-
simo progndstico por geralmente cursar com ulceracdes associadas a disturbios de
cicatrizacao e posteriormente amputacdes (TAVARES, 2016).

A taxa de prevaléncia de amputacdes € de 50% nos pacientes com complicacdes
nas extremidades inferiores, quando associadas as neuropatias ou doencas arteriais
periféricas, ambas comuns em pacientes diabéticos, o risco de infeccao e necrose se
tornam altos. Além disso, pacientes com essas alteracdes demandam auxilio multidis-
ciplinar dos servicos de saude por longos periodos e precisam se aposentar por con-
ta da alta morbidade desses quadros, o que traz prejuizos socioecondmicos ao pais
(SANGLARD, 2018).
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Apos a amputacao de um membro € comum a existéncia de sensacdes fisiolo-
gicas associadas ao ato cirurgico, sendo elas dolorosas ou nao, e podendo coexistir.
Dentre elas, tem-se a dor somatica no coto, a sensacao fantasma e a dor fantasma.
A respeito dos tipos de dores, a literatura registra a Dor do Membro Residual (DMR)
e a Dor do Membro Fantasma (DMF). A primeira, também conhecida como “dor no
coto” por ocorrer no local em que o membro foi amputado, surge em virtude de dor
incisional, formacao de cicatriz ou neuroma e ajuste proteico inadequado, essa tende
a surgir logo apds a cirurgia e a diminuir com a progressao da cicatrizacao local (FER-
REIRA, 2023).

Ja a DMF, € uma dor neuropatica complexa, relatada em membro que nao existe
mais. Ela surge, geralmente uma semana depois da cirurgia de amputacao, porém
pode surgir também meses ou anos apos. Dentre os fatores que podem influenciar,
estao o tipo de amputacao, condicdes psicossociais e a genética (FERREIRA, 2023).

Dissertar acercar da Dor do Membro Fantasma (DMF) e da sua etiologia como
uma complicagcao das amputacdes decorrentes de casos graves de Diabetes Mellitus.

O estudo representa uma revisao integrativa de literatura. Para a composicao des-
sa revisao integrativa foi utilizada a seguinte base de dados: Biblioteca Virtual em Sau-
de (BVS). Os artigos utilizados para a revisao foram selecionados em agosto de 2023.
Foram selecionadas 5-8 obras para a composicao desse artigo, sendo elas de 2014 a
2023 com a intencao de manter o estudo mais atualizado.

Estratégia de pesquisa

Os termos utilizados no momento da busca foram: “diabetes mellitus” AND “am-
putacoes” AND “dor do membro fantasma”. Para o complemento da pesquisa foram
utilizados o operador booleno AND entre os unitermos para a producao da pesquisa.

Selecao e extracao dos artigos

A selecao dos artigos foi realizada de forma coletiva por todos os autores, seguindo
quatro etapas: I- Analise da base de dados, II- Selecao de estudos com base no titulo
dos artigos, lll- Leitura dos resumos apresentados pelos artigos, V- Analise do topico
resultado e discussao dos artigos selecionados. A etapa do processo, caso houvesse
discordancia, se aquele artigo era apto, ou Nao, para compor a obra o orientador era
solicitado para a tomada de decisao.
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Grafico 1: Relagao dos artigos utilizados nessa revisao

Artigo Parte do artigo utilizada

Os Efeitos do Uso da Realidade Virtual para Dor| Mecanismo psicogénico; Trata-
do Membro Fantasma: Uma Revisao Sistematica mento da DMF

. Clinica pds- cirdrgica; Descricao
Uma analise da dor do membro fantasma. P giea, &

da DMF
Panorama of Diabetes in the Americas Epidemiologia
Diabetes Mellitus: Amputagao como conse- Complicagdes do Diabetes Melli-
guéncia da sua complicacao tus

Fatores de risco para ulceracao e amputacao de
extremidades inferiores em portadores de Dia-
betes Mellitus

Complicag¢des do Diabetes Melli-
tus; Cirurgias de amputacao

Revisdo Sistematica sobre o Tratamento Medica-

mentoso para Dor no Membro Fantasma Fisiopatologia da DMF

Fonte: Autores,2023.

A Dor do Membro Fantasma (DMF) é caracterizada por dor em membro ausente
em virtude de amputacao, ela € uma manifestacdo comum, ocorre em 85% dos casos.
Em alguns casos a DMF se torna uma condicao cronica qualificada por sensacdes do
tipo queimacao, latejante, tiro, dor e esfagueamento. A fisiopatologia da DMF nao é
completamente entendida, acredita-se que essa condi¢ao seja decorrente de altera-
¢coes centrais, periféricas e psicoldgicas da pds-amputacao (FERREIRA, 2023).

Dentre as alteracdes periféricas sao registradas atividades nervosas ectopicas das
fibras aferentes dos neuromas, que sao decorrentes do crescimento de “brotos” que
ao invés de se alongarem e se conectarem com 0s seus alvos periféricos, irao formar
um emaranhado nervoso que sera conhecido como “neuroma de amputacao”. Além
disso, ocorre a ativagao espdntanea de neuronios por conta do surgimento anormal de
diferentes tipos de canais de sddio dentro desses neuromas, esses canais sao hiperesti-
mulados e aumentam a excitabilidade nervosa, que pode gerar Alodinia (FARIA, 2014).

Ja dentre os mecanismos centrais destaca-se as memorias somaticas vividas, a
imagem corporal em relacao ao membro, a reorganizacao cortical e a sensibilizacao
da medula espinhal. Isso porque a capacidade de plasticidade cortical ird fazer oremo-
delamento cortical e dessa forma as antigas areas responsaveis pelo membro irdo
assumir a entrada sensorial de outras partes do corpo. Além do mais, os impulsos
oriundos dos neuromas periféricos e a reducao dos neurotransmissores inibitorios po-
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dem causar maiorresposta a entrada aferente e a expansao dos campos receptores
periféricos (FARIA, 2014).

Quanto as alteracdes psicologicas, € importante entender que a imagem corporal
é influenciada por questdoes emocionais, questdoes essas que passam por disturbios
funcionais apds um cirdrgia de amputacao. Isso porque o subconsciente tenta man-
ter a integridade corporal, sendo a DMF uma dificuldade adaptativa que somada as
memaorias somaticas do Sistema Nervoso Central sao responsaveis pelo quadro algico
(SOUZA, 2021).

Nesse sentido, as tentativas farmacologicas e nao farmacolodgicas para o controle da
DMF sao diversas, podendo elas serem efetivas ou nao, dependendo do quadro. Dentre
essas tentativas os analgésicos opidides e os locais tém sido muito bem empregados,
sendo o primeiro eficiente em alguns casos neuropaticos e o segundo se ligando aos
canais de sdédio anormais, diminuindo a hiperexcitabilidade. Além disso, para os qua-
dros de alodinia, a quetamina apresentou bons resultados para tratar a dor crénica.
Em relacao a morfina que pode ser apresentada via oral (VO) e intravenosa (IV), ambas
apresentaram eficacia, mas a morfina IV teve maior efeito analgésico (FARIA, 2014).

Ademais, medidas como Realidade Virtual, reflexos no espelho, acunpuntura e
massagem tém registrado alguns beneficios em relacao a percepcao do paciente
COM O SeuU corpo, isso porque a estimulacao de diferentes sentidos, como o tato e a
visao, auxiliam na percepc¢ao da dor (SOUZA, 2021).

Com base nas informacdes apresentadas no estudo, € possivel observar que a as-
sisténcia prestada ao paciente que sofre de diabetes desempenha um papel crucial
na prevencao da evolucao dos quadros de hiperglicemia e ha mitigacao de compli-
cagdes como o temido “pé diabético”. Isto é de extrema importancia, uma vez que a
progressao dessa condicao pode levar a amputacao, uma circunstancia debilitante
gue requer cuidados prolongados, diversos gastos com assisténcia de saude e tem o
potencial de desencadear dores complexas, como a Dor do Membro Fantasma (DMF).
A DMF é uma intersecao de modificacdes tanto fisioldgicas quanto psicoldgicas, cuja
soma culmina em um quadro de dor crénica, na qual o tratamento nao € bem delimi-
tado e exige que novos estudos sejam realizados.

[@RV,. @ VCOM IR

niversi i
Universidode de Rio Vierde CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



FARIA, S. S.; SILVA, P. L. Revisdo Sistematica sobre o Tratamento Medicamentoso paraDor no Membro
Fantasma. Rev. Neurociéncia, v. 22, n.2, p. 177-188. 2014

FERREIRA, T. M. C,; BULLOS, B. S,; COSTA, A. C. M,; SILVA, T.F.; FERREIRA, I.

A MARINS, A.S.: SIQUEIRA, E. C. Uma analise da dor do membro fantasma. REAMed,v. 23, n.4, 2023.
OPAS. Pan American Health Organization. Panorama of Diabetes in the Americas. Washington,

D.C:. PAHO; 2022. Available from:https://doi.org/10.37774/9789275126332

SANGLARD, M. L, FARIA, F. C; PROFILO, L. T,; REIS, L. E. A; GOMES, L. S,

LEITE, S. A. Diabetes Mellitus: Amputagdo como consequéncia da sua complicacao. IV Seminario Cien-
tifico da FACIG. 2018.

SOUZA, M. G.; MOREIRA, S. A. S. Os Efeitos do Uso da Realidade Virtual para Dor doMembro Fantasma:
Uma Revisao Sistematica. Universidade Soc. Educacional de Santa Catarina. Jaragua do Sul. 2021

TAVARES, T. A,; COSTA L. J. S. F,; SALES, M. L. H.; MORAES, M. M. Fatores de risco para ulceragdo e am-
putagao de extremidades inferiores em portadores de Diabetes Mellitus. Rev. De Promoc¢ao a Saude,

V.29, n.2, p.278-287.20

@JRV,. @ VCOM IR

niversi
Universidode de Rio Vierde CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



CAP 14 -O POTENCIAL BENEFICO DA
COLCHICINA NA REDUCAO DE EVENTOS
ADVERSOS CARDIOVASCULARES

» Ariadne Cruvinel Silva

Graduanda em Medicina pela Universidade Evangélica de Goids, Andpolis, Goids, Brasil;

» Gabriela Pinheiro Borges

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Veerde, Rio Verde, Goids, Brasil;

» Andréa Cruvinel Rocha Silva

Meédica pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil e Docente do curso de Medicina da
Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Cardiologia
E-mail do autor para correspondéncia: ariadnecs2002@gmail.com

INTRODUGCAO: A doenca arterial coronariana aterosclerética (DAC) é uma das
principais causas de morbidade e mortalidade, além de uma carga econdmica de
saude mundial. A via inflamatdria da aterosclerose tem importante associagao com
eventos cardiovasculares adversos maiores (MACE). Atualmente, a colchicina, um far-
maco anti-inflamatadrio, tem sido usada para tratar a DAC, devido aos seus mecanis-
mos de atuacao nas vias imunes inatas, por exemplo, sendo eficaz tanto na patogéne-
se e prognostico, quanto na redugao da taxa de mortalidade desses pacientes. Alguns
estudos randomizados tém, inclusive, mostrado o beneficio clinico desse farmaco em
pequenas doses (0,5 mg, uma vez ao dia) a longo prazo, o que proporcionou queda do
risco de morte cardiovascular, acidente vascular cerebral e infarto do miocardio, além
de promover a introdug¢ao da colchicina nas recomendacdes das diretrizes de preven-
caosecundaria para a DAC. Portanto, essa revisao integrativa visa abordar uma analise
acerca desse inédito e econdbmico tratamento. OBIETIVOS: Compreender os efeitos da
colchicinaem pacientes com DAC e identificar se ela reduz os MACE. METODOLOGIA:
Trata-se de uma revisao integrativa de literatura, em que foram utilizadas as bases de
dado PubMed, Cochrane e Embase, através dos descritores em saude: “doenca da ar-
téria coronariana”, “colchicina”, “eventos cardiovasculares” e seus respectivos termos
em inglés. Os critérios de inclusao foram artigos originais publicados nos ultimos cin-
CO anos e gratuitos. Foram excluidos todos os estudos que nao responderam a tema-
tica do trabalho. RESULTADOS E DISCUSSAO: Foram encontrados 26 artigos, sendo
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gue 9 desses foram usados na revisao integrativa por responderem a todos os critérios
de inclusao estabelecidos. Resultados de novos estudos demonstraram os potenciais
beneficios clinicos da colchicina em pacientes que apresentam DAC, inclusive quan-
do o tratamento é iniciado logo apds o infarto do miocardio, além de que esse anti-
-inflamatdrio oral pode oferecer uma opgao de baixo custo para prevenir MACE. Os
pacientes tratados com esse farmaco tiveram o desfecho primario reduzido significa-
tivamente, o qual € composto de infarto do miocardio, morte cardiovascular, acidente
vascular cerebral isquémico ou revascularizacao coronaria induzida por isquemia em
comparacao com o placebo, por exemplo. Eventos cardiovasculares secundarios de
morte cardiovascular, infarto do miocardio espontaneo e acidente vascular cerebral
isquémico também apresentaram diminuicido. CONSIDERAGCOES FINAIS: Diante do
que foi discutido, a adi¢cao da colchicina a terapia médica em pacientes com DAC além
de ser uma opc¢ao mais econdmica, apresenta reducao significativa da ocorréncia de
MACE, bem como contribui para ampliar a taxa de sobrevida com o tempo, o que é
importante ao se pensar na doenca desde seu prognodstico até na diminuicao da mor-
talidade que ela causa.

Palavras-chave: Doenca da artéria coronariana; Colchicina; Eventos cardiovascula-
res.
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CAP 15 - IMUNOLOGIA DO
ENVELHECIMENTO: RESPOSTA IMUNE
E INFLUENCIA A SUSCETIBILIDADE DE
DOENCAS METABOLICAS

» Rafaela Sayuri Sugui

Graduandos em Medicina da Universidade de Rio Verde - UniRV, Rio Verde, Goids.
P Livia Akemy Sugui

Graduandos em Medicina da Universidade de Rio Verde - UniRV, Rio Verde, Goids.
» Natdlia Beatriz Garavaso

Graduandos em Medicina da Universidade de Rio Verde - UniRV, Rio Verde, Goids.
» Isadora Pinheiro Sleiman

Graduandos em Medicina da Universidade de Rio Verde - UniRV, Rio Verde, Goids.
» Luiz Alexandre Pereira de Toledo

Biomédico e Professor especialista em Microbiologia, Imunologia e Parasitologia pela Universidade
Céndido Mendes do Rio de Janeiro - UCAM/RJ.

Area tematica: Imunologia Clinica
E-mail do autor para correspondéncia: rafaelasuguilO@gmail.com

INTRODUGAO: O envelhecimento consiste em um processo continuo de altera-
¢coes fisiologicas e imunologicas, desse modo, a compreensao da influéncia da imu-
nossenescéncia associada a suscetibilidade de doencas metabdlicas € imprescindivel
para o desenvolvimento de estratégias de prevencao e de tratamento eficazes. As-
sim, doencas como diabetes tipo 2, obesidade, esteatose hepatica e dislipidemia sao
exemplos vinculados a essa transformacao, consistindo em uma metainflamacao (in-
flamacao impulsionada pelo metabolismo), que modifica processos celulares. OBJE-
TIVOS: Analisar a influéncia do envelhecimento imunolégico as doencas metabdlicas
e identificar as principais alteracdes. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisao
integrativa de literatura utilizando as bases de dados cientificas PUBMED, GOOGLE
ACADEMICO e a Revista Brasileira de Geriatria e Gerontologia, utilizando os descrito-
res “Imunossenescéncia”, “Envelhecimento” e “Doencas metabdlicas” para a busca. A
triagem inicial resultou em 13 artigos, dos quais 5 foram considerados relevantes apos
analise. Como fatores de inclusao selecionou-se artigos em lingua portuguesa e ingle-
sa, em sua maioria referentes aos anos de 2020 a 2023. Na exclusao, dispensou-se ar-
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tigos que nao houvessem associagao direta com doencas metabdlicas e a imunologia
no processo de envelhecimento. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os estudos demons-
tram que a imunossenescéncia desperta uma série de mudancas celulares. Os ni-
veis elevados do fator de necrose tumoral alfa (TNF-a), por exemplo, podem contribuir
para um estado de inflamacao crénica, causada pelo acumulo de células senescentes,
além de ser ineficaz no recrutamento de macrdéfagos, neutrofilos e de células dendri-
ticas, tornam os individuos mais suscetiveis a infec¢cdes, como ocorre na diabetes tipo
2 e na esteatose hepatica. Ademais, a imunologia do envelhecimento provoca a di-
minuicao do pool de células T CD4+ virgens, que sao um subtipo de linfécitos T que
desempenham um papel crucial na resposta imunoldgica adaptativa, propiciando o
surgimento de uma deficiéncia na diferenciacao de linfocitos B e T, desregulacao do
sistema imunoldgico inato, aumento do estresse oxidativo e alteragcdes na microbiota
intestinal. Outra alteracao a ser analisada é a diminui¢cao de resposta dos mondcitos
aos Receptores Toll-like (TLRs), que reconhecem padrdes moleculares associados a
microrganismos (PAMPSs) e ativam respostas imunologicas e a disfuncao adipocitaria,
presente na obesidade e na dislipidemia, com a liberacao alterada de adipocinas, ge-
rando impactos significativos em varios processos metabodlicos e fisiologicos. CONSI-
DERAGCOES FINAIS: A imunologia clinica pode identificar potenciais para o tratamen-
to de doencas metabdlicas e explorar intervencdes que visam reduzir a inflamacao de
baixo grau, com o uso de medicamentos anti-inflamatdrios especificos ou a modifica-
cao dadieta. O mecanismo da imunossenescéncia auxilia na identificacao precoce de
riscos e no desenvolvimento de estratégias de prevencao, incluindo alteracdes no es-
tilo de vida e terapias farmacoldgicas. Portanto, o conhecimento nessa area mostra-se
inovador e relevante, pois permite o envelhecimento pleno e saudavel da populagao.
Palavras-chave: Imunossenescéncia; Envelhecimento; Doencas metabdlicas.
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CAP 16 - HANSENIASE NO BRASIL:
REVISAO DA INCIDENCIA ENTRE 2017 E
2022

» Laysa Rafaela Silva Guareschi

Graduando em Medicina pela faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Cassio de Souza

Graduando em Medicina pela faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Ana Laura Vilas Boas Pascoalino Bueno

Graduando em Medicina pela faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Formosa, Goids, Brasil.
» Eliza Vitdria dos Santos Silva

Graduando em Medicina pela faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Formosa, Goids, Brasil.
» Marilia Gabriela Rodrigues

Graduando em Medicina pela faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Goianésia, Goids, Brasil.
» Marcelle Ledo

Meédica. Dermatologista pelo Instituto BWS- SGo Paulo, Sdo Paulo, Brasil.

Area tematica: Dermatologia
E-mail do autor para correspondéncia:guareschilaysa@gmail.com.

INTRODUGCAO: Hanseniase é uma doenca infectocontagiosa de evolucio len-
ta,causada pelo Mycobacterium leprae (M. leprae) ou bacilo de Hansen, um parasi-
taintracelular obrigatdério que tem como caracteristica principal o acometimento
de células cutaneas, responsavel pelas manifestacdes dermatoldgicas da doenca. A
transmissao se da principalmente pela via area superior, sendo influenciada por fa-
tores ambientais e genéticos. As principais manifestacdes clinicas estao relacionadas
ao comprometimento neuroldégico periférico, neurites, lesdes de pele com diminuicao
Oou auséncia de sensibilidade e dorméncia, manchas hipocrémicas,papulas, nédulos e
outros sinais e sintomas sistémicos. Apesar das acdes de educagao em saude, o nU-
mero de acometidos pela Hanseniase aumenta a cada ano, principalmente no Brasil.
OBIJETIVO: Descrever a incidéncia da Hanseniase no Brasil no periodo de 2017 a 2022.
MATERIAIS E METODOS: Os dados epidemiolégicos foram obtidos no banco de da-
dos do Departamento de Informatica do SUS (DATASUS), provenientes do formulario
“Casos de Hanseniase- Desde 2001 (SINAN)”. Foram analisados dados do periodo de
6 anos(2017 a 2022), tendo como referéncia a frequéncia de novos casos por ano de
diagndstico segundo a regiao de notificacao, com base nas cincos regides demografi-
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cas brasileiras (Regiao Norte, Nordeste, Sudeste, Centro-Oeste e Sul). Foram coletados
dados mensais de cada ano e comparados entre si a fim de estabelecer o perfil de
incidéncia da Hanseniase. RESULTADOS E DISCUSSAO: De acordo com os dados do
DATASUS, o ano de 2018 totalizou 36.772 casos diagnosticados, liderando o ranking de
maior frequéncia, enquanto 2020 apresentou o menor ndmero, com 23.775 notifica-
¢oes. Analisando-se as regides demograficas, temos que a Regidao Nordeste € a mais
afetada, seguida respectivamente pelas regides Centro-Oeste, Norte e Sudeste, ao pas-
SO que a regiaoSul mantém os menores numeros ao longo dos anos. Em relacao aos
meses, observa-se que em 2017, 2018, 2021 e 2022, Agosto prevaleceu como o més de
maior diagnostico de casos; e que nos anos de 2017, 2018 e 2019 o més que apresenta
menor frequéncia de notificacdes € dezembro. CONSIDERAQ(")ES FINAIS: Portanto,
observa-se que apesar dos esforcos para conter a transmissao da Hanseniase, a inci-
déncia continua elevada, principalmente nos uUltimos 6 anos, nas regides Nordeste e
Centro-Oeste levando a necessidade de novas politicas publicas para conter o surgi-
mento de Novos casos.

”, u

Palavras-chave: “Hanseniase no Brasil”; “Incidéncia da Hanseniase”; “Hansenjase”.
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CAP 17 - FATORES DE RISCO DE
PACIENTES COM PARALISIA CEREBRAL

» Maria Fernanda Paiva Nitrini Rattes

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Pedro Vitor Paiva Nitrini Rattes

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Lara Candida de Sousa Machado

Professora, Mestre da Faculdade de Medicina UNIRV. Brasil.

Area Tematica: Pediatria
E-mail do autor para correspondéncia docsmafels@gmail.com

INTRODUGAO: A Paralisia Cerebral (PC) é um transtorno do neurodesenvolvimen-
to decorrente da lesao cerebral nao progressiva, caracterizando um conjunto de de-
sordens posturais, cognitivas e de movimento, sendo a principal causa de deficiéncia
fisica na infanciae ocorre de 2 a 2,5 casos por 1.000 nascidos vivos. O quadro clinico
envolve alteracdes no tdnusmuscular e anormalidades posturais, cognitivas e moto-
ras. Ha grande interesse da comunidademédica de encontrar um fator determinante,
para que seja possivel fazer uma abordagem profilatica dessa condi¢cao, uma vez que
ainda nao ha tratamento que vida a cura. OBIETIVO: Identificar e descrever os fatores
de risco para Paralisia Cerebral. MATERIAIS E METODOS: O trabalho pautou-se em
uma revisao bibliografica com busca em bases de dadosdisponiveis na Scielo, usando
os descritores Paralisia Cerebral, Fatores de Risco, Cerebral Palsy. Foram-se analisados
artigos publicados entre os anos de 2002 e 2016, em inglés e portugués, sendo esco-
lhidos dois relevantes ao tema. RESULTADOS E DISCUSSAO: A PCé um quadro hete-
rogéneo, com multiplas causas, fatores de risco, alteracdes na neuroimagem emuitas
condi¢des associadas, de modo que o quadro clinico e o nivel de comprometimento
motor variam entre os pacientes. A etiologia da PC nao tem um fator determinante
especifico, mas as lesdes cerebrais, que podem levar ao quadro da PC, acontecem
durante os periodos pré-natal, perinatal e pds-natal. No periodo pré-natal, pode-se ci-
tar infeccdes e parasitoses, traumatismos, radiacdes, fatores maternos e complicacdes
obstétricas, como a ruptura de membranas e a gravidez gemelar. Ja no perinatal, o
indice de APGAR nos mostra que a asfixiaé um dos fatores mais prevalentes entre os
casos, além de ser uma das principais causas de morbidade nesse periodo. A asfixia
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pode ser tanto aguda, precisando ser monitorada e € significativa quando se mantém
em observacdes sucessivas, quanto crénica, que inicialmente se apresenta como um
recém-nascido com otimas condicdes vitais, porém com uma importantelesao ce-
rebral, o que evidencia a necessidade de um diagnostico precoce. E ja no momento
pos-natal, ha disturbios metabdlicos, infec¢cdes, hiperbilirrubinemia (que ocorre em
maiores numeros em casos de prematuridade), a sindrome de angustia respiratoria,
traumatismoscranioencefalicos, desnutricao, entre outros fatores. Os mais citados nos
artigos sao as condicdes de hipdxia perinatal e prematuridade. Se ha o conhecimento
dos fatores de risco modificaveis, a equipe de saude consegue promover um cuida-
do com uma abordagem profilatica, como uma boa rotina de consultas de pré-natal
durante a gravidez, ou umaassisténcia no ambiente da sala de parto, para diminuir as
chances de complicacdes que podemevoluir para a hipdxia ou anoxia neonatal, por
exemplo. CONSIDERACOES FINAIS: N3o foi estabelecido um fator determinante para
a PC, porém varias hipoteses parecem estabelecer algumas relacdes de causa-conse-
guéncia. Dessa maneira, € importante que os profissionais da saude, em principal os
pediatras, os responsaveis pelo primeiro exame, sejam habilitados a reconhecer os si-
nais e sintomas desse transtorno, para promover um diagndstico precoce, de maneira
gue o acompanhamento multidisciplinar possa ser oferecido ao paciente, oferecendo
uma melhor qualidade de vida.
Palavras-chave: Paralisia Cerebral; Fatores de Risco; Cerebral Palsy.
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CAP 18 - OCORRENCIA DE BOTULISMO
EM CRIANCAS MENORES DE 12 MESES
DEVIDO A INGESTA DE MEL DE ABELHA

» Giovanna de Melo Gasques

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Isabella Ramos Cruz

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Lara Silva Macedo

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
P Leticia Chaves Lopes

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Julia Lenza Goulart

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Lara Candida de Sousa Machado

Docente da Faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Pediatria
E-mail do autor para correspondéncia: giovannademelogasques@gmail.com.

INTRODUGAO: O botulismo é uma doenca resultante da acdo de uma toxina pro-
duzida pelo Clostridium botulinum. Devido a sua gravidade e alta mortalidade € consi-
deradoum problemade saude publica, que provoca alteracdes digestivas e neuroldgi-
cas, podendo levar a faléncia respiratoria seguida de 6bito. Estudos demonstram que
o mel de abelha é a principal fonte de infeccao para a ocorréncia dessa doenca em
criancas. OBJETIVO: Relacionar a ocorréncia do botulismo com a ingesta de mel de
abelha, em criancas menores de 12 meses. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma
revisao sistematica da literatura, utilizando artigos publicados entre os anos de 2008
a 2020, em todos os idiomas, através da coleta de dados eletrénicos nas bases SciELO
(Scientific Eletronic Library Online) e US National Library of Medicine (PubMed). Como
critério de busca utilizou-se os descritores “Botulismo” AND “Mel de abelha”. Nesse es-
tudo foram contemplados 14 artigos, sendo incluidos somente 5. Foram excluidos 9
artigos, sendo desconsiderados os estudos que nao se relacionavam com a tematica,
0s que repetiam nas bases utilizadas e que nao contemplavam o periodo analisado.
RESULTADOS E DISCUSSAO: O mel de abelha se destaca como a principal fonte de
transmissao de botulismo infantil, principalmente aqueles vendidos sem passar por
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processos industriais. Criancas menores de um ano de idade sao mais susceptiveis ao
desenvolvimento dadoenca devido a imaturidade da flora intestinal que, ao ingerir
alimento contendo esporos, permite a germinacao, multiplicacao e producao de neu-
rotoxina botulinica no intestino infantil.A sintomatologia na crianca apresenta-se com
constipacao e irritabilidade, seguidos de sintomasneuroldgicos como dificuldade de
controle dos movimentos da cabeca, sucgao fraca, disfagia, choro fraco, hipoatividade
e paralisia bilateral descendente, podendo progredir paracomprometimento respira-
torio. O diagndstico deve ser feito rapidamente, a fim de minimizar o risco de morte
e sequelas. Dessa forma, € imprescindivel o inicio precoce do tratamento. CONSIDE-
RACOES FINAIS: Diante do exposto, compreende-se que a ocorréncia do botulismo in-
fantil esta relacionada com a ingesta indevida de mel de abelha antes dos 12 mesesde
idade. Por se tratar de uma emergéncia médica, este alimento é contraindicado para
criangcasmenores de um ano e deve ser evitado até os dois anos, assim, a transmissao
do Clostridium botulinum pode ser minimizada.
Palavras-chave: Botulismo; Criancas; Mel de abelha.
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CAP 19 -O TRATAMENTO DE PACIENTES
COM DOENCA RENAL CRONICA
TERMINAL A PARTIR DO EMPREGO DA
INTELIGENCIA ARTIFICIAL

» Nathalia Cavalcante Rocha

Graduando em Medicina pelo Curso de Medicina da Universidade Federal de Jatai - UFJ, campus Jatai,
Goids, Brasil

» Laryssa Almeida Barros Alves

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Lyzandra Almeida Barros Alves

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Arthur Alvarenga Siqueira

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde — UNIRV, campus Aparecida de
Goidnia, Goids, Brasil.

» Pedro Paulo Moura Ferro Filh

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina da Universidade Evangélica de Goids -
UniEVANGELICA, Andpolis, Goids, Brasil.

» Anaian Carla Vieira Calixto Martins

Docente do Centro Universitdrio de Goiatuba — UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil. Mestre em
Enfermagem pelo PPG-ENF FEN/UFG, Goidnia, Goids, Brasil.

Area tematica: Nefrologia

E-mail para correspondéncia: nathalia.rocha@discente.ufj.edu.br

INTRODUGCAO: A doenca renal crénica (DRC) é um problema de salde publica que
tem se tornado mais prevalente nos ultimos anos. Sabe-se que pacientes com doenca
renal em estagio terminal (ESRD) devem ser submetidos a Terapia Renal Substitutiva
(TRS), como dialise ou transplante renal, a fim de garantir sua sobrevivéncia. Tem-se
como ferramenta na atuacdo médica a inteligéncia artificial/aprendizado de maqui-
na (Al/ ML) no contexto da Nefrologia, processo ainda emergente, mas que tem se
mostrado muito promissor. A Al atua a partir de dados matematicos, garantindo maior
assertividade preventiva, prescritiva, diagndstica e progndstica dos individuos em dia-
lise, auxiliando, assim, no desempenho dos médicos. OBJETIVO: Identificar a contri-
buicao da Al no contexto dos tratamentos da ESRD. MATERIAIS E METODOS: Trata-se
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de uma revisao integrativa realizada a partir da busca de dados em peridédicos em
lingua inglesa, indexados no PubMed, no periodo de 2018 a 2023, a partir dos seguin-
tes descritores: (artificial intelligence) AND (kidney transplants) AND (dialysis). Apds a
exclusao de artigos pagos e dagueles que tangenciavam o tema, foram selecionados
5 artigos. RESULTADOS E DISCUSSAO: A Al tem mostrado avancos na medicina. Ha
algoritmos que ditam o prognostico pos transplante renal, que calculam a taxa de
sobrevida de pacientes em didlise que estao na fila do transplante renal e sistemas
vestiveis de lot, capazes de medir parametros fisioldgicos e sinais vitais em pacientes
em hemodialise. Tem-se, assim, maior previsibilidade do quadro clinico dos pacien-
tes, o que foi identificado a partir do uso de um modelo endpoint multiplo, capaz de
monitorar respostas hemodinamicas historicas e prescricdes relacionadas a dialise,
garantindo maior assertividade a partir da aplicacao desse tratamento personalizado.
Outro braco importante da Al € o estudo de maquina que prevé as falhas dos trans-
plantes renais, o qual garantiria maior compatibilidade entre doador e receptor, resul-
tando em maior probabilidade de sucesso no transplante. CONSIDERACOES FINAIS:
E notdria a importancia da Al no tratamento da ESRD. Com essa ferramenta é possivel
realizar prognosticos mais precisos pos transplante renal, calcular a sobrevida do pa-
ciente com ESRD e evitar rejeicdes de transplantes de forma facilitada. Nesse sentido,
0s médicos podem utilizar a Al como aliada no contexto da ESRD, melhorando seu
desempenho diagndstico, preventivo e terapéutico.

Palavras chave: Inteligéncia Artificial; Hemodialise; Transplante Renal; Doenca Re-
nal Crénica Terminal.
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CAP 20 -TEMPO DE ALEITAMENTO
MATERNO E SEU IMPACTO NO RISCO DE
OBESIDADEINFANTIL

» Nicole Jorge Teixeira

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Lucas Gabriel Skerratt Suckow

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Izabella Lucia Moreira Linhares

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Ohara de Oliveira Barboza

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Beatriz Moreira de Almeida

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Camila Vanzin Bonifacio Fonséca

Meédica Pediatra, Mestre, Docente da Faculdade de Medicina de Rio Verde (UniRV), Rio Verde, Goids, Brasil

Area tematica: Pediatria
E-mail do autor para correspondéncia: nicolejorgeteixeira@gmail.com

INTRODUGCAO: A obesidade infantil é considerada um problema de satde publica
noBrasil, com numeros alarmantes de aproximadamente 120 mil criangas obesas em
faixa etaria de menores de dois anos. Se nada for feito, segundo a Organizacao Mun-
dial de Saude (OMS),em 2030, o Brasil ocupara a 5° posi¢cao no ranking de paises com
maior numero de criangas e adolescentes com obesidade. A alimentacao no inicio de
vida influencia no desenvolvimento ou nao do sobrepeso, sendo que o leite materno
se destaca como fonte essencial de nutrientes para o crescimento infantil. OBJETIVO:
Analisar e descrever a relacao do tempo de aleitamento materno com a prevencao
da obesidade infantil. MATERIAL E METODOS: Este estudo consiste em uma revisao
integrativa da literatura, utilizando fontes cientificas como o Medline/PubMed e a Bi-
blioteca Virtual de Saude. Para a selecao dos estudos elegiveis, foram empregados os

n o u

termos “aleitamento materno”, “obesidade infantil” e “sobrepeso” nas bases mencio-
nadas. A busca compreendeu o periodo dos ultimos 5 anos e foi realizada nos idiomas
portugués e inglés. Foram excluidos da analise estudos que nao estavamligados a te-
matica, nao se tratavam de artigos e eram duplicados nas bases utilizadas. Apos a se-

lecao criteriosa, foram explorados 18 artigos cientificos neste trabalho. RESULTADOS
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E DISCUSSAO: A duracao prolongada do aleitamento estd associada a um indice de
massa corporal mais adequado na infancia e a uma menor incidéncia de sobrepeso,
sugerindo uma relacao inversa entre o tempo de aleitamento e o risco de obesidade.
Diversos estudos internacionais apontaram que criangas que nao foram amamenta-
das ou receberam aleitamento por um periodo menor do que o recomendado pela
OMS, apresentaram maior incidéncia de sobrepeso ou obesidade. Uma coleta de da-
dos realizada em 12 paises, incluindo o Brasil, associou a chances significativamente
reduzidas de gordura corporal elevada em escolares e adolescentes, demonstrando
gue a protecao atinge até idades maiores. Uma pesquisa paranaense constatou que o
aleitamento materno exclusivo durante os 6 primeiros meses de vida, em comparacao
com outros tipos de aleitamento, resultou em um peso adequado significativamen-
te maior em lactentes de 12 e 24 meses. Um estudo europeu realizado em 22 paises,
com criancas de 6 a 9 anos, identificou que as chances de obesidade foram maiores
naquelas que nunca foram amamentadas ou receberam aleitamento materno por
um periodo mais curto. Entretanto, um estudo noruegués realizado com criancas de 8
anos Nao encontrou associacao significativa entre praticas de aleitamento materno e
excesso de peso. CONSIDERAGOES FINAIS: Os estudos analisados indicam que maior
periodo de amamentacao materna esta associado a uma reducao no potencial de
obesidade futura, reforcando a relevancia do aleitamento materno exclusivo durante
0s primeiros anos de vida como uma medida preventiva significativa contra a obesida-
de infantil.

|n_ u

Palavras-chave: “Aleitamento materno”; “Obesidade infantil”; “Sobrepeso”.
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CAP 21 - ASSOCIACAO DO AGROTOXICO
E SUA INCIDENCIA SOBRE
MALFORMAGCOES CONGENITAS NO
BRASIL

» Isadora Pinheiro Sleiman

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil.

» Natdlia Beatriz Garavaso

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil.

» Rafaela Sayuri Sugui

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil.

» Ana Paula Fontana

Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal de Goids - UFG, Professora Titular na
Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Endocrinologia
E-mail do autor para correspondéncia: sleimanisa@hotmail.com

INTRODUGAO: Os agrotoxicos sdo utilizados na agricultura com o intuito de con-
trolar doengas causadas por diversos vetores e de regular o crescimento da vegeta-
¢ao, aumentando entao, a produtividade do solo. Nesse sentido observa-se que as
pessoas estao cada vez mais em contato com esse tipo de produto, principalmente
durante a gestacao. Diante disso, a exposicao materna aos agrotoxicos tem sido as-
sociada com o aumento nos riscos de malformacdes congénitas. OBJETIVO: Com-
preender a associacao dos agrotoxicos com as malformacdes congénitas em bebés
de maes expostas a esses produtos no Brasil. MATERIAIS E METODOS: O presente es-
tudo trata-se de um resumo simples de revisao integrativa da literatura. A pesquisa foi
realizada e fundamentada nas informacdes contidas nas bases de dados da Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), Latin American and Caribbean Literature in Health Siences
(LILACS), United States National Library of Medicine (PUBMED), com isso foram se-
lecionados artigos publicados em inglés e portugués sem limitacao de tempo, sendo
utilizados os descritores “malformacdes congénitas” e “agrotdxicos”, delimitando o ter-
ritério como Brasil. RESULTADOS E DISCUSSOES: Alguns estados brasileiros se desta-
cam por serem enormes produtores agricolas, como Mato Grosso, Goias e Sao Paulo,
consequentemente sao consumidores em grande escala de fertilizacao e agrotoxicos.
A aplicacao desses agentes é por meio de pulverizacdes aéreas ou tratores especiali-
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zados. Diante disso, goticulas podem alcancar lugares indevidos, contaminando solos,
casas, agua, afetando assim, os moradores daquela regidao. Alguns estudos apontam
que a exposicao aos pesticidas afeta a prole dos individuos expostos. As malforma-
¢des congénitas designam qualquer tipo de anomalia funcional ou estrutural do feto.
O periodo de organogénese € o mais vulneravel aos efeitos agroquimicos, pois esses
pesticidasativam células que atrapalham no desenvolvimento hormonal dos fetos,
pela acao teratogénica, mutagénica e desregulacao endodcrina. Ha evidéncias que os
agrotoxicos podem ocasionar também malformacao do sistema nervoso, fendas labio
palatinas, criptoquidia, disrupcao enddcrina, e diversos outros problemas fetais. CON-
CLUSAO: Interfere-se, portanto, que a associacido dos agrotéxicos e o individuo expos-
to, afeta a prole desses individuos acarretando malformacdes congénitas, sugerindo
maior atencao e controle ao uso correto dos agentes agroquimicos, com a finalidade
de prevenir irregularidades gestacionais.

Palavras Chaves: Agrotdxico; Malformacdes congénitas; Anomalias.
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CAP 22 -COVID19-: A EFICACIA DA
VACINA SARS-COV2- INATIVADA
CORONAVAC

» Jordanna Araujo Praxedes

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Eduardo Fernando Duarte Machado Filho

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Giovanni Startari Sacco

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Raissa Franco Celiac

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Yasmim Kristhel Sousa Rodrigues

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Ana Paula Fontana

Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal de Goids - UFG, Professora Titular na
Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Doencas infecciosas e Parasitarias
E-mail do autor para correspondéncia: jo.praxedes@hotmail.com

INTRODUGCAO: A eficacia de uma vacina é avaliada se esta consegue atuar con-
tra infeccao, doenca ou transmissao, porém o desfecho de eficacia mais importante
€ o fato dela atuar contra doenca grave ou morte. Durante a pandemia, questiona-
mentos surgiram em relacao a eficacia da CoronaVac, assim este estudo visa anali-
sar osdados de eficacia dessavacina. OBJETIVOS: O presente estudo tem como ob-
jetivo analisar a eficacia da vacina CoronaVac. METODOS: Trata-se de uma revisdo
integrativa da literatura com utilizacao das bases de dados United States National
Library of Medicine (PubMed) e Literatura Latino-Americana e do Caribe emCiéncias
da Saude (LILACS). Foram utilizados artigos publicados nos anos de 2021 e 2022 na-
linguagem inglesa. Os descritores utilizados foram “SARS-CoV-2" “Vacina BNT162"
e“Eficacia de Vacinas”". RESULTADOS: Estudos de fase 3 relacionados a CoronaVac
realizados na Turquia, Brasil e Indonésia apresentaram uma eficacia para prevencao
de COVID-19 sintomatico 14 dias ou mais apds a segunda dose de 83,5%, 50,7% e
65%respectivamente. Obteve-se assim uma eficacia combinada para a prevencao
de COVID-19 sintomatico de 67,7%. Ja a eficécia na prevencdo de casos moderados/
graves de COVID-19 (no Brasil), a eficacia foi de 100,0%. Contudo, com o surgimento
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de novas cepas do virus a eficacia da CoronaVac diminuiu. Em um estudo realiza-
do na Turquia com a variante alfa predominante a CoronaVac teve eficacia de 39%
para prevencao da infeccao apos 2 doses administradas. Na Malasia, estudos com
a variante delta mostraram que a eficacia contra a admissao na UTI diminuiu de
56,0% para 28,7% e a eficacia contra a morte permaneceu estavel. No Brasil, estudos
com a variante gama obteve resultados de eficacia para a prevencaode COVID-19
sintomatico, hospitalizacao e morte relacionada ao COVID-19 de 46,8%, 55,5% e 61,2%
respectivamente. Estudos realizados referentes a variante &micron em Hong Kong
demonstraram que a CoronaVac ofereceu protecdo contra doencas graves/fatais ou
mortalidadeapods infeccao, e mesmo uma dose foi eficaz, porém duas doses ofere-
ceram um nivel mais alto de protecdo contra doencas graves/fatais ou mortalida-
de. CONCLUSAO: Portanto, nota-se quea CoronaVac é mais eficaz na prevencao de
resultados graves de COVID-19 do que na prevencao da infecgcao por SARS-CoV-2.
Ademais, com o surgimento das variantes verificou-se que a eficacia davacina dimi-
Nnuiu, todavia isso nao anula o fato da vacina prevenir o risco deinfecg¢ao, internacao
e morte.
Palavras-chave: Vacina BNT162; Efetividade de Vacinas; COVID-19.
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CAP 23 - PRINCIPAIS IMPACTOS DO
TRATAMENTO COM SURFACTANTE
NA SINDROME DA ANGUSTIA
RESPIRATORIA DO RECEM-NASCIDO

» Davi Alves Silva

Graduandos em Medicina pela Universidade Federal de Uberldndia, Uberldndia, Minas Gerais,Brasil.
» Beatriz Rizzo Parreira

Graduandos em Medicina pela Universidade Federal de Uberldndia, Uberldndia, Minas Gerais,Brasil.
» Arthur Diogo Silva Valentini Gheno

Graduandos em Medicina pela Universidade Federal de Uberlandia, Uberldndia, Minas Gerais,Brasil.
» Ana Clara NogueiraCezar

Graduandos em Medicina pela Universidade Federal de Uberldndia, Uberldndia, Minas Gerais,Brasil.
» Izabella Lucia Moreira Linhares

Graduanda da Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde — Rio Verde-GO.

» Angélica Lemos Debs Diniz

Profa. Dr. da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Uberldndia (UFU), Uberldndia-MG.

Area Tematica: Emergéncias neonatais
E-mail do autor para correspondéncia: davi.alves@ufu.br

INTRODUCAO: A sindrome da angustia respiratéria do recém-nascido é uma
das etiologias mais comuns de desconforto respiratorioem recém-nascidos prema-
turos, em que podem ocorrer prejuizos nos alvéolos devido a deficiéncia de surfac-
tante pulmonar ao nascimento. OBJETIVO: Verificar quais os principais impactos
decorrentes do tratamento com surfactante na sindrome da angustia respiratoria
do recém-nascido. MATERIAIS E METODOS: Trata- se de uma revisdo narrativa,
utilizando artigos publicados entre os anos de 2013 a 2023, nas linguas portuguesa,
inglesa e espanhola que foram publicados de forma integra nos bancos de Online
Scientific Electronic Library (SCIELO), PubMED, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e
Embase. Para selecao dos estudos elegiveis, foram utilizados os unitermos: “sindro-
me da angustia respiratoria” AND “recém-nascido”. Foram incluidos artigos que se
relacionavam com a tematica nos periodicos analisados e no periodo constatado.
Foram excluidas teses de conclusao de curso, monografias, resumos publicados
em congressos e livros. Dessa forma, foram encontrados 10 artigos publicados, sen-
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do selecionados 6 destes estudos através da leitura completa dos textos. RESUL-
TADOS E DISCUSSAO: A maior causa de mortes em prematuros decorre da falta
de surfactante. Por apresentar propriedades de reducao da tensao superficial e
aumento da expansao alveolar, o tratamento com surfactante pode desempenhar
papeis importantes para a reducao da mortalidade em lactentes pré-termo, fato
evidente nos ultimos 60 anos. Dentre os beneficios, fica perceptivel a relevancia da
utilizacao dessa terapéutica na atenuacao dos prejuizos relacionados a sindrome
da angustia respiratoria do recém-nascido. Pulmdes com deficiéncia de surfactan-
te sao caracterizados por baixa complacéncia, volume reduzido, atelectasia genera-
lizada, incompatibilidade ventilacao- perfusao e hipoxia. Nos estudos selecionados,
a terapia com surfactante teve um impacto profundo nos pacientes, reduzindo,
por exemplo, a hecessidade de oxigénio e de ventilacdao mecanica, além de evitar
a ocorréncia de pneumotorax. A administracao exogena provou ser eficaz no trata-
mento profilatico ou de resgate para a sindrome da angustia respiratoria do recem-
nascido com uma reducao de 40% na mortalidade de prematuros e uma reducao
de 30 a 50% nas chances de vazamentos de ar pulmonar. No que se refere a admi-
nistracao de surfactante, geralmente preconiza-se uma unica dose, todavia, caso
haja evidéncia continua de sindrome respiratoria, uma segunda e, em casos Mmais
raros, uma terceira dose podem ser aplicadas. Desse modo, para que seja possivel
realizar as melhores terapéuticas preventivas de agravos — como a de reposicao de
surfactante — o ideal € que haja o desenvolvimento de um diagndstico pré- natal e
a definicdo de condutas adequadas a serem seguidas. CONSIDERAGCOES FINAIS:
Portanto, os estudos demonstraram que a sindrome da angustia respiratéria do recém-
-nascido é susceptivel a consequéncias graves, no entanto, a aplicacao de terapia com
surfactante pode reduzir significativamente a mortalidade, bem como auxiliar na melhor

recupera(;éo de neonatos prematuros.

Palavras-chave: “Sindrome da Angustia Respiratdéria do Recém-Nascido”;
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“Surfactante”; “Prematuro”.
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CAP 24 - EXPERIENCIA DO CANCER DE
MAMA EM DUAS MULHERES DE FAIXAS
ETARIAS DIFERENTES

» Gabriela Nunes Rodrigues

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde,Goids, Brasil.

» Jodo Gabriel Cunha Casali

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV, campusAparecida, Goids, Brasil.
» Lara Candida de Sousa Machado

Enfermeira. Professor Mestre da Faculdade de Medicina UNIRV, Goids, Brasil.

Area tematica:
E-mail do autor para correspondéncia: gabinunes.rn@gmail.com

INTRODUQAO: O cancer de mama alcanca cerca de 67 mil mulheres por ano,
com risco aproximadode 61,61 casos a cada 100 mil mulheres, em 2021, segundo o
Instituto Nacional do Cancer (INCA). Talpatologia é mais comum em mulheres que
Ja passaram pela menopausa, principalmente em idades acimade 50 anos. Embora,
possa ser encontrada, também, em mulheres mais jovens. OBJETIVO: Descricaoe
analise dos casos que podem destacar a importancia de considerar as caracteris-
ticas individuais de cada paciente ao determinar o plano de tratamento adequado
para o cancer de mama, levando em conta fatores, como estagio da doenca, carac-
teristicas moleculares, idade, condicdes clinicas e, no primeiro caso, a gestacao. MA-
TERIAIS E METODOS: Foi realizado um estudo descritivo, de abordagem clinica so-
bre cancer de mama, com carater comparativo. A pesquisa inclui dois casos no qual
descreve o perfil de duas pacientes com cancer de mama em diferentes estagios e
condi¢cdes. No primeiro caso, uma paciente gravida com carcinoma ductal invasor,
estagio IV (T4 N1 M1), que passou por uma cesarea de urgéncia devido a bradicardia
fetal persistente. O segundo caso envolve uma paciente de 65anos com um histo-
rico de cancer de mama multifocal. Ela foi diagnosticada com carcinoma papilifero
bem diferenciado intracistico e invasivo da mama. O cancer apresentou caracteris-
ticas moleculares diferentes, sendo um subtipo basal-simile e outro subtipo luminal
hibrido. RESULTADOS E DISCUSSAO: Evidenciou-se que devido as participantes es-
tarem em faixas etarias diferentes: L.C. possui 65 anos; L.F.A, 34 anos e 40 semanas
de idade gestacional, a experiéncia de cada uma delas emrelagcao a doenca e seu
tratamento foi diferente. Percebe-se que a paciente mais jovem obteve maiores di-
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ficuldades para receber um diagndstico, quando foi reconhecida sua doenca o tra-
tamento ja nao era viavel, por isso, ela veio a 6bito. A paciente L.C. apresentou um
nodulo palpavel na mama direita e durante a cirurgia descobriu-se mais nodulos, foi
encaminhada Servico de Mastologia, em Araraquara edepois para Servi¢co de On-
cologia da Santa Casa de Misericérdia de Araraquara, foi tratada com radioterapia,
guimioterapia e hormonioterapia. Ao fim da pesquisa, ela ainda estava sob trata-
mento. A paciente L.F.A descobriu a enfermidade no pds-parto, pois necessitou de
uma cesarea de emergéncia e logo depois apresentou sintomas que a levou a fazer
exames, os quais confirmaram um cancer que ja estava em metastase. Nesse caso,
houve uma descoberta tardia que, associada a gravidez, dificultou o manejo da pa-
ciente, pois os tratamentos comuns como radioterapia, quimioterapia e a cirurgia
colocariam em risco a vida do bebé&. CONSIDERAGOES FINAIS: Foi possivel visuali-
zar que, por razao do cancer de mama ser mais comum em mulheres de determi-
nada faixa etaria, pds menopausa, as pessoas que o desenvolvem fora dessa idade
possuem maior dificuldade de obter um diagnostico precoce. Assim, nao comegam
o tratamento rapidamente, o que poderia trazer melhores resultados terapéuticos.

Palavras-chave: Tratamento do cancer de mama; Experiéncia terapéutica; Mu-
Iheres em diferentes faixas etarias.
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CAP 25 -A SUSCETIBILIDADE DOS
UNIVERSITARIOS AOS TRANSTORNOS
DE ANSIEDADE

» Amanda Leticia Silva Franco

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil;

» Gabriela Pinheiro Borges

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil,

» Lucas Balbino Mota

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil;

» Manuela Carvalho Garcia de Assis

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil;

» Sarah Miranda Oliveira Silva Rattes

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil,

» Barbara Correia Neves Sabino

Mestra em Saude, Interdisciplinaridade e Reabilitagdo pela Faculdade de Ciéncias Médicas da
Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP) e Docente do curso de Medicina da Universidade de
Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Eixo transversal
E-mail do autor para correspondéncia: amanda.l.s.franco@academico.unirv.edu.br

INTRODUGAO: A ansiedade é uma componente emocional que pode surgir em
variados momentos da existéncia e ser desencadeada por diversas circunstancias. E
uma ferramenta vitale funcional para o organismo humano, pois é responsavel por
propiciar a adaptacao em situacdes desconhecidas, além de estar incumbida de sina-
lizar ao corpo e a mente periodos de ameaca. Porém, ela se converte em Transtorno
de Ansiedade quando se expressa de forma excessiva e persistente, prejudicando dis-
tintas esferas da vida e tornando-a disfuncional. No contexto académico, existe uma
crescente inquietacao acerca do beme-estar psicolégico dos estudantes, pois estima-
-se gue aproximadamente 20% dos universitarios em todo o mundo enfrentem al-
gum tipo de desafio mental, com os disturbios de ansiedade destacando-se como os
mais comuns. OBJETIVOS: Descrever os fatores que influenciam na suscetibilidade
dos universitarios ao Transtorno de Ansiedade. METODOLOGIA: Trata-se de uma revi-
sdo integrativa da literatura em que a principal base de dados utilizada foi a Scientific
Eletronic Library Online (SciELO). O trabalho teve como foco a identificacao de fatores
gue influenciam no desenvolvimento de Transtornos de Ansiedade em académicos
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de nivel superior. Critérios de inclusao: artigos disponiveis na integra na lingua ingle-
sa e portuguesa nos ultimos 10 anos e que apresentaram metodologia descrita e de
acordo com o objetivo do trabalho. Critérios de exclusao: foram excluidos do estudo
os artigos cujo enfoque nao estava alinhado com a tematica eleita, bem como quais-
quer revisdes e duplicatas. RESULTADOS E DISCUSSAO: Foi observado nos artigos
selecionados que 0s académicos estao mais propensos a experimentar Transtornos
de Ansiedade do que a populacao geral, devido ao ambiente académico ser altamen-
te competitivo, com sobrecarga de tarefas, prazos apertados e exigéncias elevadas.
Além disso, a dificuldade em equilibrar essas responsabilidades com a vida social e
familiar € agravada para aqueles quese mudam para outras cidades, distanciando-se
de suas redes de apoio. CONCLUSAO: A partirdos resultados obtidos neste trabalho,
compreende-se que € necessario que as Instituicées de Ensino Superior fomentem
acdes e servicos para um acolhimento institucional mais ativo, sejaatravés de novas
abordagens pedagdgicas ou através de suporte psicoldégico aqueles que dele neces-
sitem. Ademais, a implementacao de projetos que incentivem uma maior interagao
entre os alunos e equipe docente é fundamental para estabelecer novos lagos e, em
ultima instancia, constituir uma solida rede de apoio dentro das instituicdes de ensino
superior.
Palavras-Chaves: Ansiedade; Suscetibilidade; Saude Mental.
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CAP 26 - CORRELACAO CLINICA
DUAL ENTRE A ASMA E A DOENCA DO
REFLUXO GASTROESOFAGICO (DRGE)

» Marcella Vinagre Gruppi

Graduandos em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
P Adrielly Keller Batista Atanasio

Graduandos em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Giovanna Vinagre Gruppi

Graduandos em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Heloisa Silva Medeiros

Graduandos em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Lucas Ferreira Mendes Pereira

Graduandos em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Luiz Alexandre Pereira de Toledo

Biomédico e docente especialista em Microbiologia, Imunologia e Parasitologia pela Universidade
Candido Mendes do Rio de Janeiro (UCAM/RJ).

Area tematica: Alergologia e Imunologia Clinica.
E-mail do autor para correspondéncia: mavinagregruppi@gmail.com

INTRODUGAO: A asma e a doenca do refluxo gastroesofagico (DRGE) sdo duas
condi¢cdes amplamente difundidas que podem acontecer, simultaneamente. Na sibi-
lancia asmatica esta presente uma condicao fisiopatoldgica com impactacao respira-
toria, funcional e fisica, ja na DRGE a referéncia € devido a uma passagem involuntaria
multifatorial de teor gastrico para o eséfago distal, decorrente da incompeténcia do
esfincter esofagiano inferior, da deficiéncia no esvaziamento gastrico ou do retardo
na defluxao do estdmago. OBJIETIVO: Correlacionar clinicamente a asma com a doen-
ca do refluxo gastroesofagico. MATERIAS E METODOS: Realizou-se uma revisdo in-
tegrativa de literatura baseada na problematica acerca da correlacao clinica entre a
asma e a doenca do refluxo gastroesofagico. As buscas foram realizadas nas bases de
dados eletrénicas Scielo, Pubmed e Biblioteca Virtual de Saude (BVS), utilizando os
descritores: “asma” AND “doenca do refluxo gastroesofagico”. Foram preferidos arti-
gos publicados em portugués e inglés, sem limitacao de tempo. Apds a sondagem,
foram excluidas pesquisas que nao apresentaram similaridade com a conjectura ex-
posta, bem como duplicatas. RESULTADOS E DISCUSSOES: Na asma, a mudanca da
pressao intratoracica, durante a respiracao, a via de reflexo vagal e o uso de medica-
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mentos que alteram a pressao do esfincter inferior do es6fago constituem fatores re-
levantes que possibilitam a promocao do refluxo gastroesofagico e, posterior, DRGE.
Os achados cientificos, evidenciam-nos que o gradiente de pressao entre o térax e a
cavidade abdominal pode estar aumentado e, assim, resultar em broncoconstricao.
Consequentemente a isso, 0 aumento no gradiente de pressao entre o eséfagoe o es-
tdmago pode exceder a pressao do esfincter esofagico inferior, propiciando o retorno
involuntario do conteudo estomacal para o es6fago. Alguns estudos demonstram que
a prevaléncia de pacientes asmaticos a serem diagnosticados com DRGE em anos
seguintes é significativa. Em vista disso, o RGE pode apresentar parcela significativa
no desenvolvimento da asma, frente a acidificacao esofagica e da aspiracao traqueal
de material refluido. Esses mecanismos, permeiam a hipdtese de que a presenca do
refluxo gastroesofagico acido no estdmago resulta em estimulacao vagal, com con-
seguente aumento no numero de eosinofilos, na hiperresponsividade das vias aéreas,
broncoespasmo e, posterior, dispneia. CONSIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a cor-
relacao clinica entre a asma e a doenca dorefluxo gastroesofagico permeia mecanis-
mos fisiopatoldgicos duais. Em vista disso, a asma pode acarretar a DRGE, através da
mudanca da pressao intratoracica, da via de reflexo vagal e da utilizacao de medica-
mentos que altera a pressao do esfincter inferior do estbmago. Correlacionado a isso,
a DRGE pode ocasionar a asma frente a acidificacao esofagica e a aspiracao traqueal
de material refluido.

Palavras-chaves: Asma; Doenca do Refluxo Gastroesofagico; Correlagao Clinica.
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CAP 27 - IMPACTO DE AMBIENTES
ESTRESSANTES NA SAUDE
CARDIOVASCULAR

» Renata Floréncio Ferreira

Graduanda em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde UniRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Luiz Alexandre Pereira de Toledo

Biomédico e Docentes Especialista em Microbiologia, Parasitologia e Imunologia pela Universidade
Céndido Mendes, Rio de Janeiro Brasil

Area tematica: Saude Cardiovasuclar
E-mail do autor para correspondéncia: renataflorencio_@hotmail.coma

INTRODUGCAO: Sabe-se que determinados ambientes de convivio social comum
corroboram com a producao de estresse e determinadas variantes, e acabam sen-
do um dos fatores principais que estao ligados a um aumento do risco de doencas
cardiovasculares. A ativacao do eixo hipotalamo-hipodfise-adrenal, resultando em ni-
veis elevados de hormonios do estresse, como o cortisol, pode desencadear respostas
inflamatadrias, alteragcdes na funcao endotelial, desequilibrio autondmico e alteracdes
nos perfis lipidicos, todos esses fatores contribuem para o desenvolvimento de doen-
cas cardiovasculares. OBJETIVO: Descrever as causas da nao atengao a saude fisica e
mental da sociedade moderna e sua consequéncia na saude cardiovascular. METO-
DOLOGIA: Esta pesquisa trata-se da revisao literaria onde os seguintes bancos de da-
dos foram utilizados: Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Sanarmed e PubMed.
A partir do encontro de 15 escritas que rodeavam o tema, 5 foram selecionadas, visto
que o critério analitico de inclusao e exclusao consistem na presenca ou nao de anali-
se primaria do modo de vida levado pela populacao ao qual a pesquisa foi direcionada,
além de serem escritas da lingua inglesa e portuguesa. RESULTADO E DISCUSSAO: O
organismo responde a estimulos externos, desencadeando respostas adaptativas que
variam desde modificag¢des celulares até alteracdes sistémicas. O eixo hipotalamo-hi-
pofise, integrante do sistema nervoso central e autdbnomo, € sensivel a estressores,
manifestando respostas como hiperventilacao, taquicardia e alteracdes metabdlicas,
frequentemente presentes em ambientes de estresse crénico. A crescente deman-
da do mercado de trabalho e as rotinas exaustivas dificultam a manutencao de um
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estilo de vida saudavel, refletindo-se na diminuicao do autocuidado. Alguns estudos
recentes evidenciaram que os participantes se consideravam sedentarios e tinham
associado a esse fator o histérico de sobrepeso e obesidade. As analises de marcado-
res bioquimicos revelaram que mais de 80% dessa populacao em estudo apresentara
niveis de colesterol acima ou no limite da faixa normal. A perpetuacao desses padroes
contribui para danos sistémicos, notadamente no sistema cardiovascular, com o au-
mento do colesterol de lipoproteinas de baixa densidade (LDL), favorecendo a forma-
cao de placas aterosclerdticas e o risco de aterosclerose e infarto agudo do miocardio.
CONCLUSAO: O estresse crénico desencadeia respostas adaptativas no organismo,
podendo levar a alteracdes metabdlicas e cardiovasculares. Estilos de vida inadequa-
dos, como o sedentarismo, estao associados ao aumento do risco de doencas cardio-
vasculares, como aterosclerose.

Palavras-Chave: Estresse ambiental, Saude cardiovascular, Estilo de vida
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CAP 28 - IDENTIFICACAO DE DELIRIUM
EM IDOSOS HOSPITALIZADOS EM
UNIDADES DETERAPIA INTENSIVA

» Gabriela Pinheiro Borges

Graduanda em Medicina pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil;

» Amanda Leticia Silva Franco

Graduanda em Medicina pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil;

» Clara Cecilia Rodrigues Mendes

Graduanda em Medicina pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil;

» Manuela Carvalho Garcia de Assis

Graduanda em Medicina pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil;

» Ariadne Cruvinel Silva

Graduanda em Medicina pela Universidade Evangélica de Goids, Andpolis, Goids, Brasil;
» Andréa Cruvinel Rocha Silva

Meédica pela Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil e Docente do curso de Medicina da
Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Neurologia
E-mail do autor para correspondéncia: gabi.pinheiro.borges@hotmail.com

INTRODUGAO: O delirium é uma sindrome caracterizada por um estado confu-
sional agudo, que é definida por alteracdes flutuantes do nivel de consciéncia, déficit
de atencdo e de percepcao. E uma doenca com alta prevaléncia principalmente em
individuos idosos, sendo queaté 50% desenvolvem essa condi¢ao durante sua inter-
nacao hospitalar. O delirium na unidade de terapia intensiva (UTI) € uma condicao
importante tanto para os pacientes criticos quanto para os profissionais de saude,
em razao de sua elevada incidéncia e do potencial de afetar os desfechos do paciente
em curto e longo prazo. OBJETIVOS: Compreender meios de identificacao do deli-
rium em idosos nas unidades de terapia intensiva. MATERIAIS E METODOS: Trata-se
de uma revisao integrativa de literatura, em que foram utilizadas as Basesde Dados
do PubMed e Scielo, através dos descritores: “Delirium” AND “UTI". Foram considera-
dos como critérios de elegibilidade artigos publicados nos ultimos 5 anos nos idiomas
portugués e inglés. Por conseguinte, todos os artigos que nao contemplavam a te-
matica foram excluidos. RESULTADOS E DISCUSSAO: Foram encontrados 29 artigos
ao total em que 3 deles compuseram a revisao por atingirem os critérios de inclusao.
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Ha uma alta incidéncia de delirium em idosos hospitalizados, contudo, muitas vezes
0s sinais sugestivos do delirium podem nao ser percebidos, dificultando sua identi-
ficacao e prevencao. No delirium, os principais fatores de risco nao modificaveis sao
a idade avancada, abstinéncia ao tabagismo e consumo de alcool, e compreender
esses topicos pode auxiliar na identificagao precoce do paciente por meio do perfil
epidemiologico. Por outro lado, a presenca de fatores de risco modificaveis, que se
relacionam a uma condicao aguda, como uso de sedativos, tempo de internacao na
UTI e a contencao fisica, podem sugerir uma hipotese diagnostica para essa patologia.
Algumas ferramentas de avaliagao podem ser Uteis para o diagnostico de delirium
em UTIl como a escala Confusion Assessment Method for the ICU (CAM-ICU) que é de
facil aplicabilidade na pratica diaria e seus resultados sao confiaveis. Ainda assim, por
vezes, as formas clinicas de delirium sao subdiagnosticadas e a sua baixa deteccaoem
UTI esta intimamente ligada a auséncia desses métodos de rastreio que ainda nao
sdo amplamente ofertados em muitos destes ambientes. CONSIDERAGCOES FINAIS:
Mediante ao exposto, aidentificacao precoce dos idosos propensos a desenvolverem o
delirium sao facilitados por instrumentos validados que auxiliam no seu diagnostico,
desta maneira é de suma importancia para conduc¢ao de medidas profilaticas e trata-
mento dessa patologia tdo comum e grave entre idosos hospitalizados em unidades
de terapia intensiva.

Palavras-chave: Delirium; Unidades de terapia intensiva; ldosos.
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CAP 29 - REDUCAO DA MORTALIDADE
E MELHORIA DA QUALIDADE DE VIDA:
O IMPACTO POSITIVO DA CIRURGIA
BARIATRICA

» Idel de Oliveira Martins

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» André Furtado Duarte

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Larah Gongalves Gomes

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
P Leticia Caroline Crededio

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
P Larissa Cristine Crededio

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Uiara Rios Pereira

Meédica pds graduada em nutrologia, professora da Universidade de Rio Verde — UNIRV, Rio Verde,
Goids, Brasil.

Area tematica: Gastroenterologia
E-mail do autor para correspondéncia: ideldeoliveiramartins@gmail.com.

INTRODUCAO: A obesidade é um problema mundial de salde publica. Dados apon-
tam que 50% da populacao brasileira esta acima do peso. Dentre os inumeros fatores
responsaveis por esse processo, a mudanca na alimentacao esta entre as principais
causas. A obesidade favorece para o desenvolvimento de comorbidades. Assim, indi-
viduos em busca de aceita¢cao na sociedade e recuperacao da saude comecam a bus-
car por diferentes tipos de tratamentos para reduzir o excesso de peso. Entre essas so-
lucdes estao exercicios fisicos, medicacdes e a cirurgia bariatrica. A cirurgia bariatrica
€ uma op¢cao para combater a obesidade, quando os individuos nao respondem aos
tratamentos clinicos e medicamentosos. OBJETIVO: Destacar que a cirurgia bariatrica
€ um tratamento eficaz na melhora das comorbidades e qualidade de vida dos pa-
cientes com obesidade madrbida. MATERIAIS E METODOS: O presente estudo trata-se
de uma revisao de literatura integrativa, do tipo descritiva. As buscas foram realizadas
nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS), SCiIELO e PubMed, utilizando
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os descritores: “cirurgia bariatrica”, “gastroplastia” AND “tratamento para obesidade
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morbida”, filtrando artigos em portugués, inglés e espanhol e que foram publicados
Nnos ultimos 5 anos. Foram incluidos no estudo artigos que evidenciavam os bene-
ficios da cirurgia bariatrica na saude do individuo, excluindo artigos duplicados ou
portadores de outras doencas nao associados a obesidade. De um total de 15 artigos,
6 foram explorados nesse trabalho. RESULTADOS E DISCUSSAO: A obesidade modrbida
Ou severa € uma condicao de extrema preocupacao, uma vez que traz consigo uma
série de complicacdes que afetam negativamente a saude como um todo, e colocam
em risco a vida do individuo. Dentre as diversas complica¢cdes associadas, encontram-
-se disturbios cardiovasculares, ortopédicos, digestivos, enddcrinos, dermatologicos e
respiratorios. Um tratamento eficaz para pacientes com obesidade grave € a cirurgia
bariatrica, que apresenta resultados impactantes e multifacetados, buscando promo-
ver a melhoria da qualidade de vida dos pacientes. Dentre as expectativas, estao a
perda de peso, a eficaz melhora das comorbidades associadas e significativa melhora
geral da saude e bem estar. Estudos clinicos tem evidenciado que, apds o procedi-
mento, é observada uma rapida perda de peso nos primeiros meses, estendendo-se
até 18 a 24 meses apos a cirurgia. Mais notavel ainda é a capacidade de manter entre
50% a 60% da perda do excesso de peso mesmo apos 10 a 14 anos do procedimento,
demonstrando sua durabilidade ao longo do tempo. Além disso, destaca-se a reducao
da depressao, agressividade, aprimoramento do autoconceito e autoestima, levando
a uma maior autoaceitacdo e confianca. CONSIDERAGOES FINAIS: Diante da gravida-
de das complicacdes associadas a obesidade maorbida ou severa, € crucial que sejam
adotadas abordagens eficazes para melhor a qualidade de vida desses pacientes e
reduzir os riscos a sua saude. Nesse contexto, a cirurgia bariatrica se destaca como
uma opc¢ao terapéutica impressionante, buscando oferecer aos pacientes uma nova
perspectiva de vida.

Palavras-chave: Tratamento para obesidade morbida; Cirurgia bariatrica; Quali-

dade de vida.
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CAP 30 -ANALISE COMPARATIVA DO
CONSUMO ALIMENTAR E ESTADO
NUTRICIONAL INFANTIL DURANTE A
PANDEMIA POR COVID'4-

» Ana Clara Nogueira Cezar

Graduando em Medicina pela Universidade Federal de Uberldndia - Uberldndia, Minas Gerais, Brasil
» Luiz Felipe Nogueira Cezar

Graduando em Medicina pela Universidade Federal de Roraima - Boa Vista, Roraima, Brasil.

» Laura Caroline Felipe de Freitas

Graduando em Medicina pela Universidade Federal de Uberldndia - Uberldndia, Minas Gerais, Brasil
» Arthur Diogo Silva Valentini Gheno

Graduando em Medicina pela Universidade Federal de Uberldndia - Uberldndia, Minas Gerais, Brasil
» Davi Alves Silva

Graduando em Medicina pela Universidade Federal de Uberldndia - Uberldndia, Minas Gerais, Brasil
» Lara Candida de Sousa Machado

Docente da Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde — Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Clinica Médica
E-mail do autor para correspondéncia: anacnogueirac@gmail.com.

INTRODUGAO: Em marco de 2020, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) de-
cretou oficialmente o inicio da pandemia por COVID-19, o que posteriormente resul-
tou no isolamento social para a tentativa de contencao do alastramento da doenca.
Em decorréncia da abrupta necessidade de confinamento, diversos estudos apontam
para a relagcao entre o estresse causadoe a mudanca nos habitos alimentares. Nesse
contexto, € de extrema importancia analisar o impacto da pandemia na populacao in-
fantil do pais, uma vez que seu bem-estar € diretamente afetado pelo estilo de vida de
seus cuidadores. OBJETIVO: Analisar as mudancas percentuaisdos habitos alimen-
tares e estado nutricional de criangas entre 2 a 9 anos durante os anos de 2019-2022
e relaciona-las a pandemia por COVID-19. MATERIAIS E METODOS: Trata-sede um
estudo transversal, descritivo, conduzido na base de dados do Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (SISVAN). Foram incluidos dados sobre o estado nutricional e
o consumo alimentar de individuos do sexo feminino e masculino, com idades entre
2 a 4 anos e5 a9 anos, entre os anos de 2019 a 2022. A analise dos dados foi feita de
forma comparativa, levando em consideracgao o respectivo ano da coleta, a regiao e a
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faixa etaria. RESULTADOS E DISCUSSAO: Observou-se que, durante os anos de 2020
e 2021, o Brasil apresentou um ganho percentual consideravel dos diagndsticos de
sobrepeso e obesidade infantil quando comparado aoc ano de 2019, com um aumento
de 2,94 pontos percentuais para o grupo de 2 a 4anos e de 5,81 para o de 5 a 9 anos.
Concomitantemente, para ambas as faixas etarias, teve-se um decréscimo de 7% do
habito de realizar no minimo trés refeicdes principais. Nao houve mudanca significati-
va quanto aos indices de magreza e magreza acentuada. Sob uma analise regional, o
Sul e o Sudeste foram os que mais apresentaram ganhos percentuais no parametro
de sobrepeso e obesidade e mantiveram-se mais estaveis quanto ao numero de refei-
¢oes. Poroutrolado, o Nordeste e o Norte demonstraram a maior diminuicao do habito
de realizar pelo menos 3 refeicdes; respectivamente, 13 e 8 pontos percentuais. Tais da-
dos podem estar diretamente relacionados a diferenca econémica das regides, o que
influencia no poder aquisitivo de suas populacdes e, consequentemente, na maneira
como conseguiram lidar com as mudancas financeiras provocadas pela pandemia. No
ano de 2022, notou-se uma pequena reducao percentual dos indices de sobrepeso e
obesidade, porém esses ainda estao acima daqueles referentes ao ano de 2019. CON-
SIDERACOES FINAIS: Conclui-se que a pandemiapor COVID-19 afetou hegativamente
a saude nutricional de uma parcela da populacao infantil do pais, em razao da reducao
do numero de refeicdes principais e pelo crescimento percentual do sobrepeso e obe-
sidade. Nesse sentido, € necessario a conscientizacao da populacao sobre a importan-
cia de uma alimentacao balanceada e a pratica esportiva para a saude infantil, com o
objetivo de reverter o atual cenario para um igual ou melhor ao que se encontrava o
Brasil no periodo pré-pandemia.

Palavras-chave: Comportamento Alimentar; Estado Nutricional; COVID-19
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CAP 31 -EFICACIA E SEGURANCA DO
USO DE SUPLEMENTOS NUTRICIONAIS E
DIETAS ESPECIFICAS NO TRATAMENTO
DA DEGENERAGCAO MACULAR
RELACIONADA A IDADE: UMA REVISAO
SISTEMATICA

» MELO, P.A.F

Graduando em medicina pela Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde (UNIRV), Rio
Verde, Goids, Brasil

» ALVES, M. C

Graduando em medicina pela Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde (UNIRV), Rio
Verde, Goids, Brasil

» MARTINS, M. S.

Graduando em medicina pela Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde (UNIRV), Rio
Verde, Goids, Brasil

» OLIVEIRA, V. M

Graduando em medicina pela Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Goids (FM-UFG),
Goidnia, Goids, Brasil

» CREPALDI, T.0. M

Oftalmologista. Docente na Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde (UNIRV), Rio Verde,
Goids, Brasil

Area tematica: Clinica Médica
E-mail do autor para correspondéncia: Paulo.a.fmelo@academico.unirv.edu.br

INTRODUGAO: A degeneracdo macular relacionada a idade (DMRI) é uma doenca
gue acomete a macula, estrutura presente na retina que focaliza a luz em um pon-
to e permite a visualizacao em mais detalhes. Estudos conduzidos recentemente evi-
denciaram associagao entre a ingestao de alimentos, além de suplementos ricos em
Omega 3, vitaminas, betacaroteno,luteina, zeaxantina e flavonoides e o atraso do de-
senvolvimento da lesdao ocular. OBJETIVOS:Analisar a eficacia e seguranca do uso de
suplementos nutricionais e dietas especificas no tratamento da degeneragcao macu-
lar relacionada a idade. MATERIAS E METODOS: Revisdosistematica da literatura, com
busca na base de dados PubMed, Embase e Scopus, sendo utilizados os termos: (“Ma-
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cular Degeneration” OR “AMD") AND (“Dietary Supplements” OR “Nutritional Supple-
ments” OR “Dietary Therapy” OR “Therapy, Dietary”) AND (“Diet”). Os estudos foram
analisados de formaindependente por 4 revisores, sendo incluidos ensaios clinicos ran-
domizados (ECR) realizados em humanos que avaliaram a relacao entre a suplemen-
tacao com dmega 3, vitaminas, betacaroteno, luteina, zeaxantina e a progressao da
DMRI. RESULTADOS E DISCUSSAO: Dentre os 2.069 estudos analisados, 72 foram se-
lecionados para a leitura do texto completo, e 15 foram incluidos nesta revisao. A inges-
tdo de alimentos e suplementos contendo Omega 3, vitaminas, betacaroteno, luteina,
zeaxantina, flavonoides e acido eicosapentaenoico esta significativamente associada
a um aumento da densidade 6ptica do pigmento macular (MPOD). Ademais, quando
comparada a suplementacaocom betacaroteno, a luteina e zeaxantina € significativa-
mente Mmais eficaz no retardo da progressao da doenca (p <0.05). Do ponto de vista da
seguranca, o consumo de até 10mg/dL deluteina por dia ndo estd significativamente
associado a toxicidade aparente ou efeitos colaterais (p<0.0001). CONSIDERAGOES FI-
NAIS: Os achados do nosso estudo indicam que, o emprego de dietas especificas e
suplementos nutricionais, como Omega 3, vitaminas, betacaroteno, luteina, zeaxanti-
Nna e flavonoides € uma alternativa segura e eficaz para o tratamento da DMRI.

Palavras chave: Suplementos nutricionais; Degeneracao macular; Dietoterapia:
Eficacia; Seguranca;
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CAP 32 -ANALISE SOBRE A DEPRESSAO
POS-PARTO E FATORES ASSOCIADOS A
SUA PREVALENCIA

» Lara Silva Macedo

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde -UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Giovanna de Melo Gasques

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Veerde -UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Isabella Ramos Cruz

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde -UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Leticia Chaves Lopes

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Veerde -UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Lara Candida de Souza Machado

Enfermeira, pela Pontificia Universidade Catdlica de Goids, docente efetiva do curso de Medicina da
faculdade de medicina de Rio Vlerde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Saude mental da mulher na fase puerperal
E-mail do autor para correspondéncia: laramacedomacedo@outlook.com.

INTRODUGAO: Segundo o Ministério da Saude, o puerpério (periodo que o orga-
nismo da mulher leva para voltar as condi¢cdes normais apos o parto) comeca duas ho-
ras apos a saida da placenta e sua duracao variade mulher para mulher. Nesse periodo,
atristeza pos-parto, definida por Kaplan e Sadock (1990) como disturbios de humor de
ocorréncia, na metade das maes, entre o terceiro e o quinto dias pos-natal, pode levar
a depressao pos-parto, um quadro clinico mais grave. Acredita-se que a prevaléncia
dessa doenca € alta, evidenciando um problema na saude publica que precisa de pre-
vengao e tratamento para que haja a sua diminuicao. OBJETIVO: destacar os fatores
associados a depressdo pds-parto. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo
literaria, baseada em artigos publicados desde 2003, na lingua portuguesa, que foram
encontrados a partir das terminografias: “depressao pos-parto” AND “puerpério”. A
literatura de base para o escrito foi publicada em sua integralidade nos bancos de
Online Scientific Eletronic Library (SCIELO) e Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Dentre
os artigos encontrados, foram selecionados aqueles que contemplavam a fase anali-
sada e desconsiderados os estudos que nao se relacionavam com a tematica ou que
tratavam Estados e Cidades especificas. Desse modo, foram selecionados 5, dentre os
encontrados. RESULTADOS E DISCUSSAO: Para avaliar a possibilidade do desenvolvi-
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mento da depressao pods-parto, € necessario avaliar a saude psiquica da mulher e fato-
res externos como a alimentacgao e a condi¢cao socioecondmica, que reflete como sao
os habitos diarios. Uma pesquisa feita por Schwengber e Piccinini (2003) mostra que
a depressao pos-parto possui diversos fatores que estao relacionados, como os biolo-
gicos, sociais e psicologicos. A investigacao também evidencia que existe uma relagao
entre essa doenca e a falta de apoio das pessoas com quem a mae se relaciona. Um
estudo feito em Pelotas, com 430 maes, teve como resultado a prevaléncia de 19,1%
dessas mulheres com esse disturbio, sendo que a maioria delas possuia baixa escola-
ridade, estavam na classe social C e D e tinha entre 20 e 29 anos. O artigo de Galvao
et al. (2015), também evidencia a relacao entre a depressao pos-natal e os problemas
conjugais. Esses dados mostram que existe uma negligéncia na saude publica com as
mulheres na fase puerperal, uma vez que elas nao recebem o apoio necessario. CON-
SIDERACOES FINAIS: Entende-se que é necessario considerar todos os fatores que
circunvalam a mulher, desde a concepcao até os primeiros estagios da vida materna.
Ainda, a impoténcia das propostas publicas de apoio as mulheres no periodo de puer-
pério corroboram com o prevalecimento da depressao pos-parto, acarretando prejui-
Zos a curto — fase puerperal — e, até mesmo, a longo prazo.

Palavras-chave: Depressao pos-parto; Prevaléncia; Mulher; Puerpério.
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CAP 33 - COMPLICACOES
INTRACRANIANAS DE RINOSSINUSITE

) Letticya dos Santos Lopes

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Amanda Souza Aragao

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Mariana Martins dos Santos

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Miguel Pereira Ferreira

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Thayana de Matos Nogueira

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Thais Baccarini Santana

Graduada em Medicina pela Faculdade de Medicina de Petropolis, Otorrinolaringologista pelo
Hospital Federal dos Servidores do Estado / RJ.

Area tematica: Eixo Transversal
E-mail do autor para correspondéncia: |etticyasli@gmail.com.

INTRODUGCAO: A rinossinusite (RS) € a inflamacdo da mucosa do nariz e cavidades
nasaise classifica-se de acordo com sua duracao: aguda (menos de quatro semanas) e
cronica (mais de doze semanas). Apesar de ser uma doenca comum e possuir medidas
terapéuticas convencionais eficientes, a rinussinusite pode levar a algumas complica-
¢des intracranianas graves, que sao responsaveis por significativas taxas de mortali-
dade. Assim, um manejo adequado das complicag¢des voltado para uma abordagem
multidisciplinar e antibioticoterapia de amplo espectro se faz necessario para um
bom progndstico. OBIETIVOS: Descrever a rinussinusite, suas possiveis complicagcoes
intracranianas e demonstrar assim o melhor manejopara o controle dessa infeccao
bacteriana; MATERIAIS E METODOS: Realizou-se uma revisao integrativa de literatu-
ra, apartir da analise de artigos na integra, nos idiomas inglés e portugués, dos ultimos
doze anos na plataforma United States Library of Medicine (PubMed), Scientific Ele-
tronic Library Online (SciELO) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS). Como critério de busca utilizou-se os descritores “RINOSSINUSITE
AGUDA", “INTRACRANIANA" E “INFECCOES", no qual foram encontrados 30 artigos e
6 deles foram selecionados por relacionarem com a tematica proposta; RESULTADOS
E DISCUSSAO: Dados epidemiolégicos comprovam que a prevaléncia de complica-
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¢des intracranianas decorrentes de rinossinusite € de 15 a 20% e quaseum quarto dos
pacientes acometidos com esse problema pode evoluir com morbidade permanente
e 6% com Obito. Além disso, destaca-se a alta prevaléncia dessa problematica € em
pacientes do sexo masculino e que as complicagdes intracranianas causadas pela RS
sao: empiema subdural, abscesso cerebral, meningite, abscesso extradural, e trom-
boses venosas (seio cavernoso e seio sagital superior). Essas alteragcdes contam alta
incidéncia de bactérias anaerdbicas e de flora mista, os germes mais encontrados na
literatura sao: Streptococcus milleri e S. anginosus, Fusobacterium sp. e S. aureus. Por
conseguinte destaca-se que como terapéutica eficaz nessa problematica a internagao
hospitalar, com uso de corticoterapia endovenosa, antibidtico de amplo espectro por
tempo prolongado guiado por antibiograma, realizagcao de puncao diminuindo riscos
cirurgicos, drenagem do seio comprometido e craniotomia. As complicacdes intra-
cranianas nao podem ser evitadas, porém seu diagnostico precoce aumenta a chance
de sucesso no tratamento, assim atuar com medidas terapéuticas alternativas podem
auxiliar na reducao de incidéncia de RS e possiveis complicacdes como: probidticos,
fitoterapicos e lavagem nasal associada com corticéides/ antibioticoterapia em qua-
dros de rinossinusite aguda. As principais maneiras de identificar essas modificacdes
sao: analisar a clinica do paciente e a realizacao de tomografia computadorizada com
contraste queé tida o padrao ouro para esse tipo de diagndstico. Por fim, é importante
ressaltar gue uma equipe multiprofissional se faz necessario, com destaque nas espe-
cialidades: otorrinolaringologista, neurologista, infectologista, intensivista e neuroci-
rurgido para se obter um bom prognéstico do caso; CONSIDERAGOES FINAIS: Diante
disso, conclui-se que é de extrema importancia a abordagem da equipe multiprofis-
sional para diagndstico precoce e manejo adequado no tratamento de complicacdes
intracranianas de rinossinusite, para que assim obtenha resultados satisfatorios como
a reducdo de taxas de morbidade/ mortalidade.

Palavras-chave: Rinossinusite Aguda; Infeccdes; Intracraniana.
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CAP 34 - ENDOCARDITE OCASIONADA
POR FEBRE Q, DIAGNOSTICO,
TERAPEUTICA E EVOLUCAO CLINICA

» Julia de Queiroz Neves

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids,Brasil.
» Flavio Barbosa da Silva

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids,Brasil.
» Geovane Ruhoff

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids,Brasil.
» Samanta Figueiredo Cagao

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids,Brasil.
P Tarcisio Rodrigues Dourado

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids,Brasil.
» Fabio Vieira de Andrade Borges

Professor Mestre adjunto, do curso de Medicina da Universidade de Rio Verde UniRV, Rio Verde- Goids.

Area tematica: Clinica Médica - Doencas Infecciosas e Parasitarias.

E-mail do autor para correspondéncia: julia.g.neves@academico.unirv.edu.br

INTRODUGAO: A endocardite infecciosa causada pela bactéria Coxiella burnelli,
também conhecida como Febre Q, € uma zoonose, cosmopolita e pode ocorrer como
surtos ou casos insolados. A transmissao se da pela inalacao de aerossois, contato dire-
to com secreg¢des ou pela ingestao de alimentos contaminados. Bovinos, ovinos e ca-
prinos sao reservatorios dessa bactéria, fazendo com que a Febre Q seja considerada
uma doenca ocupacional. Tal condicao ocupacional, aliada a baixa notificacao, dificul-
ta o reconhecimento de casos. OBIETIVO: Fornecer subsidios técnico para elucidar e
orientar profissionais e estudantes da saude, quanto as condutas a serem adotadas
nessa casuistica clinica. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo integrati-
va da literatura, onde foram revisados artigos cientificos indexados nas bases de da-
dos Scielo, Pubmed e Google Académico, em portugués e inglés, disponiveis online,
obtidos através de descritores: Coxiella burnelli, endocarditi infecciosa, diagndstico e
tratamento. Os dados e a analise, foram realizados por meio de leitura exploratoria,
seletiva, analitica e interpretativa, ocorrendo entre os dias de 26 de mar¢o a 27 de abril
de 2023. RESULTADOS E DISCUSSAO: A Febre Q, pode se apresentar com episédios
semelhantes a sindromes gripais, ou evoluir para alteracdées moforfuncioanis graves
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requerendo hospitalizacao. A evolucao crénica desencadeia alterac¢des clinicas diver-
sas sendo as endocartides e infeccdes vasculares, a expressao clinica mais frequente
da doenca crénica (cerca de 70% dos casos). Embora ha raros relatos da doenca no
Brasil, isso nao exclui a expressividade patogénica do agente. Essa condicao pode ser
explicada pela ndao obrigatoriedade de notificacdao dos casos em animais ou humanos.
Situacdes contrarias sao observadas nos paises da Europa e Oceania, especialmente
na Australia onde a doenca é bastante comum e de notificacdo compulsdria. A ca-
racterizacao da doenca como ocupacional foi bem ilustrada durante a revisao litera-
ria, uma vez que todos os casos foram relatados em trabalhadores rurais que tiveram
contato prolongado com animais. Esse aspecto epidemiolégico aponta que, no meio
rural, os animais infectados, geralmente bovinos e caprinos, funcionam como reser-
vatorio da bactéria. O diagndstico laboratorial especifico € imprescindivel, pois a con-
firmacao dessa doenca nao pode ser baseada apenas nos aspectos clinicos. Dentre
os farmacos de eleicao para terapias dessa doenca destaca-se a Ciprofloxacina como
antibidtico de primeira escolha para a fase aguda. Ja a associagao com Doxiciclina in-
dicado para fases cronicas. Outras associacdes também podem ser realizadas na fase
crénica como por exemplo a hidroxicloroquina ou fluoroquinolonas, entretanto essas
apresentam alta toxicidade. CONCLUSAO: A relacdo entre Febre Q e o aparecimento
de endocardite € um fato e a precisao no diagnostico impacta esse cenario. A fase
aguda por ser assintomatica pode-se passar desapercebida, por isso € importante a
avaliacao dos aspectos epidemioldgicos bem como os ocupacionais. A transmissao
decorrida no meio ocupacional desse agravo, deve ser uma importante preocupagao
a esfera trabalhista, sendo assim, pertinente a realizacao de eventuais investigacdes
de endocardites nessa populacao. O diagndstico pautado na epidemiologia e aspec-
tos clinicos € um importante fator de adesao para medidas preventivas. A terapéutica
disponivel é eficaz, entretanto a rapidez no diagnostico é fator crucial para o sucesso
desse tratamento.

Palavras-chave: Coxiella burnelli; Endocardite Infecciosa; Febre Q.
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CAP 35 - DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
DA ASMA NO BRASIL

» Stefannie Novaes de Carvalho

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Caroline de Souza Bertunes Teixeira

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Campus Formosa, Goids, Brasil.
» Edméa Nogueira Gongalves Leite

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Maria Vitdria Clemente de Aratjo

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Thallyta Ferreira Silva

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Emannuel Novaes de Cravalho

Meédico, Residente de Pediatria pela Universidade Federal de Uberldndiaraduando em Medicina pela
faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil Docente na Faculdade de
Medicina pela Universidade de Rio Verde (UniRV), Rio Verde, Goids, Brasil..

Area tematica: Pneumologia
E-mail do autor para correspondéncia: stefanniecarvalho@outlook.com

INTRODU(;AO: A asma é uma doenca inflamatdria crénica, que tem como carac-
teristica principal a hiperresponsividade das vias aéreas inferiores, bem como uma
limitacao variavel do fluxo aéreo. Os sintomas sao reversiveis espontaneamente ou
com tratamento medicamentoso. OBJETIVO: Descrever a importancia acerca do
diagndstico e do tratamento da asma. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma re-
visao narrativa, utilizando artigos publicados de 2018 a 2023, na lingua portuguesa
qgue foram publicados de forma integra nos bancos de Online Scientific Eletronic Li-
brary (SCIELO) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Para a selecao dos artigos elegi-
veis foram utilizados os unitermos: “asma” AND “diagnostico” AND “tratamento”. Fo-
ram desconsiderados estudos que nao se relacionavam com a tematica proposta ou
gue se repetiam nas bases utilizadas, ou que nao contemplavam o periodo analisado.
Dessa maneira, foram encontrados 36 artigos publicados, sendo selecionados apenas
5 apos a leitura dos resumos. RESULTADOS: Ocorrem cerca de 350.000 internacoes
pela asma no Brasil. Portanto, € de extrema importancia conhecer sobre o diagndstico
e tratamento dessa patologia tao prevalente no pais. O diagndstico da asma deve ser
baseado na anamnese, exame clinico e, sempre que possivel, nas provas de funcao
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pulmonar e avaliacao da alergia. Esse reconhecimento da asma € confirmado pela
demonstracao de limitacao do fluxo de ar, sendo a espirometria o método de escolha.
Acerca do tratamento, atualmente ele € indicado para controlar os sintomas e evitar
exacerbacodes. A introducao precoce do tratamento com corticoesteroides inalatorios
(Cl) tem mostrado melhor controle dos sintomas. O tratamento de manutencao com
Cl reduz a frequéncia e a gravidade das exacerbacdes, o numero de hospitalizacdes e
de atendimentos nos servicos de emergéncia. Além do Cl, os corticoides orais (CO), os
LABA e o imunobioldgico anti-IgE também sao considerados medicamentos contro-
ladores. Os medicamentos de alivio sao aqueles usados de acordo com a necessidade
do paciente, atuando rapidamente no alivio dos sintomas e na reversao da bronco-
constricao, sendo os SABA os representantes desta classe. Estao disponiveis no Brasil
o formoterol e o salmetoerol. Por fim, € importante ressaltar que pacientes diagnosti-
cados com asma devem ser avaliados regulamente. A espirometria deve ser realizada,
sempre que possivel, para a avaliacao do controle da asma e potenciais mudanc¢as no
esquema terapéutico. CONCLUSAO: Infere-se, portanto, que o tratamento e diagnos-
tico da asma sao complexos e de estrema importancia, visto que essa € uma patologia
comum e que pode afetar muito a qualidade de vida dos doentes caso nao seja ade-
guadamente manejada.

Palavras-chave: Asma; Diagndstico; Tratamento.
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CAP 36 -INSUFICIENCIA CARDIACA COM
FRACAO DE EJECAO PRESERVADA:
UMA ANALISE DO TRATAMENTO
FARMACOLOGICO

» Larah Gongalves Gomes

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» André Furtado Duarte

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Idel de Oliveira Martins

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
P Larissa Cristine Crededio

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
P Leticia Caroline Crededio

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Marcio Mota e Silva

Meédico. Cardiologista pela Universidade Federal de SGo Paulo- UNIFESP, Sdo Paulo, Brasil.

Area tematica: Cardiologia
E-mail do autor para correspondéncia: larah.g.gomes@academico.unirv.edu.br

INTRODUGCAO: A insuficiéncia cardiaca (IC) é caracterizada pela incapacidade do
coracao de bombear sangue de forma eficaz, tendo em sua fisiopatologia alteracdes
estruturais e/ou funcionais. A IC pode ser determinada de acordo com a fracdo de eje-
cao do ventriculo esquerdo (FEVE), sendo preservada (=50%), intermediaria (41-49%)
ou reduzida (£40%). A IC de fracao de ejecao preservada (ICFEp) surge devido a uma
interacao de comorbidades (diabetes, hipertensao, doenca arterial coronariana, obe-
sidade, doenca renal crénica) que ocasionam doenca estrutural cardiaca, a qual
pode ser tratada com varias classes de medicamentos, conforme o quadro clinico
do paciente. OBJETIVO:Descrever os principais farmacos utilizados no tratamento da
ICFEp, evidenciando os beneficios de cada classe. MATERIAIS E METODOS:O presente
estudo trata-se de uma revisao de literatura integrativa, do tipo descritiva. As buscas
foram realizadas nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS), SCIELO e Pub-
Med, utilizando os descritores: “insuficiéncia cardiaca com fracao de ejecao preser-
vada"” OR “insuficiéncia cardiaca diastolica” AND “tratamento farmacologico”, filtrando
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artigos em portugués, inglés e espanhol e que foram publicados nos Ultimos 5 anos.
Foram incluidos no estudo artigos que evidenciavam o tratamento farmacoloégico da
ICFEp, excluindo artigos duplicados, que descreviam as outras classificacdes da IC
ou relacionavam outras doencas ao quadro clinico. De um total de 25 artigos, 6 fo-
ram explorados nesse trabalho. RESULTADOS E DISCUSSAO: Quanto ao tratamento
farmacoldgico da ICFEp, recentemente, inibidores do cotranportador de sédio-glico-
se-2 (iISGLT2) tém sido incluidos nos estudos clinicos. Os ISGLT2, desenvolvidos para
o tratamento de hiperglicemia em diabéticos tipo 2, em ensaios clinicos randomiza-
dos provaram reducao de hospitalizacao por IC e morte cardiovascular em todos os
subgrupos de FEVE, podendo ser iniciados nos pacientes com ICFEp, na auséncia
de contraindicacdes (Diabetes mellitus tipo 1, aleitamento, didlise). Nos estudos, o sa-
cubitril/valsartana (Inibidor do Receptor da Angiotensina-Neprilisina-IRAN) forneceu
beneficio adicional modesto comparando com a valsartana, mas nao demonstrou
gueda da morbimortalidade e possui mais eficacia na IC com FEVE reduzida. Nos
mesmos ensaios clinicos randomizados, inibidores da enzima conversora de angio-
tensina (IECA), blogueadores do receptor de angiotensina (BRASs) e antagonistas dos
receptores mineralocorticdides (ARMs) nao demostraram aumento significativo da
sobrevida em pacientes com ICFEp, mas foi possivel constatar menor risco de hospi-
talizacao por IC. Além disso, a espironolactona (ARM) pode ser usada em pacientes
congestos, porém deve-se monitorar o risco de hipercalemia e piora da funcao renal.
A fim de controlar os sintomas (edema pulmonar e periférico) e diminuir as interna-
¢oes por IC, os diuréticos podem ser administrados.

CONSIDERAGCOES FINAIS: Os iSGLT2, como empagliflozina e dapagliflozina, com-
pdem uma atual terapia farmacoldgica que evidencia beneficios na ICFEp, reduzin-
do a morbimortalidade, hospitalizacdes e prevenindo eventos adversos da IC. Nesse
contexto, ainda ha possiblidade de uso de outras classes de medicamentos,como BRA,
I[ECA, diuréticos, IRAN, e ARM, para tratar comorbidades associadas (hipertensao arte-
rial e disfuncao renal), excluindo a associacao de IECA e BRA, IRAN e BRA ou IECA e
IRAN.

Palavras-chave: Insuficiéncia cardiaca diastdlica; Tratamento farmacoldgico; iS-
GLT2.
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CAP 37 - AIMPORTANCIA DO VINCULO
MEDICO-PACIENTE NO PRE-NATAL
PARA UMPARTO HUMANIZADO

» Raybe Paulina Batista de Sousa

Graduanda em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Amanda Leones Castro

Graduanda em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Kamilla Gabriella Teixeira Viana

Graduanda em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Déborah Rodrigues Didé

Graduanda em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Lara Candida de Souza Machado
Profa. Ma. Da Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde (UniRV), Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Ginecologia e Obstetricia
E-mail do autor para correspondéncia: raybe.p.b.sousa@academico.unirv.edu.br

INTRODUGCAO: A assisténcia pré-natal envolve diversas acdes que visam a promo-
¢ao do bem-estar do bindmio mae-bebé durante a fase gestacional. Essas medidas,
além dos exames tradicionais, envolvem os ambitos psicoldgicos, sociais e econdmi-
cos da gestante. O termo “humanizar” trata de tornar algo humano, benévolo, tolera-
vel, e vem sendo amplamente utilizado dentro das areas da saude. A Politica Nacional
de Humanizacao, lancada em 2003, traduz essa inser¢ao do termo no cotidiano das
acdes de saude, e traz alteracdes nos modos de administrar e cuidar, proporcionando
autonomia e uma coparticipacao de todos os agentes sociais (gestores, profissionais
e usuarios dos sistemas de saude). A humaniza¢ao da assisténcia pré-natal e parto €
um tema amplamente discutido, entretanto algumas barreiras sdo encontradas em
virtude do distanciamento na relacao médico-paciente, prejudicando o acesso a infor-
Magao e consequentemente um periodo gestacional, e posteriormente parto, contur-
bado e rodeado de incertezas. OBJETIVOS: Analisar e descrever a relevancia de uma
boa relacao médico paciente durante a assisténcia pré natal para que haja maior tran-
quilidade e seguranca da gestante no momento do parto. MATERIAIS E METODOS: O
estudo presente € uma revisao narrativa da literatura, com base em artigos cientificos
publicados na plataforma Google Académico e Biblioteca Virtual em Saude, usando os
descritores “Parto humanizado”, “Relacdo médico- paciente”, em lingua portuguesa e/
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ou inglesa e entre os anos de 2010 e 2023 e em materiaiscomo tratado de obstetricia —
FEBRASGO e manuaisdisponibilizados pelo Ministério da Saude. RESULTADOS E DIS-
CUSSAO: Através da leitura dos artigos e materiais foi possivel observar alteracées nos
ultimos anos entre a atuacao dos profissionais de saude e a recepcao de informacdes
pelos usuarios do sistema. Dessa forma, a internet € um importante mecanismo de
acesso a informacao pela populacao, a passividade de recepcao de informacao pelas
gestantes durante a consulta deixou de ser uma realidade dentro dos consultorios,
hoje, existem muitos grupos e materiais que tratam dos direitos da gestante e tam-
bém sobre temas relacionados a violéncia obstétrica. Entretanto, existe uma grande
lacuna entre a teoria e a pratica, muitas parturientes nao reconhecem ou mesmo nao
tém a liberdade de solicitar seus direitos durante a gestacao ou trabalho de parto. E
papel do profissional de saude acolher, orientar e direcionar a gravida sobre os direitos
a ela garantidos, como exemplo pode-se citar: ser informada e visitar a maternidade
de referéncia antes do parto, direito a acompanhante, plano de parto, entre outros. A
humanizacao do atendimento, em especial no ambito da consulta obstétrica, aproxi-
ma o profissional de saude e paciente visando estabelecer uma relacao de confianca
e comprometimento, dessa forma fica evidente uma melhoria no atendimento e a
geracao do sentimento de tranquilidade e seguranca através explanacao e resolucao
das duvidas da paciente pelo profissional de salde. CONSIDERAGOES FINAIS: Assim
sendo, é nitido que o vinculo médico-paciente durante toda a assisténcia pré-natal
€ de suma importancia para que as incertezas da gestante sejam amenizadas, seus
direitos sejam garantidos e que culminardao em um momento de parto e puerpério
seguro e acima de tudo humanizado.

Palavras-chave: Parto humanizado; Relacdes médico-paciente; Cuidado pré-na-
tal; Gravidez.
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CAP 38 - IMPLICACOES CLINICAS DA
LACERACAO PERINEAL NO TRABALHO
DE PARTO VAGINAL

» Giovanna Monte Bernadelli

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde (UniRV), Rio Verde, Goids, Brasil.
» Ana Laura Carvalho de Freitas

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde (UniRV), Rio Verde, Goids, Brasil.
» Juliana Nogueira Fernandes

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde (UniRV), Rio Verde, Goids, Brasil.
P Lara Braga de Lima

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde (UniRV), Rio Verde, Goids, Brasil.
» Jannine Tiago de Sousa Mendonga

Ginecologista e Obstetra, docente na Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde (UniRV),
Rio Verde, Goias, Brasil.

Area tematica: Ginecologia e Obstetricia
E-mail do autor para correspondéncia: giomonte018@gmail.com

INTRODUGCAO: A laceracdo perineal é definida como um trauma espontaneo de-
corrente do parto vaginal. Sua incidéncia € alta no mundo e tem sido a associada
ao comprometimento da saude da mulher, tanto no pds-parto imediato quanto no
puerpério. As laceracdes apresentam localiza¢cdes e profundidades varidveis que estao
diretamente relacionadas com o grau de complicagdes que possam Vir a se desenvol-
ver. OBJETIVO: Analisar as implicacdes clinicas da laceracao perineal no trabalho de
parto vaginal. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revis&o integrativa, utilizando
artigos publicados entre os anos de 2018 a 2023, nas linguas portuguesa e inglesa que
foram publicados de forma integra nos bancos de Online Scientific Eletronic Library
(SCIELO) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Para selecao dos estudos elegiveis foram
utilizados os unitermos: “laceracao perineal” AND “parto vaginal”. Nao foram conside-
rados estudos que nao se relacionavam com a tematica ou que repetiam nas bases
utilizadas e que nao comtemplavam o periodo analisado. Apds o levantamento, as du-
plicatas foram excluidas, e os titulos e resumos foram avaliados, seguindo os critérios
de inclusdo. RESULTADOS E DISCUSSAO: Foram identificados 96 artigos publicados
sendo selecionados através da leitura dos titulos e resumos 9 estudos. Desses apenas
6 estudos foram incluidos para a descricao dos resultados. Embora no periodo ges-
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tacional ocorram alteracdes fisioldogicas que preparam e adaptam o assoalho pélvico
para o feto e o processo de parturicao, a maioria das mulheres sofrem algum tipo de
lesdo perineal, sejam elas laceracdes, ou aquelas provocadas pelo uso da episiotomia.
Em um estudo de coorte no Brasil que avaliou quase 1000 partos vaginais, cerca de
78,2% foram constatados com laceracao perineal, a grande maioria leve, entretanto
2,5% foram qualificadas como graves. O Ministério da Saude classificou os tipos de la-
ceracdes em quatro graus, sendo o primeiro grau quando ocorre laceracao apenas da
pele e mucosa até o quarto grau, o mais grave, em que a lesao se estende ao esfincter
anal externo, interno e epitélio anal. A ocorréncia das laceracdes depende de diversos
fatores que se relacionam com as condi¢cdes maternas, com feto, com parto em si e
até mesmo com as episiotomias, nos estudos brasileiros os mais citados foram a pri-
miparidade, a idade gestacional superior a 42 semanas, o uso de instrumentos como
forceps e vacuo, a inducao do trabalho de parto e o uso da ocitocina. Alguns estudos
evidenciaram beneficios na introducao da massagem perineal durante o pré-natal,
assim como a adoc¢ao da posicao de maos e joelhos, 0 uso de compressas quentes e
controle do desprendimento da cabeca fetal no trabalho de parto. CONCLUSAO: In-
fere-se, portanto, a importancia de entender e explorar os mecanismos relacionados
a laceracao perineal no trabalho de parto vaginal, a fim de evitar maiores morbidades
qgue implicarao na qualidade de vida da mulher pos parto.

Palavras- Chaves: Parto Vaginal, Laceracao Perineal; Obstetricia.
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CAP 39 - USO DO CANABIDIOL COM
LEVODOPA NO CONTROLE DA DOENCA
DE PARKINSON

» Laryssa Almeida Barros Alves

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Lyzandra Almeida Barros Alves

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Eduardo Attié Vieira

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Jean Marcos Xavier Machado

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Arthur Alvarenga Siqueira

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde — UNIRV, campus Aparecida de
GoidGnia, Goids, Brasil.

» Dorcas Fernandes dos Anjos Melo

Docente do Centro Universitdrio de Goiatuba — UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil. Farmacéutica.
Doutora em Ciéncias da Saude pela Universidade Federal de Goids - UFG, Goidnia, Goids, Brasil.

Area tematica: Neurologia
E-mail para correspondéncia: laryssaalmeida9@hotmail.com

INTRODUGAO: Na doenca de Parkinson (DP) que consiste em um distlrbio dege-
nerativo, tém-se como componente principal a neuroinflamacao em que moléculas
secretadas pela microglia e a reacao intensa dessa célula corroboram para o processo
neurodegenerativo caracterizando parte de uma reagcao imune exacerbada. Além dis-
so, a fisiopatologia dessa doenca também envolve excitotoxicidade, disfuncao mito-
condrial e diminuicao do suporte trofico. No contexto atual a DP ndao possui cura e um
tratamento farmacoldgico muito utilizado é a levodopa (LD), um farmaco precursor
da dopamina. Os canabindides possuem acao antioxidante principalmente na mito-
condria e possuem fatores pré-sobrevivéncia e protege contra a morte neuronal por
oxidacgao. Nesse sentido, mediante o tratamento cronico com a levodopa a discinesia
se configura como principal efeito adverso. Nessa perspectiva, ainda nao existem tra-
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tamentos farmacoldgicos que melhoram a DP e a discinesia induzida pela LD sem
causar efeitos colaterais graves. Logo, realizar a manipulacao do sistema endocanabi-
noide pode funcionar como uma alternativa para o controle da DP e da discinesia
induzida por LD. OBJIETIVO: Identificar o uso do canabidiol (CBD) associado com a
levodopa para o controle da doenca de Parkinson. MATERIAIS E METODOS: Trata-se
de uma revisao integrativa da literatura, proporcionando avaliagao critica e sintese
de evidéncias por meio de uma busca nas bases indexadas de dados do PubMed e

n "

Google Académico, utilizando os descritores “parkinson”, “canabidiol”, e “levodopa”.
Foi feita a exclusao de todos os artigos que nao tivessem relacao com a tematica e
selecionados 5 artigos de 2017 a 2022 que atendiam a demanda da pauta. RESULTA-
DOS E DISCUSSAO: Os pacientes parkinsonianos geralmente estdo em uso de LD e
a administracao desse farmaco aumenta a dopamina e o glutamato encontrados no
meio extracelular, criando um ambiente pro-inflamatorio. Nesse sentido, foi realizada
uma associacao positiva com as propriedades anti-inflamatodrias do CBD com efeitos
terapéuticos em disturbios neuroldgicos. Logo, de acordo com estudos analisados, os
niveis dos marcadores pro-inflamatorios ciclooxigenase-2 (COX-2) e fator nuclear-«kB
(NF-xB) foram registrados aumentados em animais discinéticos apos o tratamento
crénico com LD, e o tratamento subcrénico com clorpromazina (CPZ) com CBD redu-
ziu a producao desses marcadores. CONSIDERAGOES FINAIS: E notdéria a associacdo
positiva no controle da doenca de Parkinson entre o CBD e a LD, sendo possivel con-
cluir que os canabinoides influenciam nas manifestacdées da DP e na discinesia induzi-
da por LD. Além disso, € importante mencionar o carater promissor do CBD por ser um
composto que atinge multiplos alvos gerando varios efeitos bioldgicos em diferentes
disturbios neuropsiquiatricos.

Palavras-chave: Parkinson; Canabidiol; Levodopa.
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CAP 40 - ASELETIVIDADE ALIMENTAR
EM CRIANCAS COM TRANSTORNO DO
ESPECTRO AUTISTA: UMA REVISAO
INTEGRATIVA

» Thallyta Ferreira Silva

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Edméa Nogueira Gongalves Leite

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Maria Vitéria Clemente de Aradjo

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Stefannie Novaes de Carvalho

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Rayssa Ferreira Silva

Meédica, Residente de Pediatria pela Universidade Federal do Tocantins (UFT), Palmas, Tocantins, Brasil.

Area tematica: Pediatria
E-mail do autor para correspondéncia: thallytafs@gmail.com

INTRODUGCAO: O transtorno do espectro autista (TEA) é um disturbio que englo-
ba diversas condicdes marcadas por pertubacdes do desenvolvimento neurologico
como manifestacdes comportamentais, dificuldades na comunicacao e na interacao
social, desenvolvimento epadrdes comportamentais atipicos, causando restricdes nas
atividades cotidianas. Além disso, grande parte das criancas que possuem o TEA tam-
bém possui uma certa seletividade alimentarque esta associada a desordem senso-
rial e defensividade tatil gue muitas possuem.OBJETIVO:Analisar como a seletividade
alimentar interfere na vida de criancas com TEA. MATERIAIS E METODOS: Trata-se
de uma revisao integrativa, que seguiu as recomendacdes do relatorio Preferred Re-
porting Iltems for Systematic reviews and Meta- analyses (PRISMA). A pergunta de
pesquisa foi “qual o impacto () da seletividade alimentar(Co) na vida das criancas com
TEA(P)?. As buscas foram realizadas na PubMEd, LILACSe Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), utilizados os unitermos: “seletividade alimentar” AND “transtorno do espectro
autista”. Foram selecionados artigos publicados em inglés e portugués sem limitagao
de tempo, apos o levantamento, as duplicatas foram excluidas, e os titulos e resumos
foram avaliados, seguindo os critérios de inclusdo. RESULTADOS E DISCUSSAO: Fo-
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ram encontrados 129 estudos e apds a leitura na integra, selecionados 4 estudos para
a descricao dos resultados. A seletividade alimentar em criancas com TEA refere a
tendéncia dessas criancas em apresentar preferéncias restritas por certos alimentos
e recusar outros, sendo esse um problema que atinge cerca de 40 a 80% das que pos-
suem esse transtorno. Diante disso, muitas criancas com TEA tém sensibilidade sen-
soriais que afetam sua relacao com os alimentos, como texturas, cores e aromas, po-
dendo levar a resisténcia a experimentar novos alimentos. Além disso, dificuldadesde
comunicacao e interacao social, caracteristicas do TEA, também podem influenciar na
formacomo a criancga lida com a comida e expressa suas preferéncias. Dessa forma, a
seletividade alimentar pode acarretar em problemas além de uma dieta restrita como
nutricao inadequada, podendo afetar o crescimento e desenvolvimento; dificuldade
no desenvolvimento social, uma vez que pode dificultar essas interacdes, afetando
negativamente o desenvolvimento de habilidades sociais; problemas de ansiedade
tanto nas criangas quanto nos responsaveis, visto que a preocupacao constante com
a alimentacao da crianca pode impactar negativamente o bem-estar emocional de
todos os envolvidos e até mesmo deficiéncias nutricionais, como anemia, baixa imu-
nidade e problemas de digestao. Para tanto, a seletividade alimentar nessas criangas
Nao se baseia apenas em uma questao de preferéncias alimentares, uma vez que cau-
saimpactos em diversas areas do desenvolvimento da crianca e de todos que estao
envolvidos. CONCLUSAO: Diante dos resultados analisados, infere-se que a seletivida-
de alimentar em criancas com TEA interfere em varios aspectos no cotidiano. Diante
disso, nota-se a importancia de desenvolver estratégias que atendam as necessidades
de cada crianca como a exposicao repetida a novos alimentos e o envolvimento em
atividades que promovam a interacao com a comida para que ajude a melhorar a se-
letividade alimentar nessas criancas.

Palavras-chave: Autismo; Alimentacao; Seletividade alimentar.
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CAP 41 - O EXCESSO DE TELAS
E SUAS CONSEQUENCIAS
NODESENVOLVIMENTO INFANTIL

» Rafaela Pereira Nascimento

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids,Brasil
» Isabella Costa de Resende

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids,Brasil
» Andressa Gomes Amaral

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids,Brasil
» Nathalia GomesAgulhon

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids,Brasil
» Ana Carolina Soares Sousa

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids,Brasil
» Sabrina Kenia Alves de Toledo

Meédica, Pos Graduada em Psquiatria pela Universidade de Brasilia- UNB, Brasilia, Distrito Federal, Brasil.

Area tematica: Clinica Médica
E-mail do autor para correspondéncia: rafapni3@gmail.com

INTRODUGAO: Atualmente o uso da tecnologia tem sido crescente dentro das fa-
milias, de forma que as criancas ja nascem familiarizadas a isso, e dessa maneira os
profissionais de salde precisam estar cientes das repercussdes do uso excessivo de
aparelhos eletrénicos no crescimento e desenvolvimento das criancas, com o intuito
de refletir e investigar os agravos que trara a saude, bem como as doencas emergen-
tes para serem tratadas nos proximos anos. OBIJETIVO: O presente trabalho € uma
revisao de literatura que tem como finalidade revelar os conhecimentos sobre o uso
excessivo de telas e suas consequéncias no desenvolvimento infantil. MATERIAIS E
METODOS: Trata-se de uma revisdo de literatura. Os descritores em Ciéncias da Sau-
de utilizados foram: television, child, screen tome. As bases de dados utilizadas foram:
Biblioteca Virtual de Saude (BVS), National Library of Medicine (PUBMED) e Medical
Literature Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE). RESULTADOS E DISCUS-
SAO: Foram observada consequéncias como: alteracdo de sono, prejuizo no desenvol-
vimento de memoaria, sintomas psquiatricos, acumulo de tecido adiposo, alteracdes
do desenvolvimento cognitivo, de fala e psicossociais. CONSIDERAGCOES FINAIS: O
uso de telas é inevitavel hoje em dia, mas deve ser utilizado com a supervisao de adul-
tos, jJuntamente com a imposicdo de limites em relacdo ao tempo de uso. E necessario
gue os profissionais da area de saude estejam preparados para um tratamento inte-
gral, considerando as mudancas que isso acarretara no futuro.

Palavras-chave: Televisao, Crianca, Tempo de tela.
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CAP 42 - O PAPEL DA SEMAGLUTIDA
NO TRATAMENTO DA OBESIDADE: UMA
FARMACOTERAPIA EFICAZ?

» Polyana de Oliveira Costa

Graduanda em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde — UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil

» Taynara Souza Silva

Graduanda em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde — UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil

» Ana Paula Fontana

Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal de Goids - UFG, Professora Titular na
Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Endocrinologia
E-mail do autor para correspondéncia: polyana.oc@gmail.com

INTRODUGAO: A semaglutida, farmaco agonista do receptor peptideo-1 seme-
Ihante ao glucagon (GLP-1RA), foi desenvolvida para tratar a diabetes mellitus tipo 2
(DM2). Contudo observou-se que seu mecanismo de acao favorece o emagrecimen-
to. Recentemente, diversos estudos investigam o uso da semaglutida no tratamento
da obesidade, doenca crénica e fator de risco para o surgimento de comorbidades
na populacao. OBJETIVO: descrever a eficacia do uso da semaglutida na reducao da
massa corporal em pacientes obesos ou sobrepeso. MATERIAIS E METODOS: trata-se
de uma revisao integrativa da literatura realizada nos bancos da Latin American and
Caribbean Literature in Health Siences (LILACS) e United States National Library of
Medicine (PUBMED). Foram utilizadas, para a busca dos artigos, as palavras-chave “Se-
maglutida”, “Obesity” e “GLP-1". Critérios de inclusao: estudos clinicos randomizados,
publicados em inglés, espanhol e portugués sem limitacao de tempo, e disponiveis
gratuitamente. Critérios de exclusao: artigos sem associacao do uso da medicacao a
obesidade; uso da medicacao para controle de outras comorbidades. RESULTADOS
E DISCUSSAO: A semaglutida possui meia-vida de 165 horas, aspecto que permite
sua administracao pela via subcutanea em doses semanais de 2,4 mg. Ao se ligar aos
receptores de GLP-1 presentes no hipotalamo e no rombencéfalo, desencadeia acdes
anorexigenas, regula o apetite, as preferéncias alimentares, e consequentemente, oca-
siona déficit caldrico. Um estudo norte-americano com duracao de 68 semanas, ava-
liou 180 adolescentes com obesidade ou sobrepeso submetidos ao tratamento com
semaglutida, e constatou que o peso corporal de 73% dos participantes submetidos a
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farmacoterapia decaiu em pelo menos 5%, resultado superior ao placebo. Na Alema-
Nnha, uma pesquisa com 72 pessoas registrou perda de 9,9% do peso corporal em 20
semanas de uso da semaglutida, comparada a perda de 0,4% naqueles tratados com
placebo. Os pacientes tratados com a semaglutida, apos a perda de peso, apresenta-
ram melhora dos fatores de risco cardiometabodlicos, da circunferéncia abdominal, dos
niveis de hemoglobina glicada e do perfil lipidico. O uso da semaglutida propiciou
efeitos adversos leves e transitdrios, como nauseas, vomitos, diarréia e constipacao.
Porém, esses eventos nao causam impactos relevantes no tratamento da obesidade.
Em analise descritiva, a perda de peso com semaglutida variou de 9,6% a 17,1% em
participantes sem efeitos adversos gastrointestinais e de 11,4% a 17,7% naqueles com
efeitos adversos. Visto isso, denota-se que a associagcao da semaglutida a pratica de
exercicios fisicos e a mudanca de habitos alimentares € segura e eficaz para o trata-
mento da obesidade. CONSIDERACOES FINAIS: A farmacoterapia com semaglutida
em pacientes com obesidade possui o0 beneficio da perda de peso corporal em niveis
consideraveis em pacientes com IMC elevado.

Palavras-chave: Semaglutida; Obesidade; GLP-1.
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CAP 43 - FATORES DE RISCO
ASSOCIADOS A CIRURGIAS PLASTICAS
NA SOCIEDADE ATUAL.

» Marcelo Augusto Costa Oliveira

Graduando em Medicina pela Faculdade Medicina de Rio Verde (UniRV) -Campus Rio Verde, Goids, Brasil
» Amanda Dassi

Graduando em Medicina pela Faculdade Medicina de Rio Verde (UniRV) -Campus Rio Verde, Goids, Brasil
» Lucas Gabriel Skerratt Suckow

Graduando em Medicina pela Faculdade Medicina de Rio Verde (UniRV) -Campus Rio Verde, Goids, Brasil
» lan Atila Rodrigues Cardoso

Graduando em Medicina pela Faculdade Medicina de Rio Verde (UniRV) -Campus Aparecida, Goids, Brasil

» Eurico Rosa Almeida Filho

Graduando em Medicina pela Faculdade Medicina de Rio Verde (UniRV) -Campus Aparecida, Goids, Brasil
LaraCandida de Sousa Machado

» Enfermeira, pela Pontificia Universidade Catdlica de Goids, Goidnia, Goids,Brasil.

Area tematica: Cirurgia Plastica
E-mail do autor para correspondéncia: marceloaugusto.mmm.ma@gmailcom

INTRODUQAO: Dados da Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica, de 2018,reve-
laram que o Brasil € o pais lider em procedimentos estéticos no mundo. Oaumento
anual do numero de cirurgias pode ter sido ocasionado pela crescentepopularidade
das redes sociais levando ao desejo do “corpo perfeito”, haja vistague esse expressivo
alargamento se deu nos ultimos 15 anos. Dentre as cirurgiasmais procuradas estao as
abdominoplastias e as cirurgias mamarias (aumento oureducao). A subversao incon-
sequente da autoimagem, e a insatisfacao com oprdprio corpo, leva os pacientes
dispostos e desejosos de realizar essetipo deprocedimentoaignorar ou menosprezar
as possiveis complicacdes e contratempos cirurgicos. OBJETIVO: Elucidar possiveis
riscos de procedimentos cirdrgicoscomo o tromboembolismo pulmonar (TEP), sero-
mas e rejeicdes de proteses, alémda recorréncia de tais complicacdes. MATERIAIS E
METODOS: O presentetrabalho norteou-se em uma revisao integrativa de 13 artigos
cientificos,publicados na plataforma SciElo, entre os anos de 2018 a 2023, utilizando
osdescritores “Cirurgia”, “plastica”, “riscos” e “aumento”. Foram selecionados comofon-
te de dados quatro artigos originais publicados entre os anos de 2018 a 2022como
fontes relevantes ao tema, além de dados disponibilizados pela Sociedade Brasileira
de Cirurgia Plastica, publicados no ano de 2018. RESULTADOS E DISCUSSAO: O nu-
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mero de complicacdes decorrentes de procedimentoscirurgicos para fins estéticos,
mostrou-se aguém do esperado, dado a quantidadede cirurgias realizadas anualmen-
te com desfechos satisfatorios. Decorrente de uma busca fervorosa por um substi-
tuto anatdmico para a mama, a fim de corrigirproblemas estéticos, a comunidade
cientifica possuia apenas um historico deinsucessos até a chegada do silicone, que
transformou o cenario desde o inicio dasua utilizagao na década de 1960. Desde entao,
O numero de infeccdes e alteracdescomo contratura capsular e calcificacao se tor-
naram um nudmero guaseinexpressivo se comparado ao numero de procedimentos
eficazes anualmente. Além disso, a formacao de seromas deve ser levada como uma
causa multifatorial, e a incidéncia de fendbmenos tromboembdlicos em procedimen-
tos de mamoplastia,seja ele de aumento ou de reducao fica abaixo de 1%, mostrando
gue as consultaspré hospitalares e os protocolos de profilaxia sao efetivos se segui-
dos de maneira sistematica. CONSIDERAGCOES FINAIS: Podemos compreender com
a analiserealizada nas literaturas abordadas, que sao pouquissimos 0s casos decom-
plicacdes decorrentes de cirurgias plasticas atualmente. Os riscos cirurgicosexistem,
porém, ocorrem por se tratar de uma intervencao externa e nao pelo tipode procedi-
mento, tendo que se levar em conta uma série de outros fatorespregressos da vida e
dos habitos dos pacientes.

Palavras-chave: Cirurgia; Plastica; Riscos; Aumento.
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CAP 44 - NANOMEDICINA: A
REVOLUCAO NO DIAGNOSTICO E
TRATAMENTO DO CANCER

» Natalia Beatriz Garavaso

Graduanda em Medicina na Universidade de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Isadora Pinheiro Sleiman

Graduanda em Medicina na Universidade de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Rafaela Sayuri Sugui

Graduanda em Medicina na Universidade de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Cristhiane Campos Marques

Docente do curso de Medicina na Universidade de Rio Verde- UNIRV, Rio Veerde, Goids, Brasil.

Area tematica: Oncologia
E-mail do autor para correspondéncia: natybia_vest@hotmail.com

INTRODUGAO: A nanomedicina € um campo cientifico que utiliza da nanotec-
nologia, isto &, particulas nanomeétricas biocompativeis, com o fito de diagnosticar e
curar doencas de maneira mais eficaz. Essa area teve primeiro enfoque na década de
1970, quando o Doxil (Doxorubicin HCI Liposome Injection) se tornou o primeiro na-
nofarmaco quimioterapico de composicao lipossomal aprovado no mercado. Desde
entao, avancos tem ocorrido na tentativa de utilizar nanoparticulas na oncologia, os
guais mostram potencial inovador. Desse modo, o estudo desse campo torna-se es-
sencial, uma vez que a neoplasia € a segunda maior causa de morte no mundo, justa-
mente pela dificuldade de descoberta e terapéutica precoce. OBIETIVOS: Investigar
e descrever como ocorre o diagnostico e tratamento do cancer por meio da nanome-
dicina, além de elucidar seu carater inovador. MATERIAIS E METODOS: Este estudo
trata-se de uma revisao integrativa de literatura. Foram utilizadas as bases de dados
PUBMED, SCIELO e Google Académico, tendo como descritores “Nanotecnologia”,
“Nanomedicina” e “Cancer”. Como critérios de inclusao, selecionaram-se artigos na
integra, nos idiomas portugués e inglés, sem limitacao de tempo, que abordavam
acerca da tematica apresentada. RESULTADOS E DISCUSSAO: Estudos apontam que
o principal problema no diagndstico do cancer € o fato de que as técnicas tradicionais
de imagem nao possuem versatilidade no fornecimento de dados completos acerca
do tipo de tumor, estagio e extensao, o que tarda o processo de investigacao ao pas-
SO que a doencga avanga, dificultando posterior tratamento. Destarte, nanoparticulas
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como semicondutores, pontos quanticos e nanocristais tem ganhado atencao cien-
tifica, pois possuem caracteristicas como facilidade de ligacao a grupos funcionais,
fluorescéncia e contraste, o que fornece um diagndstico mais convincente e eficaz
de neoplasias. Quanto ao tratamento, o principal obstaculo € a dificuldade dos méto-
dos convencionais em atingir o tecido-alvo, causando toxicidade e morte de células
saudaveis no processo. Tal barreira pode ser superada através do uso de nanoparticu-
las, ja que sua escala nanométrica permite especificidade e facilidade em atravessar
barreiras bioldogicas. Avancos recentes incluem a fabricacao de micelas, lipossomas
e dendrimeros que funcionam como nanocarreadores de farmacos, protegendo as
drogas da degradacao e facilitando a entrega no local especifico da neoplasia. Outros
meétodos sao a terapia fototérmica, que usa nanometais para causar danos térmicos
ao tumor, além da terapia génica, na qual ha o silenciamento de genes em células
tumorais. Nesse contexto, torna-se evidente o potencial revolucionario desse método
na reducdo da morbidade e mortalidade por cancer. CONSIDERAGOES FINAIS: O
uso da nanomedicina tem sido amplamente explorado e abriu portas para uma nova
area de pesquisa: a nano-oncologia. Com isso, estudos continuos e extensos nessa
area prometem estabelecer o uso de nanoparticulas como uma abordagem diag-
nostica e terapéutica mais rotineira, eficaz e segura contra o cancer em um futuro
nao tao distante.

Palavras-chave: Nanomedicina; Nanoparticulas; Cancer.
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CAP 45 - INFLUENCIA DA SINDROME DA
FRAGILIDADE NO DESENVOLVIMENTO
DE DELIRIUM EM IDOSOS

» Déborah Rodrigues Didé

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Evandro Miguel Dantas Borges

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Raybe Paulina Batista de Sousa

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Lara Candida de Sousa Machado

Enfermeira, pela Pontificia Universidade Catdlica de Goids (PUC-GO), docente efetiva do curso de
Medicina da Universidade de Rio Verde (UniRv), Rio Verde, Goids, Brasil

Area tematica: Eixo transversal (outra area da salde ndo mencionada)
E-mail do autor para correspondéncia: deborah.dido27@gmail.com.

INTRODUCAO: A sindrome da fragilidade refere-se a reducdo do armazenamento
bioldgico, da resisténcia aos agentes externos e a vulnerabilidade para a perda da in-
dependéncia geriatrica. Esse viés somado a ma qualidade de vida do individuo, com-
pactuam para a senilidade e o aparecimento do delirium. O déficit cognitivo global
€ caracteristico desta condicao. OBJIETIVO: Analisar as possiveis causas do delirium
em idosos com multimorbidades relacionadas com a sindrome geriatrica. MATERIAIS
E METODOS: O estudo presente é uma revisdo narrativa, com a utilizacdo de artigos
em lingua portuguesa e lingua inglesa, com base nos dados cientificos publicados
no Online Scientific Electronic Library (SCIELO), na Biblioteca virtual em saude (BVS)
e no United States National Library of Medicine (PUBMED), utilizando termos como
“Delirium” AND “Sindrome geriatrica”. Nao foi utilizado demarcador temporal. RESUL-
TADOS E DISCUSSAO: O fato de que a vulnerabilidade bioldgica é proeminente para
a sarcopenia, traz parametros de perda de forca, desnutricao, poliqueixas e doencas
crénicas nao transmissiveis. Tal quadro revela que, com o avancar da senilidade ha a
perda gradativa da independéncia do individuo, podendo evoluir para a imobilidade
e aparecimento de lesdes por pressao, tornando o idoso mais vulneravel a infeccoes
e tratamentos excessivos, o que resulta em internacdes hospitalares. Esses processos
infecciosos interferem no sistema nervoso central, inflamando o cértex cerebral rea-
justando no seu funcionamento e trazendo os sintomas tipicos do delirium, esta ma-
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nifestacao sendo secundaria pode ser um sinal de sepse. Além disso, a interferéncia
da utilizacdao de farmacos anticolinérgicos, que interrompem a acao da acetilcolina
(neurotransmissor responsavel pela cognicao e atencao), podem causar os sintomas
como a falta de atencao, irritabilidade, alucinacdes e memoaria deficitaria. Nesse viés a
situacao se agrava, pois quando ha diagndsticos erréneos de depressao, confundidos
com a hipoatividade do delirium, ocorre a prescricao de anticolinérgicos, assim, ha o
alongamento do quadro e um pior prognostico. Sobre a prevaléncia, estudos com-
provam gue a condicao € maior em ambientes comunitarios, como asilos, do que fora
dessas instituicdes, também é maior em pacientes nas unidades de terapia intensiva
e que fazem uso de ventilagdo mecanica, com cerca de 50 a 70% dos casos. Esses da-
dos demonstram que a gravidade do quadro depende do estado de fragilidade do
paciente e de fatores externos que corroboram para a vulnerabilidade. CONSIDERA-
q:(")ES FINAIS: A debilidade do sistema imune para infeccdes, somada a polifarmacia,
aos fatores estressantes de internacdes e ao declino cognitivo sao fatores decisivos
para o delirium no idoso, e é essencial considerar esse diagnodstico diferencial para nao
gerar iatrogenia e levar o paciente ao obito.

Palavras-chave: Sindrome da Fragilidade; Delirium; Senilidade.
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CAP 46 - PREVALENCIA DE HANSENIASE
EM 07 MUNICIPIOS DO SUL GOIANO NOS
ULTIMOS 10 ANOS

Cleiber Campos Mendes Filho

Graduando(a) em Medicina pela faculdade de medicina da UNICERRADO, Goiatuba, Goids, Brasil.
Eduarda Cristina Diel

Graduando(a) em Medicina pela faculdade de medicina da UNICERRADO, Goiatuba, Goids, Brasil.
Karine Felipe Martins

Graduando(a) em Medicina pela faculdade de medicina da UNICERRADO, Goiatuba, Goids, Brasil.
Guilherme Rocha Rodrigues

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil.
Ricardo Silva Tavares

Meédico, Biomédico e Mestrando do programa Ciéncias Ambientais e Saude, Pontificia Universidade
Catdlica de Goids, Goidnia, Goids.

Barbara Rocha Gongalves

Meédica da Faculdade Morgana Potrich, Docente do curso de medicina da UNICERRADO.

Area tematica: Doencas Infecciosas e Parasitarias
E-mail do autor para correspondéncia: cleibercmfilho@gmail.com

INTRODUGAO: A hanseniase causada pelo bacilo Mycobacterium leprae, é uma
doenca crénica infecciosa, transmissivel e persistente como problema de saude publi-
ca no Brasil. Sem tratamento, pode resultar em deformidades e incapacidades fisicas
muitas vezes irreversiveis. OBJETIVO: Analisar a incidéncia da hanseniase nos muni-
cipios do sul Goiano ao longo dos ultimos 10 anos buscando compreender a preva-
|éncia da doenca. METODOLOGIA: Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo e
guantitativo a partir de dados do departamento de informatica do sistema unico de
saude (DATASUS) sobre o numero de casos confirmados de Hanseniase nos anos de
2012 a 2022 em municipios do sul Goiano, com total de habitantes de 10.000 a 50.000,
de acordo com Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica (IBGE) atualizado em 2021.
Para analise dos resultados foram considerados os seguintes dados sociodemografi-
COS: raca, sexo e escolaridade. As informacdes foram compiladas no Microsoft Excel,
com dupla checagem de dados, e realizacao de analise descritiva: Média, mediana e
valores extremos através do software Past4. Empregou-se, para a comparacao das va-
riaveis independentes, através do método analitico Correlacao Linear de Pearson, com
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significancia <0,05 (p< 0,05). RESULTADOS E DISCUSSAO: No periodo estudado (2012
—2022) foram notificados e confirmados 369 casos de Hanseniase em Municipios do
Sul Goiano diante do critério de inclusao (SINAN). As cidades com maior quantidade
de notificacdes de casos foramPontalina (20,86%), Piracanjuba (15,98%), Bom Jesus de
Goias (13,24%), Morrinhos (10,70%), Goiatuba (13,55%) e Indiara (10,02). O menor indice
foi observado em Edeia, correspondendo a 7,04%. O ano de maior prevaléncia foi em
2015 com 104 casos (28,18%) e o de menor prevaléncia foi de 2022 com 46 casos (12,45%).
Quanto ao critério raga, ha uma maior incidéncia na populacao parda e em relagcao ao
sexo houve maior prevaléncia nos individuos do sexo masculino com 306 casos Nnos
municipios supracitados, enquanto no sexo feminino houve 161 casos notificados e
confirmados.Ja quando avaliado em relagcao a escolaridade, em Goiatuba e Bom Jesus
de Goias houve maior prevaléncia entre a 5° e 8° série incompleta do Ensino Funda-
mental com 16 casos em ambas cidades, Morrinhos, Pontalina, Edéia e Piracanjuba da
1° a 4° série incompleta do Ensino Fundamental com 19, 20, 7 e 14 respectivamente,
ja em Indiara houve 10 casos em individuos com Ensino Médico Completo. Diante da
correlacao linear, observou-se uma correlacao forte entre os municipios de Piracan-
juba, Pontalina e Bom Jesus de Goias, respectivamente (r=0,89, r=0,86) e correlacao
moderada entre Goiatuba e Morrinhos (r= 0,75). CONSIDERAGCOES FINAIS: Sendo as-
sim,a partir da analise, houve aumento de novos casos detectados no sul goiano, sen-
do necessario estratégias de combate a doenca e integracao entre acdes de atencao
e vigilancia a saude para o desenvolvimento das agdes de controle da hanseniase.

Palavras-chave: Hanseniase; Mycobacterium; Saude Publica.
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CAP 47 - REPERCUSSAO DA
DEFICIENCIA DE VITAMINA D NO IDOSO
EM USO DE ORLISTATE

» Lyzandra Almeida Barros Alves

Graduandos em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Laryssa Almeida Barros Alves

Graduandos em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Eduardo Attié Vieira

Graduandos em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Jean Marcos Xavier Machado

Graduandos em Medicina pela faculdade de medicina do Centro Universitdrio de Goiatuba -
UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil.

» Guilherme Rocha Rodrigues

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde — UNIRV, campus Rio Verde, Goids, Brasil.
» Dorcas Fernandes dos Anjos Melo

Docente do Centro Universitdrio de Goiatuba — UniCerrado, Goiatuba, Goids, Brasil. Farmacéutica.
Doutora em Ciéncias da Saude pela Universidade Federal de Goids - UFG, Goidnia, Goids, Brasil.

Area tematica: Geriatria

E-mail para correspondéncia: [yzandraalmeidabarros@amail.com

INTRODUGAO: O orlistate € um medicamento utilizado no tratamento de pa-
cientes com sobrepeso ou obesidade, inibe as lipases pancreaticas, reduzindo assim
a hidrdlise dos triglicerideos e sua absor¢cdao. Por conseguinte, aumenta a excre¢cao
de lipidios pelas fezes auxiliando na perda de peso. Todavia, a ingestao alimentar ou
medicamentosa de vitaminas lipossoluveis, como a D (calciferol) precisara de um am-
biente lipidico para a absorcao, essa fica muito prejudicada em usuarios do orlistate,
aumentando a chance de uma hipovitaminose de calciferol. Isto, contribui no aumen-
to do risco de desmineralizagcao dssea, que ja é fisioldgica em idosos. OBIETIVO: Des-
crever e entender a relacao do uso de orlistate ocasionando deficiéncia de vitamina
D e uma de suas repercussdes no idoso, a desmineralizacao 6ssea. MATERIAIS E ME-
TODOS: Trata-se de uma revisao sistematica e integrativa da literatura, com avaliagao
critica de evidéncias por meio de uma busca nas basesindexadas de dados do SciELO
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(Scientific Eletronic Library Online) e PubMed, pelos descritores “orlistate”,
“vitamina D" e “osteoporose”. Foi feita a exclusao de todos os artigos pagos e aqueles
gue tangenciam o tema, entre os anos de 2019 a 2022. RESULTADOS E DISCUSSAO:
Os estudos analisados confirmam que o uso de orlistate diminui a absorcao de vita-
mina D oportunizando uma hipovitaminose e, por conseguinte, uma desmineraliza-
¢ao ossea. O idoso possui uma tendéncia de diminuir progressivamente a densidade
0ssea com o passar das décadas, na mulher, evidenciado pela menopausa, essa perda
€ maior. A vitamina Dpossui como uma das fun¢des controlar o metabolismo ésseo.
Uma vez que ha déficit desta vitamina no organismo aumenta-se o risco de haver a
osteoporose. CONSIDERAGOES FINAIS: Dessa forma, é preciso salientar que o uso
do orlistate no idoso deve acompanhar o monitoramento, por meio de exames labo-
ratoriais, para medir as taxas de vitamina D e suplementar quando necessario. Outro
ponto importante € a orientacao de exposi¢cao a luz solar, uma vez que a vitamina D
também pode ser produzida endogenamente em individuos quando expostos a luz
do sol, € extremamente importante haver todas essas orientacdes, uma vez que o
déficit desta vitamina pode ocasionar a osteoporose e, por consequéncia, problemas
mais sérios, como fraturas em ossos longos, quadril e vértebras afetando de forma di-
reta na taxa de mortalidade e qualidade de vida dos idosos.

Palavras-chave: Orlistate; Vitamina D; Osteoporose; Idoso.
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CAP 48 - FREQUENCIA DE TENTATIVA
DE SUICIDIO EM PACIENTES COM
TRANSTORNO DEPERSONALIDADE
BORDERLINE: UMA REVISAO
INTEGRATIVA.

» Nathalia Gomes Agulhon

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Ana Carolina Soares Souza

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Andressa Gomes Amaral

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Isabella Costa deResende

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Rafaela Pereira Nascimento

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
P Belise Vieira Evangelista da Rocha

Mestre em Ciéncias da Saude pela Universidade do Extremo Sul Catarinense— UNESC, Criciuma, Santa
Catarina, Brasil.

Area tematica: Eixo transversal
E-mail do autor para correspondéncia: nathagulhon22@gmail.com

INTRODUGAO: O transtorno de personalidade borderline inclui um comportamen-
to instavel e hipersensivel em varios aspectos da vida do individuo, principalmente
Nnos relacionamentos interpessoais e de autoimagem, assim como padrdes de impul-
sividade e humor flutuante. E comum automutilacdo nesses pacientes e o risco desui-
cidio é 40 vezes maior do que na populacao em geral, sendo a taxa de mortalidade de
8 a 10%. OBJETIVO:A revisao objetivou identificar na literatura cientifica a frequéncia
de tentativas de suicidio em pacientes com transtorno de personalidade borderline.
MATERIAIS E METODOS: O estudo realizado trata de uma revisio integrativa de li-
teratura. Os dados foram analisados através da Rede de Pesquisa Colaborativa Eu-
ropeia sobre Transtorno de Personalidade Borderline e de acordo com as diretrizes
do Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analysis (PRISMA). A
guestao norteadora foi “Qual a frequéncia da tentativa de suicidio em pacientes com
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transtorno de personalidade borderline?” Para responder a questao foram utilizados
artigos e estudos publicados no banco de dados do PubMed, utilizando os descritores
“Borderline personality disorder” AND “suicide” AND “attempt”. Os critérios de exclusao
foram artigos que nao apresentaram dados sobre apenas tentativas e as duplicatas.
RESULTADOS E DISCUSSAO: A amostra encontrou 98 artigos, no entanto 14 satisfi-
zeram os critérios estabelecidos. O transtorno de personalidade borderline tem como
fundamento desregulacao emocional, transtornos depressivos e comportamentos
suicidas ao longo da vida, além de fatores familiares como desestruturacao familiar e
historico de maus-tratos ou abuso sexual durante a infancia.A gestao de tentativas de
suicidio representa 10% da atividade psiquiatrica na sala de emergéncia. Nessa popu-
lacao, a prevaléncia do transtorno de personalidade borderline € alta (10 - 55%). Estudos
mostram que foram analisados 478 pacientes internados no pronto-socorro por au-
tointoxicacao e, desses, 99 individuos foramdiagnosticados como borderline. Quando
analisado tentativas pregressas de suicidio, pacientes com esse transtorno também
apresentaram maior frequéncia, € 0 meio mais usado para tal foram os neurolépti-
cos. Ja em um estudo feito durante 14 anos de acompanhamento em 118 pacientes
com transtorno de personalidade borderline, no intervalo de 10 anos, 55 individuos
tentaram suicidio, o que representa 46% da populacido analisada. CONSIDERAGOES
FINAIS: O transtorno de personalidade borderline acarreta um alto risco de comporta-
mentos e tentativas de autoexterminio, o que culmina em um significativo sofrimento
psicolégico desses individuos. E importante evidenciar que a impulsividade, medo de
abandono e perturbacao da autoimagem sao desdobramentos importantes dentro
do transtorno e merecem mais ateng¢ao no diagnostico, sobretudo porque sao fatores
gue contribuem grandemente para o suicidio nesses pacientes. Dessa maneira, urgea
necessidade de melhores estratégias para abordar essas tematicas no diagndstico e
manejo desse transtorno tanto de forma multidisciplinar quanto familiar, para que as-
sim a frequéncia de suicidio se torne cada vez menor em pacientes borderline.

Palavras-chave: Personalidade borderline; Suicidio; Tentativa.
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CAP 49 - ANALISE EPIDEMIOLOGICA DA
HEPATITE NO BRASIL

» Sthefani Kangerski

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde - UniRV, Rio Veerde, Goids, Brasil.
» Lucas Carvalho Rezende

Graduando em Medicina pela Universidade de Rio Verde - UniRV, Rio Veerde, Goids, Brasil.
» Lara Candida de Sousa Machado

Prof.2 Ma. da Faculdade de Medicina pela Universidade de Rio Verde, Goids.

Area tematica: Eixo transversal
E-mail do autor para correspondéncia: sthefanikang@gmail.com

INTRODUGAO: As hepatites sdo processos inflamatdrios hepaticos que podem ser
secundarios a infecgdes virais, drogas ou outros processos patoldgicos. Na forma agu-
da, sua etiologia mais comum sao as hepatites virais. OBJIETIVOS: Descrever 0s casos
de hepatite notificados no Brasil entre os anos de 2015 e 2020. METODOLOGIA: Tra-
ta-se de um estudo transversal descritivo, de abordagem quantitativa, realizado por
meio de dados obtidos do Sistema de Agravo de Notificacao (SINAN), acessado por
meio do Departamento de Informatica do SUS (DATASUS) dos ultimos 5 anos. RESUL-
TADOS E DISCUSSAO: Durante os anos analisados ocorreram 170.967 casos de hepa-
tite viral, sendo que 39,1% dos casos ocorreram na regiao Sudeste, dessa regiao a maior
parte dos casos (64,97%) foram diagnosticados no estado de Sao Paulo, ja a regidao que
menos foram diagnosticados casos de hepatite foi a regido Centro-Oeste totalizando
6,14% dos casos totais. Outrossim, de acordo com o0s registros epidemioldgicos, a raca
mais afetada foi a branca (46,98%), seguida da parda (32,11%), além disso foi possivel
concluir que o sexo masculino foi o mais descrito como portador, totalizando 57,46%
dos pacientes. Ao analisar a faixa etaria, os pacientes mais comumente diagnostica-
dos com esta condi¢ao estdao entre a faixa etaria 40-59 anos totalizando 46,05% do
montante, e em seguida encontram-se as pessoas entre 20-39 anos, as quais somam
28,07%, os menos afetados sao as criangas entre 1-4 anos que representam 0,32% dos
casos. Ademais, em relacao a clinica da patologia a mais encontrada foi a hepatite
crénica (78,16%), logo em seguida encontra-se a hepatite aguda (11,31%) e em terceiro lu-
gar a hepatite fulminante (0,19%). Durante os 5 anos analisados observou-se que o virus
C representou 53,61% dos casos, sendo o mais comum, seguido pelo virus B (37,38%),
virus A (4,65%), virus B+D (0,25%) e virus E (0,02%). Ainda é possivel afirmar que a fonte
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de infeccao mecanica foi ignorada em 58,02% dos diagnodsticos, contudo entre os me-
canismos possiveis de infeccao a via sexual se destaca representando 15,33% da fonte,
em seguida as drogas injetaveis ocupam o segundo lugar sendo 6,06% das fontes,
e depois as fontes mais comuns sao em sequéncia a transfusao sanguinea (4,55%) e
alimentos e dgua (2,59%), enquanto a via vertical totaliza 1,18%. CONCLUSAO: A partir
da analise foi possivelidentificar que de forma sequencial os virus que mais causam
hepatite sao os virus C, virus B, virus A e virus B+D. Destarte, concluiu-se que entre os
grupos analisados o perfil epidemioldgico mais caracteristico € o do homem, branco
e morador do Sudeste. E importante ressaltar que a maior parte dos casos foram diag-
nosticados em pacientes que possuem entre 40-59 anos, sendo a forma clinica mais
comum a croénica.

Palavras-chave: Epidemiologia; Hepatite; Infeccao por Virus de Hepatite.
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CAP 50 - A RELACAO ENTRE A
DISBIOSE INTESTINAL E A DOENCA DE
ALZHEIMER

P Leticia Gabriela Grigolo

Graduando em Medicina na Universidade de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde,Goids, Brasil.
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Graduando em Medicina na Universidade de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde,Goids, Brasil.
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Graduando em Medicina na Universidade de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde,Goids, Brasil.
» Sarah Almeida Feitoza

Graduando em Medicina na Universidade de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde,Goids, Brasil.
» Rychard Arruda de Souza

Meédico especialista em Geriatria pela Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia. Diretor da
Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Clinica médica.
E-mail do autor para correspondéncia: leticiagabriela.le@gmail.com.

INTRODUGAO: A Doenca de Alzheimer (DA) apresenta uma epidemiologia cres-
cente que, de acordo com a Organizacao Mundial da Saude, em 2030 o numero de
casos sera 60% maior que o atual de 35 milhdes de casos, o que torna seu estudo indis-
pensavel. Essa doenca caracteriza-se por um desequilibrio do sistema nervoso em de-
corréncia do acumulo de placas beta amiloides (AB) e de emaranhados neurofibrilares
(NFTs). As placas AB originam-se de clivagens alternativas da proteina precursora de
amiloide (APP) em agregados insoluveis e incapazes de serem digeridos por células
microgliais, por isso, depositam-se nas fendas sinapticas. Os fatores inflamatdrios das
microglias estimulam a producao de NFTs de proteinas Tau hiperfosforiladas associa-
das aos microtubulos dos neurbnios - essenciais para o fluxo axonal rapido e estabili-
dade neuronal. A neuroinflamacao acelera a polimerizacao dos NFTs insolUveis e pre-
judica a comunicag¢ao entre os neurdnios. Sabe-se que essa doenga nao ocorre apenas
pela cascata amiloide no cérebro, ja que toxinas resultantes de uma disbiose intestinal
também causam neuroinflamacao. OBIETIVOS: Compreender a relacao entre o dese-
quilibrio da microbiota intestinal e a DA. MATERIAIS E METODO: Este estudo trata-se
de uma revisao integrativa de literatura. Foi utilizada a base de dados PUBMED, a partir
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dos descritores “Microbiota intestinal” e "Alzheimer”. Como critérios de inclusao, sele-
cionaram-se artigos disponiveis na integra que abordavam acerca da relacao entre a
microbiota e a Doenca de Alzheimer e foram excluidos artigos anteriores a 2017. RE-
SULTADOS E DISCUSSAO: Uma alimentacdo inflamatdria compromete a microbio-
ta intestinal, alterando seus microrganismos. Os que predominam possuem elevada
producao de metabdlitos toxicos, comoa alfa-sinucleina. Esses metabdlitos ativam a
resposta imunoldgica por meio do tecido linfoideassociado ao trato gastrointestinal e
dos receptores dos enterocitos que estimulam a producao de citocinas e interleucinas,
fomentadoras da cascata inflamatodria e sinalizadoras de leucocitos. Essa inflamacao
aumenta a permeabilidade intestinal, promovendo a passagem de bactérias, de ami-
loides microbianos e de moléculas ativadoras do sistema imune a corrente sanguinea.
Nessa logica, esses microrganismos, somados a resposta humoral ativada, perpassam
a barreira hematoencefalica e aumentam a microgliose, a astrogliose - envolvidas na
liberacao das citocinas e das quinases, na ativacao das interleucinas e dos receptores
Toll-Likes. Como consequéncia, gera-se uma cadeia de respostas neuroinflamatodrias
e neurotoxicas. Essas reacdes contribuem para a geracao de NFTs e para o aumento
da clivagem alternativa de APP, por enzimas beta e gama secretases, para formacao
de AB. Estas podem ser formadas também pela conversao de amiloides microbianos,
como a alfa-sinucleina, em Ap. Esses dois fatores comprometem todo sistema sinapti-
co cerebral, logo favorecem a instalacdo de doencas como o Alzheimer. CONCLUSAO:
Portanto, a DA tem uma epidemiologia alarmante e uma fisiologia complexa que en-
volve o eixo-intestino-cérebro e disbiose intestinal. Isso possibilita explorar seu possi-
velinicio, sua progressao, possiveis terapéuticas e prevencdes, como a importancia dos
habitos saudaveis e anti-inflamatdrios que promovem uma boa microbiota e reduzem
as chances de desenvolver a doencga.

Palavras-chave: Microbiota Intestinal; Doenca de Alzheimer; Neuroinflamacao.
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CAP 51 - OS EFEITOS DA
MUSICOTERAPIA EM PACIENTES
ONCOLOGICOS PEDIATRICOS
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Verde, Goids, Brasil.

» Maria Clara de Oliveira Martins

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina da Universidade de de Rio Verde- UniRV, Rio
Verde, Goids, Brasil.

» Mariana Mesquita Leite

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina da Universidade de de Rio Verde- UniRV, Rio
Verde, Goids, Brasil.

» Nicole Jorge Teixeira

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina da Universidade de de Rio Verde- UniRV, Rio
Verde, Goids, Brasil.

» Berenice Moreira

Doutora em Saude Coletiva, Professora Titular da Faculdade de Enfermagem da Universidade de Rio
Verde — UniRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Oncologia
E-mail do autor para correspondéncia: beatrizmoreiradealmeidal@gmail.com

INTRODUGCAO: O cancer infantil € uma das principais causas de morte de criancas
e adolescentes no mundo, com altas incidéncias e variagdes consideraveis de progres-
sao dependendo do sexo, idade, grupo racial e étnico do paciente. Segundo a Orga-
nizacao Mundial de Saude (OMS), cerca de 400.000 criancas sao diagnosticadas com
cancer por ano, dentre eles os mais comuns: leucemia, linfoma, tumores cerebrais e
tumor de Wilms. No Brasil, o cancer ja representa a primeira causa de morte (8% do to-
tal) por doenca entre criancas € adolescentes de1a 19 anos. O ambiente estressante de
guimioterapia e rotinas separadas de seus amigos e familiares gera problemas fisicos
€ emocionais para os pacientes, os pais e os cuidadores. Essa perspectiva excruciante
influencia negativamente o humor e a qualidade de vida dos envolvidos. Nesse cena-
rio,surge a musicoterapia, umatécnica de promoc¢ao da saude e interveng¢ao hospitalar
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por meio da qual o profissional pode fornecer qualidade de vida, alivio de sintomas,
tratamento e reabilitacao dos pacientes de forma mais humanizada e como instru-
mento de criatividade em contextos grupais. Atualmente, por meiode inUmeras técni-
cas expressivas, o padrao da qualidade de vida pode apresentar melhoras por meio da
musica, dramatizacao, danca e as multiplas formas artisticas. OBIETIVO: Descrever os
efeitos da musicoterapia no alivio de sintomas e promocao da qualidade de vida dos
pacientes oncolégicos pediatricos. MATERIAIS E METODOS: Revisdo do tipo Integra-
tiva da literatura na base dedados PubMed e Google Académico. Critérios de inclusao:
artigos publicados entre 2008 e 2022. Critérios de exclusao: artigos que abordam mu-
sicoterapia no tratamento de outras condicdes patoldgicas. A busca inicial resultou
em 50 artigos, apods analise do titulo, 8 artigos foram selecionados para comporem o
resumo. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os estudos sugerem que a musicoterapia pos-
sui uma influéncia maior na ansiedade pds quimioterapia, emaque € possivel observar
uma melhora significativa e mais eficaz. Técnicas aplicadas antes da quimioterapia
apresentaram resultados exponencialmente menores. Ademais, os resultados evi-
denciaram um aumento consideravel na temperatura da pele dos pacientes, além de
melhoraros aspectos fisicos, emocionais e cognitivos relacionados ao cancer. Os sinto-
mas fisioldgicos apresentaram uma melhora pequena e em menor grau. Os estudos
também apontam que a musicoterapia € mais eficaz quando aplicada com criancas
entre 4 e 7 anos de idade. Os achadosmais prevalentes apontam para uma melhora do
bem estar social da populacao estudada e a uma melhora nas condi¢cdes psicologicas
de cada paciente.Observou-se também efeitos positivos naansiedade, nauseas e vo-
mitos induzidos pela quimioterapia. CONSIDERAGOES FINAIS: Apesar da pequena
melhora nos sintomas fisioldgicos de cada paciente, a musicoterapia € indicada como
uma otima alternativa de tratamento paliativo e melhoria do bem estar social, psico-
l6gico e mental. Criangcas submetidas a musicoterapia apresentaram também uma
maior tolerancia a quimioterapia.

Palavras-chave: Quimioterapia; Cuidados paliativos; Oncologia; Reabilitacao.
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CAP 52 - LEUCEMIA MIELOIDE CRONICA
E MUTACAO GENICA BRC-ABL.

P Leticia Mesquita Pacheco

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Roberto Carlos Ferreira Filho

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Matheus Lourengo Engelberg

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

» Lara Candida de Sousa Machado

Enfermeira. Professora Mestre da faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica:

E-mail do autor para correspondéncia: |eticiamesguitpacheco@amail.com

INTRODUGAO O gene de fusdo BCR-ABL é a expressdo molecular do cromossomo
Philadelphia. Essa anormalidade citogenética € a alteracao mais comum nas leuce-
mMias causadas pela translocacao(9;22). Dependendo do local de clivagem, sao produ-
zidas duas proteinas de fusao diferentes (210 kD e 190 kD). A identificacao deste gene
tem um significado diagnodstico, uma vez que é responsavel pela fisiopatogenia da
leucemia mieloide crénica (LMC). OBJETIVO Descrever a leucemia mieloide crénica
e sua associacdo com a mutacdo génica BRC-ABL. MATERIAIS E METODO Trata-se
de uma revisao integrativa,onde foi realizado um levantamento de bibliografico que
ocorreu através das plataformas do PubMed, SciELO e LILACS com os seguintes des-
critores: leucemia; BRC-ABL positivo; translocacao cromossémica;. Primeiramente, a
busca é realizada usando os descritores separadamente e, em seguida, a insercao do
operador “e
portugués, espanhol e inglés que se adequam ao objetivo do trabalho. RESULTADOS
E DISCUSSAO A leucemia mieldide crénica (LMC) é uma desordem mieloproliferativa
com capacidade de diferenciacao celular preservada particularmente da linhagem

4 ”

é utilizada. Por fim, foram incluidosos estudos publicados nos idiomas

granulocitica que exteriorizam para o sangue periférico e 6rgaos além da medula.
Além disso, podem apresentar trombocitose, contagem elevada de mieloblastos, eo-
sindfilos e basdfilos, no entanto, a linhagem eritroide em grande maioria das vezes
encontra-se reduzida. Sua patogénese em grande parte advém da translocacao entre
bracos dos cromossomos 9 e 22 -t(9;22), forrmmando o oncogene BRC-ABL, conhecido
como Cromossomo Philadelphia. A formacao desse gene, é responsavel pela forma-
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¢ao de uma tirosina-quinase (P210), resultando na proliferacao neoplasica medular. O
quadro clinico corresponde a uma leucocitose neutrofilica, febre vespertina, astenia
e dores 6sseas. Sugere-se o diagnostico a partir de mielograma apresentando hiper-
plasia mieldide com relacdo granulocitica-eritrocitica (G/E) aumentada- normal até
3:1. Confirma-se a partir do diagnostico através do cariétipo com o Cromossomo Phi-
ladelphia ou pela presenca do gene BRC-ABL. O tratamento na maioria das vezes é
feito com Inibidores de Tirosina Quinase com objetivo de remissao citogenética. CON-
SIDERACOES FINAIS A LMC é uma doenca que afeta a medula dssea causada pela
sintese anormal de tirosina quinase, uma proteina produzida devido a translocagao
génica entre o cromossomo 9 e 22. Os sintomas incluem desde sindrome febril ines-
pecifica até quadros mais graves em que ocorre agudizacao da doenca. O tratamento
se baseia em inibidores da tirosina quinase com objetivo de remissao hematoldgica e
citogenética.

Palavras-chave: Leucemia 1, BRC-ABL positivo 2; Translocagao cromossdémica 3.
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CAP 53 - USO DE TROMBOLITICOS NO
INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO COM
SUPRADESNIVEL DO SEGMENTO ST:
RISCOS E BENEFICIOS

» Tayna de Farias Borges

Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde — Campus Rio Verde.

» Gabriely Leite Carvalho

Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Vlerde — Campus Rio Verde.

» Maykon Vinnycios Queirods Silva

Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde — Campus Rio Verde.

» Thays da Silva Queiroz

Faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde — Campus Rio Verde.

» Lara Candida de Sousa Machado

Professora da faculdade de Medicina da Universidade de Rio Verde — Campus RioVerde

Area tematica: Clinica Médica.
E-mail do autor para correspondéncia: tayna_1998@hotmail.com

INTRODUGCAO: O infarto agudo do miocardio com supradesnivelamento do seg-
mento ST (IAMCSST) ocasionado pela oclusao de uma artéria coronariana é conside-
rada uma emergéncia clinica que requer terapia de reperfusao mecanica ou farma-
co-invasivo, sendo queesta deve ser realizada nas primeiras doze horas de evolucao,
mMas para aumentar os niveis de sobrevida recomenda-se 0 uso assim que confirmada
a necessidade de reperfundir. Ademais, sabe-se que a intervencao coronaria percuta-
nea (ICP) é o tratamento “padrao-ouro” no IAMCSST, contudo, a maioria dos sistemas
de saude conta somente com agentes tromboliticos em seus respectivos hospitais.
OBIJETIVOS: Analisar e descrever os beneficiose os riscos encontrados quando é ne-
cessario trombolisar pacientes com IAMCSST. MATERIAIS E METODOS: O trabalho
pautou-se em uma Revisao Integrativa de Literatura com busca em bases de dados
disponiveis na Pubmed, Scielo e Portal BVS, usando os descritores “IAM”, “Tromboliti-
cos”, “riscos”, “beneficios”, “Trombolytic therapy” e o operador booleano “AND". Anali-
saram-se artigos publicados em portugués e/ou inglés entre os anos de 1994 e 2023,
selecionando quatro relevantes ao tema. RESULTADOS: No IAMCSST, a terapia fibrino-
litica € uma das principais escolhas clinica para minimizar a necrose nos musculos car-
diacos, preservar a funcao ventricular esquerda e, assim, reduzir a mortalidade. Dessa
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forma, quando nao ha contraindicacao e a sala de hemodinamica esta indisponivel, a
realizacao da trombodlise apresenta como beneficio principal, quando realizado dentro
menor espaco de tempo possivel, 0 aumento da sobrevivéncia do paciente por deso-
bstruir a artéria afetada e impedir que haja maior lesao tecidual na musculatura car-
diaca. Entretanto, a terapia farmaco-invasiva apresenta o Acidente Vascular Encefalico
(AVE) e a Hemorragias como 0s riscos mais comuns quando executado o tratamento
com os tromboliticos, sendo que os trés preditores independentes que colaboram
com as complicagcdes hemorragicas sao idade avancada, baixo peso, sexo feminino.
Além dos trés citados, doencgas cerebrovasculares prévias e hipertensao arterial prévia
ou na admissao também entram na lista de fatores preditores independentes para
AVE. CONSIDERAGOES FINAIS: Como observado, a reperfusdo farmaco-invasiva para
pacientes com infarto agudo do miocardio com supradesnivel do segmento ST em-
bora apresente riscos, quando realizada dentro dos primeiros minutos apos inicio dos
sintomas possibilita evitar muitas mortes.

Palavras-chave: Fibrinoliticos; Infarto Agudo do Miocardio; Reperfusao.
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CAP 54 - ABORDAGEM OBSTETRICA
EXTREMA: CESARIANA EM CONDICOES
PERIMORTEM

» Thays da Silva Queiroz ;

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.

» Anna Beatriz Santos Moraes ;

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.

» Trycia Tibiri¢a Oliveira ;

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.

» Jannine Tiago de Sousa Mendonga

Ginecologista e Obstetra, docente na Faculdade de Medicina, Universidade de RioVerde (UniRV), Rio
Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Clinica Médica
E-mail do autor para correspondéncia: thaysqueirozbio@gmail.com

INTRODUGCAO: A cesariana perimortem é um procedimento raro de urgéncia, um
parto cesareo que visa o salvamento fetal, em vigéncia de uma ineficaz ressuscitagao car-
diopulmo nar materna. Casos de gestantes expostas a traumas, eclampsia, cardiopa-
tia e embolia de liguido amnidtico, que evoluem para PCR, possuem maior risco de
cesarea perimortem. OBJETIVOS: Analisar a tomada de decisao no que tange a reali-
zacao de cesarea perimortem em casos de parada cardiorrespiratoria em gestantes.
MATERIAIS E METODOS: O estudo trata-se de uma revisdo epidemiolégica, descriti-
va, observacional da literatura, em bases de dados eletrbnicas Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em Saude, englobando artigos de 2011 a
2021. RESULTADOS E DISCUSSAO: Pesquisas realizadas demonstraram que a cesarea
perimortem torna-se eficaz quanto mais precocemente realizada, devendo ocorrer em
até 4 minutos da parada cardiopulmonar materna. O procedimento além de visar a so-
brevida fetal, pode facilitar a ressuscitacao materna, tendo uma taxa de sucesso de até
50%, ja que atua descomprimindo a veia cava inferior, retornando o diafragma para
sua posi¢cao habitual e diminuindo o débito cardiaco imposto a gestante para man-
ter a vida do feto. Com relacao a idade gestacional, o limite inferior considerado é de
24 semanas, nao havendo beneficios maternos antes desse periodo. Quanto ao feto,
o limite pode ser ainda menor, porém deve-se analisar a probabilidade de sequelas.
Quando desconhecida a idade fetal, pode-se utilizar de ultrassom a beira leito, ou da

Uni) AT
uuumuegxu. \Il\'l\\ @ VCOL L}:P\

CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



afericao da altura uterina como parametro. Para que a cesarea perimortem seja efeti-
Va, € preciso uma equipe preparada, que realize a minimizacao de danos, viabilizando
o parto no local da parada, de forma mais rapida possivel, conciliando ao mesmo tem-
PO, UMa incisao que permita melhor conduta para a sobrevida materna. No periodo
entre RCP e a decisao sobre o procedimento, € imprescindivel a lateralizagcao do utero
para a esquerda, facilitando a circulacao materna, e se decidido pelo procedimento,
deve-se continua r com as manobras durante e apds ele. CONSIDERAGOES FINAIS:
Como resultado, pode-se inferir que a cesarea perimortem representa uma interven-
cao extrema, reservada para cenarios de Ultimo recurso, que necessita de uma gama
de proficiéncias clinicas, capacidade de tomar decisdes ageis e sensibilidade ética.
Ainda é escassa a literatura acerca do assunto, o que compromete o conhecimento
sobre a conducao efetiva desses casos.

Palavras-chave: Ressuscitacao; Materno; Fetal;, Cesariana; Maternofetal;
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CAP 55 - TUMOR DESMOIDE:
IMPLICACOES CLINICAS

P Satie Andretta Vigiato Kosin Gamarra

Académicas de Medicina pela Universidade de Rio Verde (UniRv), Rio Verde, Brasil

» Ana Beatriz Galindo de Oliveira Ovelar

Académicas de Medicina pela Universidade de Rio Verde (UniRv), Rio Verde, Brasil

» Lara Candida de Sousa Machado

Enfermeira pela Pontificia Universidade Catdlica de Goids e Docente efetiva do curso de Medicina da
Universidade de Rio Verde (UniRV), Rio Verde, Goids, Brasil.

Area Temética: Oncologia
Email da autora para correspondéncia: satie.kosin@hotmail.com

INTRODUQAO: O Tumor Desmodide, conhecido também como Fibromatose Pro-
funda, € uma neoplasia benigna de carater extremamente agressivo. Apesar de ca-
racterizado como histologicamente benigno, por nao apresentar metastase, cursa
com comportamento localmente invasivo com potencial para destruicao de 6rgaos
vitais. Considerado extremamente raro, representa aproximadamente 0,03% de todas
as neoplasias, acometendo predominantemente mulheres na faixa etaria de 15 a 60
anos. OBJETIVOS: Explanar sobre o comportamento do Tumor Desmoide e apresen-
tar de maneira geral as opcdes de tratamento atuais. MATERIAIS E METODOS: O pre-
sente estudo é uma revisao narrativa de literatura. Como fundamento foram utiliza-
das as seguintes bases de dados: SCIELO, BVS e UpToDate. Para a selecao dos artigos
elegiveis foram empregados os termos “Tumor Desmoide”, “Fibromatose” e “Terapéu-
tica”. A busca foi realizada nos idiomas portugués e inglés, limitando-se a publicacdes-
dos Ultimos 10 anos. Apds a selecao dos estudos foram encontrados 25 artigos e sele-
cionados 7, para composicdo desse trabalho. RESULTADOS E DISCUSSAO: O termo
“‘desmoide” seorigina da palavra grega “desmos”, que significa tendao, sendo aplicado
ao tumor em questao em decorréncia da sua macroscopia tendinea. O Tumor Des-
moide ainda nao possui etiologia totalmente esclarecida, mas de acordo com a lite-
ratura atual sua fisiopatologia esta relacionadaa exacerbada proliferacao fibroblastica
do tecido conjuntivo, causando acumulo de Beta- Catenina, por conta da mutacgao
do gene APC ou mutacao somatica do gene CTNNBT. Ademais,na maioria dos casos, o0s
pacientes possuem algum histérico de trauma, inclusive cirurgico, e 70% dos casos
apresentam quadro clinico com manifestag¢des intra-abdominais. Para o diagnodsti-
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co, 0 exame anatomopatoldgico é fundamental e evidencia fibroblastos e miofibro-
blastos fusiformes com estroma de colageno. Acerca do tratamento, faz-se necessario
considerar a natureza invasiva do tumor a estruturas e 6rgaos vizinhos, logo, sua lo-
calizacao anatémica é a informacao chave para manejo de cada caso. Os tratamentos
possiveis sao farmacologicos, resseccao cirdrgica, radioterapia e quimioterapia. O uso
de exame de imagem auxilia na correta indicacao da modalidade. A primeira linha
de tratamento quando o tumor demonstra crescimento lento, em geral, sao os mo-
duladores dos receptores de estrogénio, comoo Tamoxifeno. A observacao € indicada
COMO OpPCao primaria para pacientes com tumor potencialmente ressecaveis, mas as-
sintomaticos. A cirurgia esta recomendada em casos de crescimento progressivo e
aumentado, bem como risco de invasao e comprometimento de 6rgaos adjacentes,
porém deve-se tomar cuidado com a resseccao por ter grande risco de morbidade.
As causas de morte sao consequéncias de destruicao de vasos sanguineos, sepse por-
fistula entérica e complicacdes secundarias ao proprio tratamento cirdrgico. Pode-se
utilizar quimioterapia e radioterapia, porém estudos demonstram resultados contro-
versos com a utilizacdo destas estratégias. CONSIDERAGOES FINAIS: Tumor Desmoi-
de € uma neoplasiade carater agressivo, com crescimento e curso imprevisivel e alta
recidiva. Seu tratamento aindaé um desafio médico, pois nao existem diretrizes ba-
seadas em evidéncias ou consenso quanto aescolha do agente para terapia sistémica.
Além disso, ha poucos estudos randomizados para auxiliar na escolha da terapéutica,
em razao da raridade desse tipo de cancer. Portanto, ha necessidade de estudos mais
aprofundados e individualizados para a escolha do melhor tratamento.

Palavras-Chave: Desmoide; Fibromatose Agressiva; Cirurgia
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CAP 56 - AIMPORTANCIA DO MEDICO
ANESTESISTA NA PROMOCAO DA
SEGURANCA E DO BEM-ESTAR NO
PARTO NORMAL

» Heloisa Silva Medeiros

Graduando(a) em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Giovanna Vinagre Gruppi

Graduando(a) em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Marcella Vinagre Gruppi

Graduando(a) em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Luiz AlexandrePereira de Toledo

Biomédico. Especialista em Microbiologia, Imunologia e Parasitologia pela Universidade Cdndido
Mendes - UCAM, Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil.

Area tematica: Anestesiologia
E-mail do autor para correspondéncia: heloisasm0605@gmail.com

INTRODUGAO: O parto normal é um evento significativo e transformador na vida
de uma mulher. Durante esse processo, € essencial garantir o maximo de conforto,
seguranca e bem- estar para a mae e o bebé. Portanto, um profissional fundamen-
tal nesse contexto € o médico anestesista, responsavel por administrar e monitorar
a anestesia quando necessario.OBIETIVO: Analisar o papel e a importancia do mé-
dico anestesista no contexto do parto normal. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de
uma revisao integrativa de literatura nas principais bases de dados, a citar: Scientific
Electronic Library Online (SciELQO) e literatura latino- americana e do Caribe em Cién-
cias da Saude (LILACS), com auxilio dos descritores e operadores booleanos Analge-
sia AND Obstetric Analgesia AND Anesthesia AND Obstetric Anesthesia. Foram en-
contrados 21 artigos, dentre os quais apenas 12 foram selecionados. Como critério de
inclusao, utilizou-se de artigos publicados entre 2018 a 2022 e cujas discussdes abor-
dassem como foco a atuacao méedico anestesista durante o trabalho de parto nor-
mal. Os critérios de exclusao aplicaram-se consequencialmente a extemporaneidade
das publicacdes bem como artigos que nao trouxessem o foco da atuagao do médico
anestesista especificamenteno parto normal. RESULTADOS E DISCUSSAO: Estudos
apreciaram que o médico anestesista desempenha uma funcao crucial no parto nor-
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mal, oferecendo diferentes opcdes de alivio ou abolicdo da dor. A anestesia geral € ne-
cessaria quando ha emergéncias, sendo o médicoanestesista responsavel por garantir
gue a mae esteja inconsciente durante todo o procedimento.Ja a anestesia regional,
especialmente a peridural, proporciona alivio da dor nas contracdes, aomesmo tempo
em que permite que a mae participe ativamente do processo. Além disso, o aneste-
sista também desempenha um papel importante na analgesia de parto, que envolve
o alivio da dor sem blogquear completamente as sensacdes. A presenca do anestesista,
com a ofertade anestesia peridural ou outros métodos de analgesia, proporciona ali-
vio da dor e promove umambiente mais tranquilo e relaxado para a mae, permitindo
gue ela experimente o processo de parto com menos dor e ansiedade. Outrossim, €
valido destacar que o anestesiologista esta habilitado para identificar e intervir em
qualquer complicacao ou efeito adverso decorrente dasdrogas utilizadas, garantindo
uma assisténcia qualificada e, assim, minimizando riscos. CONSIDERAQ(")ES FINAIS:
Em conclusao, o papel do anestesista no parto normal éfundamental para garantir
o conforto, a seguranca e o bem-estar da mae e do bebé. Com sua capacidade de
oferecer diferentes tipos de anestesia e analgesia, 0 anestesista desempenha um pa-
pel essencial na reducao da dor e no alivio do estresse materno durante o trabalho de
parto. Aléem disso, sua presenca no ambiente obstétrico contribui para a monitorizacao
adequada da mae e do bebé, minimizando riscos e proporcionando uma assisténcia
meédica qualificada.

Palavras-chave: Analgesia; Obstetric Analgesia; Anesthesia; Obstetric Anesthesia.
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CAP 57 - ANALISE COMPARATIVA DE
INTOXICACAO EXOGENA ENTRE OS
ANOS DE 2018 E 2022 EM GOIAS

» Renata Dias Furtado Mendonga

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde — UniRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Ana Paula Alves Gouveia

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde — UniRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Bruno Santos Rodrigues

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde — UniRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Gabriel Mendes Queiroz

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde — UniRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
P Patricia Gouveia Appollonio

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde — UniRV, Rio Verde, Goids, Brasil.
» Ana Paula Fontana

Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal de Goids — UFG, Professora Titular na
Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Eixo transversal.
E-mail do autor para correspondéncia: renatadfmendonca@gmail.com.

INTRODUGCAO: As intoxicacdes exdgenas podem ser causadas por diversos agen-
tes toxicos ao organismo, sendo que a medicamentosa tem ganhado destaque nos
ultimos anos atingindo uma prevaléncia quase cinco vezes maior em relagao aos de-
mais agentes toxicos. Ainda que os medicamentos sejam essenciais para profilaxia,
cura, paliacdo e/ou diagndstico de doencas, o uso indevido vem criando um grande
problema de saude publica. A pratica da automedicacao e da poli farmacia contribuem
para que os indices de intoxicacao medicamentosa nao parem de crescer. Além disso,
observa-se uma intima relagcao do uso de medicamentos com casos de tentativas de
autoexterminio. OBJETIVO: Tracar um perfil comparativo entre agentes toxicos, idade
e sexo envolvidos nas intoxicacdes exdgenas, sobretudo medicamentosa no estado de
Goids entre os anos de 2018 e 2022. MATERIAIS E METODOS: Os dados foramobtidos
no Sistema de Informacao de Agravos de Notificagao (SINAN), disponibilizados pelo
Departamento de Informatica do Sistema Unico de Satude (DATASUS). Em seguida, fo-
ram lancados em planilhas do programa Microsoft Office Excel e analisados por meio
de estatistica descritiva simples. RESULTADOS E DISCUSSAO: Durante o periodo ana-
lisado, registrou- se 29.560 notificacdes por intoxicacdes exdogenas, sendo 14.269 ca-
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SOs apenas por medicamentos, representando uma incidéncia 6 vezes maior que os
demais agentes toxicos. Além disso, houve um aumento significativo entre os anos
de 2018 e 2022, saltando de 39,5% dos casos de intoxicagao para 54,04%. Dentre os de-
mais agentes envolvidos estavam agrotdxicos, raticidas, produtos de uso veterinario e
domiciliar, cosméticos, produtos quimicos em geral, metais, drogas de abuso, plantas
toxicas, alimentos e bebidas. Quanto a faixa etaria, o maior acometimento ocorreu en-
tre 20 e 39 anos, correspondendo a 43,12% dos casos, seguido da faixa etaria entre 15 e
19 anos com 19,16% dos casos no periodo analisado. Ja em relacao ao sexo, a intoxicacao
medicamentosa acometeu mais o sexo feminino, correspondendo a 74,51% dos ca-
sos. O crescente numero de intoxicagao medicamentosa se deve pela dificuldadede
compreensao da prescricao médica, sobretudo quanto a dose e eventuais contrain-
dicacodes, levando ao uso inadequado, automedicacao e situacdes acidentais. Outro
fator contribuinte é a auséncia de regulamentacao eficaz para a aquisicao de me-
dicamentos. Contudo, nota-se que as altas prevaléncias de casos de intoxicagcao por
medicamentos se justificam, principalmente, pelos altos indices de autoexterminio,
chegando a apresentar até 54% do total de casos. CONSIDERAGOES FINAIS: A partir
do comparativo entre todos os agentes toxicos envolvidos nas notificagcdes, o estudo
demonstrou maior prevaléncia de intoxicacao exdogena medicamentosa, em especial,
por mulheres entre 20 e 39 anos em todo o periodo analisado, com uma tendéncia de
crescimento dos casos ano apds ano. As intoxicacdes medicamentosas sao um gran-
de problema de saude publica, necessitando de politicas de prevencao e educagao
para contribuir com a reducao dos indices de automedicacao, autoexterminio e pos-
siveis consequéncias.

Palavras-chave: Intoxicacao exdgena; Medicamentos; Autoexterminio.

[@RV,. @ VCOM IR

niversi i
Universidode de Rio Vierde CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



CAP 58 - BRADICARDIA NA
EMERGENCIA: MARCA-PASSO
TRANSCUTANEO COMO PRINCIPAL
METODO TERAPEUTICO PRE-
OPERATORIO

» Samantha Monteiro Nieczaj

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Mariha Thais Trombetta

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Ana Clara Barros Ribeiro

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Gabriel Beneciuti dos Santos

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV, RioVerde, Goids, Brasil.
» Lara Candida de Sousa Machado

Enfermeira, pela Pontificia Universidade Catdlica de Goids, docente efetiva do curso deMedicina da
Universidade de Rio Verde (UniRv), Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Urgéncia e Emergéncia
E-mail do autor para correspondéncia: ssmamonteiroll@gmail.com

INTRODUGCAO: A bradicardia é caracterizada por ser a reducdo na frequéncia do
coracao abaixo de 60 batimentos por minuto, constituindo uma cardiopatia frequente
no atendimento pré- hospitalar. O tratamento inicial da bradicardia é feito por meio do
uso de medicamentos e quando esses nao se mostram eficazes ou possuem pouca
indicacao clinica, o estimulo artificialcom marca-passo € considerado uma alternativa
curativa imediata. O estimulo cardiaco temporario € uma técnica muito utilizada no
cenario das emergéncias ou de afeccdes reversiveisno coracao, sendo a forma trans-
cutanea uma das mais usadas nesse departamento. OBIETIVO:Analisar e descrever o
uso do marca-passo transcutaneo como método de tratamento provisérioem pacien-
tes com quadro de bradicardia na emergéncia. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de
uma revisao integrativa de literatura, na qual utilizou-se fontes de artigos publicados
entreo ano de 2018 e 2022, nos idiomas inglés e portugués. Na estratégia de busca, uti-
lizou-se as bases de dados Google Académico, Pubmed e Scientific Eletronic Library
(SciELQO). Para a selecao dos estudos elegiveis, foram utilizados os unitermos “bradi-
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cardia” AND “marca-passotranscutaneo” AND “emergéncias cardioldgicas”, sendo en-
contrados 266 resultados nos quais 9 artigos cientificos foram elegidos para serem
analisados neste trabalho. RESULTADOS E DISCUSSAO: O marca-passo transcutaneo
(MPTC) é considerado um procedimento que tem tanto o beneficio de sua instalagcao
ser quase imediata, guanto de ser um método Nnao invasivo para o paciente. O uso des-
de procedimento é referéncia no atendimento emergencial pré ou intra- hospitalar, de
poOs-parada cardiaca e na estabilizacao de bradiarritmias. O MPTC écomposto por duas
pas de eletrodos descartaveis que, devido a sua caracteristica adesiva, ficamfixadas no
torax e no dorso do individuo que garantem a contragao cardiaca por meio de um
fendmeno de despolarizacdao. Marca-passos temporarios sao indicados em situacoes
de emergéncia nas quais € necessario o ganho de tempo, sendo seu uso altamente
recomendado em bradicardias sintomaticas e nos bloqueios atrioventriculares de alto
grau. Na bradicardia, aestimulacao é feita por um eletrodo rigido de fixacao passiva
colocado por via transvenosa emposicao ventricular direita e, assim evita um possivel
comprometimento hemodinamico com causa secundaria a bradicardias significati-
vas as quais geram efeitos danosos na perfusio cardiaca. CONSIDERACOES FINAIS:
O marca-passo transcutaneo tem se mostrado muito benéfico para a estabilizacao
do quadro de bradicardia, contudo novas pesquisas ainda precisamserem feitas para
comprovacao dos perigos de seu uso.

Palavras-chave: Bradicardia; Cora¢ao; Doenca.
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CAP 59 - AVALIACAO DO
POLIMORFISMO DOS GENES COLIALI,
COL1A2 E COL3A1 COMO FATOR
RELACIONADO AO PROLAPSO DE
ORGAO PELVICOS

P Larissa Cristine Crededio

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Veerde, Goids, Brasil.
P Leticia Caroline Crededio

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Veerde, Goids, Brasil.
» André Furtado Duarte

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Veerde, Goids, Brasil.
» Idel de Oliveira Martins

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Veerde, Goids, Brasil.
» Larah Gongalves Gomes

Graduando em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Veerde, Goids, Brasil.
P Tathiane Alves Lima Evangelista

Meédica. Especialista em Ginecologia e Obstetricia pela SCMGO. Mestre pelo

Programa de Pds-Graduagdo em Ciéncias da Satde (PPGCS) da UNESC. Docente naFaculdade de
Medicina de Rio Verde - UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Ginecologia e Obstetricia
E-mail do autor para correspondéncia: larissacrededio@gmail.com

INTRODUGCAO: O prolapso de 6rgdos pélvicos (POP) é clinicamente caracterizado
pelo deslocamento caudal de visceras pélvicas em direcao ao hiato genital. A etiopa-
togénese do POPé multifatorial, sendo a idade avancada e a paridade os fatores mais
significativos. Todavia, essa enfermidade € dependente de outros aspectos, como obe-
sidade, histerectomia, etnia e disturbios do colageno. OBJETIVO: Analisar e avaliar a
associacao entre a ocorréncia do POP em mulheres e o polimorfismo dos genes do
coldgeno COLI1AI, COLIA2 e COL3AL. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura, com pesquisas nas bases de dados Biblioteca Virtual em Sau-
de (BVS), United States National Library of Medicine (PUBMED), Portal de Periddicos
CAPES e Repositorio Institucional UNIFESP, utilizando os descritores: “Gene” AND “Co-
lageno” AND “Polimorfismo” AND “Prolapso” AND “Pélvico”. Como critérios de inclu-
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sao, utilizou-se artigos publicados entre 2018 e 2023, nas linguas inglesa e portugue-
sa. Com base nesses parametros, 8 estudos cientificos foram selecionados dentre 21
encontrados. RESULTADOS E DISCUSSAO: O principal mecanismo fisiopatolégico do
POP esta envolvido com a fraqueza das estruturas que sustentam os 6rgaos pélvicos,
constituidas por tecido conjuntivo formado por colageno do tipo |, proteina codificada
pelos genes COLIAl e COLIA2. Além do tecido conjuntivo, encontra-se a fascia vaginal,
de colageno tipo | e tipo Ill, sendo este sintetizado pelo gene COL3Al. Em conjunto,
ambos os tipos proteicos sao responsaveis pela resisténcia e elasticidade das estrutu-
ras do assoalho pélvico. Os estudos analisados indicam que alteracdes polimorficas
nesses genes, expressando variacdées na sequéncia do DNA, reduziriam a biossintese
do colageno, determinando o POP devido a baixa sustentacao necessaria aos 6rgaos
pélvicos. No entanto, dos 8 artigos analisados, 6 concluiram que o polimorfismo dos
trés genes em questao nao apresenta associacao com a ocorréncia da patologia, en-
quanto 2 afirmam relacdao entre os parametros. Destes, um sugere que, apesar das
modificacdes do COL3AI ndao serem prejudiciais a populacao brasileira e asiatica, elas
contribuem com o aumento do risco para os caucasianos. O outro, por fim, evidencia
gue o poliformismo do gene COLIAI € de grande relevancia para o POP em mulheres
chinesas. CONSIDERAGOES FINAIS: Ainda que haja divergéncias entre os estudos, a
ocorréncia do POP em mulheres nao parece estar associada as alteracdes sequenciais
nos genes COLIAI, 1A2 e 3Al para o colageno, exceto em individuos caucasianos e chi-
neses. Dessa forma, sugere-se que fatores demograficos, ginecoldgicos, obstétricos
e genéticos, como idade,paridade, etnia e obesidade, sao fatores de risco maiores e
requerem uma avaliacao mais aprofundada em pacientes suscetiveis ao POP.

Palavras-chave: Colageno; Polimorfismo genético; Prolapso de 6rgaos pélvicos.
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CAP 60 - VIOLENCIA OBSTETRICA NO
BRASIL E SUAS CONSEQUENCIAS

» Thayana de Mattos Nogueira

Graduando(a) em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Amanda SouzaAragao

Graduando(a) em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
P Letticya dos Santos Lopes

Graduando(a) em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Mariana Martins dos Santos

Graduando(a) em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Miguel Pereira Ferreira

Graduando(a) em Medicina pela Faculdade de Medicina de Rio Verde- UNIRV, Rio Verde, Goids, Brasil
» Ana Paula Fontana

Enfermeira. Doutora em Enfermagem pela Universidade Federal de Goids - UFG, Professora Titular na
Universidade de Rio Verde, Rio Verde, Goids, Brasil.

Area tematica: Ginecologia Obstetricia
E-mail do autor para correspondéncia: thayanademattosnogueira@gmail.com.

INTRODUGCAO: A violéncia obstétrica é definida por qualquer ato ou conduta que
venha a causar morte, sofrimento seja de ordem sexual, fisica ou psicolégica a mulher,
que pode ocorrer em instituicdes publicas ou privadas. OBIETIVO: Apresentar as con-
segquéncias que a violéncia no parto pode trazer na vida das mulheres que tiveram
essa experiéncia. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo integrativa da lite-
ratura, com pesquisa em bases de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Latin
American and Caribbean Literature in Health Siences (LILACS), United States Natio-
nal Library of Medicine (PUBMED) por meio do descritor “violéncia obstétrica”. Como
critério de inclusao, foram utilizados artigos originais completos publicados entre os
anos de 2018 a 2023, na lingua portuguesa. Apos a selecao de estudos, foram encon-
trados 24 arquivos, dos quais 3 foram selecionados por se apresentarem adequados
a proposta desse trabalho. RESULTADOS E DISCUSSAO: Os estudos demostram que
a violéncia obstétrica € uma pratica muito comum e minimizada em relagao ao so-
frimento das parturientes. Nesse sentido, tais praticas como a realizacao de procedi-
mentos desnecessarios e sem o consentimento da mulher, omissao de informacdes
sobre os procedimentos e opc¢des disponiveis, falta de apoio emocional durante o par-
to, discriminacao racial, étnica ou social e falta de privacidade sao exemplos de viola-
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¢cao da experiéncia de parto que sao ocultadas, na maioria das vezes, pelos profissio-
Nnais de saude e pelas proprias vitimas. Além disso, a violéncia obstétrica contribui para
a manutencao dos altos indices de mortalidade materna e neonatal no pais e podem
ter impactos negativos para a saude fisica e emocional das mulheres, podendo ge-
rar traumas, estresse pos-traumatico, depressao e dificuldades no vinculo mae-bebé.
Toda mulher tem o direito de ser protagonista na hora do parto e ter autonomia total
sobre seu proprio corpo, tendo suas vontades e necessidades respeitadas. CONSIDE-
RA(;(")ES FINAIS: A partir dos resultados analisados, ratifica-se a necessidade de maior
humanizacao em todo atendimento e acompanhamento, desde a gestacao até o
puerpério. Logo, € fundamental que os profissionais de salde sejam capacitados para
prestar um atendimento respeitoso, participativo e baseado em evidéncias cientificas.
Além disso, € necessario promover o empoderamento das mulheres, informando-as
sobre seusdireitos e incentivando a participacao ativa nas decisdes. Embora haja mui-
tos programas de parto humanizado e projeto de lei que criminaliza a violéncia obsté-
trica, ainda ha muito a fazer na humanizacao do parto no Brasil.

Palavras-chave: Violéncia obstétrica; Humanizac¢ao da assisténcia; Parto.
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CAP 61 - O SUPERDIAGNOSTICO DE
TRANSTORNO DE DEFICIT DE ATENCAO
E HIPERATIVIDADE: CAUSAS E
MALEFICIOS

» Amanda Leones Castro

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Kamilla Gabriella Teixeira Viana

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Milena Yuki Moreira Kurose

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Ohara Oliveira Barboza

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Raybe Paulina Batista de Sousa

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV,RioVerde, Goids, Brasil
» Lara Candida de Sousa Machado

Prof.@ Orientadora Mestra da Faculdade de Medicina, Universidade de Rio Verde (UniRV).

Area tematica: Psiquiatria
E-mail do autor para correspondéncia: amandaleones77@gmail.com

INTRODUCAO: O Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH)
engloba manifestacdes como impulsividade, hiperatividade motora e desatencao,
causando prejuizos claros na vida do paciente. No entanto, essas caracteristicas
podem ser confundidas com sintomas mais leves e que nao perduram por tempo
suficiente para diagnosticar o transtorno.De acordo com a DSM-5 (Manual Diagnos-
tico e Estatistico de Transtornos Mentais), a prevaléncia do TDAH é de cerca de 5%
nas criancas e de 2,5% nos adultos, porém, essas taxas elevam-se atualmente, indi-
cando um superdiagnostico dos casos, isto €, um indice diagndstico excessivo que
leva a intervencdes desnecessarias, seja pela falta de profissionaisqualificados, seja
pelo autorreconhecimento dos sintomas. Visto isso, essas questdoes geram, além
do aumento de autodiagnodstico, uso indevido de estimulantes. OBJETIVOS: Anali-
sare descrever os maleficios do superdiagnostico de TDAH e relaciona-lo a causa
do aumento dos casos. MATERIAIS E METODOS: Trata-se de uma revisdo narra-
tiva de literatura baseada em artigos publicados na lingua portuguesa e inglesa
nos ultimos 5 anos na plataforma PUBMED. Para a selecao dos estudos, realizada
em agosto de 2023, foram utilizados os termos “Overdiagnosis” AND “Attention
Deficit Disorder with Hyperactivity”, cujo resultado apresentouf3l artigos,e, apos
filtragem dos tl’tulos 4 estudos cientificos foramselecionados para serem analisa-

Uni) AT
uuumuegxu. \Il\'l\\ @ VCOL L}:P\

CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



197

dos. RESULTADOS E DISCUSSAO: Com base nos textos, nota-se que, além de ha-
ver uma tendéncia de aumento na prevaléncia diagndstica deTDAH, ha uma por-
centagem crescente de jovens em tratamento farmacoldgico para o transtorno, o
gue é causado principalmente pelo superdiagnodstico e pelo autodiagnostico, visto
gue sintomas leves ou ambiguos sao considerados erroneamente na deteccao do
transtorno, aumentando o indice diagndstico das formas leve e moderada. Além
disso, é oportuno constatar que esses diagndsticos dependem de qual profissional
avalia o pacientee de como ele relaciona os sintomas aos critérios necessarios para
o diagnostico, fomentandoa elevagao do numero de casos. O rotulo do diagndstico
do TDAH gera: prejuizos psicossociais e profissionais quando comparados a indivi-
duos nao diagnosticados mas com comportamentos semelhantes, diminuicao da
responsabilidade, desesperanca e passividade, associados a sentimento de incapa-
cidade e vergonha. CONSIDERACOES FINAIS: E evidente que o superdiagndstico
do TDAH apresenta maleficios tanto para pacientes que defato sao portadores do
transtorno, quanto para aqueles que apresentam apenas sintomas leves, ao passo
gue promove menos Visibilidade aos casos legitimos dessa condicao e fomenta o
uso indiscriminado de medicacdes estimulantes sem necessidade. Por isso, nota-
se a importancia de um profissional capacitado e de uma avaliagao cautelosa para
fechar umdiagnostico com qualidade.

Palavras-Chave: Superdiagnostico; Transtorno de déficit de atencao e hiperativi-
dade.

[@RV,. @ VCOM IR

niversi i
Universidode de Rio Vierde CONGRESSO MEDICO DE RIO VERDE - GO



CAP 63 - A CAFEINA E O DESEMPENHO
FiSICO E COGNITIVO.

» lan Atila Rodrigues Cardoso

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV, Campus Aparecida, Goidnia,
Goids, Brasil

» Marcelo Augusto Costa Oliveira

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde- UNIRV,Campus Rio Verde, Rio
Verde, Goids, Brasil

» Eurico Rosa Almeida Filho

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV, Campus Aparecida, Goidnia,
Goids, Brasil

» Maria EduardaAvelina Bontempo

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV, Campus Aparecida, Goidnia,
Goids, Brasil

» Jessica Coelho Costa

Graduando em Medicina pela faculdade de medicina de Rio Verde-UNIRV, Campus Aparecida, Goidnia,
Goids, Brasil

» Lara Candida de Sousa Machado

Enfermeira, pela Pontificia Universidade Catdlica de Goids, Goidnia, Goids,Brasil.

Area tematica: Cafeina e Desempenho
E-mail do autor: ian.a.r.cardoso@academico.unirv.edu.br

INTRODUGCAO: A cafeina é uma das drogas mais consumidas pelo publico adul-
to emtodo o mundo, visto que se encontra em bebidas, inumeros alimentos, e em
suplementacdes, com o intuito de aumentar o estado de vigilia e a atencao no geral.
Atualmente, devido a busca pela melhora de performance, tanto na vida profissional
guanto na pessoal, houve um grande crescimento na utilizacao da cafeina, visto que
os resultados de aumento de desempenho sao amplamente conhecidos. OBJETIVO:
Descrever a melhora fisica e cognitiva decorrente do uso de cafeina, salientando o
acréscimo de resisténcia muscular, a diminuicao de fadigae o aumento na atencao e
foco. METODOLOGIA: O trabalho norteou-se por uma revisao integrativa de 8 artigos
cientificos publicados na plataforma Scielo, entre 2012 e 2021, utilizando os descrito-
res “cafeina”, “"desempenho”, “fisico” e “cognitivo”. Foram utilizados 4 artigos originais
como base de dados para este trabalho. RESULTADOS: A cafeina evidenciou alta in-
fluéncia no SNC, alterando o estado de vigilia e o desempenho para determinadas
atividades. Um estudo realizado por LINDE, L. (Mental effects of caffeine in fatigued
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and nom-fatiguedfemale and male subjects), distribuiu dosagens de 3 mg de cafeina
ou de amido (placebo) para um grupo de pessoas. Quando colocado uma tela em
frente dos participantes, um sinal vermelho era emitido. O intuito foi detectar o nivel
de reflexo dos participantes no momento que a tela trocasse de cor, para indicar o
tempo de reacao. Detectou-se uma melhora acentuada no tempo de respostaau-
diovisual dos participantes, confirmando que a cafeina € uma substancia que afeta
significativamente o desempenho psicomotor, sendo considerada um modulador da
acao neural e motora. Além de todas as alteracdes cognitivas, obteve-se, inclusive, mo-
dificacdes de humor. Atua no SNC, facilitando a propagacao dos impulsos nervosos
entre as juncdes neuromusculares, por conseguinte, contribuindo para a contragao
muscular, diminuindo a fadiga eaumentando a contratilidade dos musculos esque-
léticos. A cafeina atinge sua concentragao maxima na corrente sanguinea entre 15 a
120 minutos apos aingestao, atuando no reticulo sarcoplasmatico influenciando na
permeabilidade docélcio, deixando o musculo pronto para a contracdo. CONCLUSAO:
Podemos inferir,que a cafeina melhora o desempenho fisico, por meio de uma maior
estimulacao das células musculares, como também na porcao cognitiva dos usuarios,
possibilitando um maior desenvolvimento nas atividades desempenhadas no dia a
dia. Destarte, nota-se que a cafeina induz uma melhora tanto motora quanto cogniti-
va, se usada corretamente.

Palavras chaves: Cafeina; Desempenho; Cognitivo; Fisico.
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CAP 63 - EXAME DE IMAGEM
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA
DE ALTA RESOLUCAO -TCAR PARA
DIAGNOSTICO DO CORONAVIRUS
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Area Tematica: Radiologia Médica
E-mail do autor para correspondéncia: soaresedmarc49@gmail.com.

INTRODUGCAO: Em dezembro de 2019 surgiu um novo coronavirus SARS-CoV-2 na
cidade de Wuhan na China, sendo conceitua Covid-19 (Coronavirus Disease 2019) a pa-
tologia causada por ele, a qual dispersou mundialmente. O diagndstico pode ser reali-
zado diante da consulta médica, como também aos exames complementares labora-
toriais e imagens. OBJETIVO: Buscar a relacao entre o exame de imagem Tomografia
Computadorizada de Alta Resolucao — TCAR no diagnostico do Covid-19. MATERIAIS E
METODOS: Trata-se de uma Revisdo Integrativa de literatura nas bases de dados Pub-
Med, LILACS, SciELO, Cochrane Brasil, Science. Foram identificados e verificados um
total de11artigos relacionados a tematica, em idiomas portugués, inglés e espanhol, os
quais 5 foram incluidos na amostra final desse estudo. Foram excluidos: monografias,
teses de conclusao de curso e resumos publicados em congresso. Foram incluidos: ar-
tigos que contemplavam os periddicos citados e no tempo delimitado. Apds o levanta-
mento, as duplicatas foram excluidas, e os titulos e resumos foram avaliados, seguindo
os critérios de inclusido. RESULTADOS E DISCUSSAO: O exame TCAR propicia investi-
gar alteracdes tomograficas compativeis com o Covid-19, como: Opacidade em Vidro
Fosco Periférico, bilateral, com ou sem consolidacao ou linhas intralobulares visiveis
(“pavimentacao”), Opacidade em Vidro Fosco Multifocal de morfologia arredondada
com ou sem consolidacao ou linhas intralobulares visiveis (“pavimentacao”) e Sinal
de Halo Reverso, ainda achados depneumonia em organizacao (observados posterior
a doenca). E importante ressaltar a soma deste aos outros meios diagndsticos como:
atendimento detalhado na anamnese, quadro clinico + epidemioldgico, exame fisico
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compativel ao paciente que seja sintomatico e exameslaboratoriais complementares.
Estudo evidenciam o TCAR ser eficaz em pacientes sintomaticos, com sensibilidade
de 90% e especificidade de 96% comparada a outros pacientes com pneumonia de di-
ferente etiologia. O Colégio Brasileiro de Radiologia e Diagnostico por Imagem orien-
ta nao realizar qualgquer exame de imagem em pacientes assintomaticos. Preconiza-
-se a TC de alta resolucao (TCAR), com protocolo de baixa dose e avaliagao por médico
radiologista habilitado. CONSIDERAQ(")ES FINAIS: Desta feita, € notdrio e necessario
atendimento detalhado e atencioso, agregando todas as hipoteses diagndsticas cor-
roboradas com exames laboratoriais e exames de imagem, no paciente sintomatico. A
literatura cientifica confirma a importancia da TCAR para o diagnostico e prognadstico
de pacientes sintomaticos, nao sendo recomendada para o diagnostico em pacientes
assintomaticos, bem como nao deve ser utilizada como método para retirar pacientes
do isolamento.

Palavras-chave: Tomografia Computadorizada de Alta Resolucao (TCAR); Coro-
navirus Disease; Opacidade e Vitrificacao.
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