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Académica do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.

RESUMO: O concurso para o ingresso na Residéncia Médica, treinamento em servico considerado
padrao-ouro para a especializagdo na area médica, tem valorizado o curriculo do graduando em até
um décimo da nota nos Ultimos anos, seguindo determinacdo da Comissdo Nacional de Residéncia
Médica/MEC. Para estimulo a esse enriquecimento curricular durante a graduagéo e, de acordo com
as Diretrizes Curriculares Nacionais de Graduacéo em Medicina, as escolas médicas tém preconizado o
cumprimento de carga horéria em Atividades Complementares (AC). Entende-se que essas atividades se
configuram em uma oportunidade para a flexibilizagéo curricular, mecanismo no qual o estudante tem a
chance de aprofundar o estudo dos contetidos das disciplinas curriculares, aprender temas relacionados
a outras areas do conhecimento e participar da construgéo de seu curriculo, no tempo disponivel para a
concluséo do curso. O presente estudo tem como objetivo descrever os itens das Avaliagbes Curriculares
Padronizadas (ACP) atualmente utilizados nos principais concursos de Residéncia Médica do estado de
MG, comparando-os qualitativamente com as AC atualmente preconizadas para os alunos do Instituto
Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco, por meio de consulta aos editais dos principais
concursos de Residéncia Médica do estado de MG (2010-2011), e a regulamentacéo das AC do curso
médico do IMES/Univaco. Dos 5 itens considerados nas ACP, o item Aproveitamento Curricular, que diz
respeito ao rendimento geral (notas) do aluno na graduacéo, foi considerado ndo aplicavel por existir em
qualquer instituicdo de ensino. Dos itens restantes, foi encontrada correspondéncia entre Monitorias,
participacdo em Atividades de Pesquisa e Extenséo, Iniciacdo Cientifica, Ligas Académicas, Cursos
Reconhecidos, Publicacbes e Conhecimentos de Lingua Estrangeira. O Unico item valorizado nas ACP
ndo encontrado nas AC da Univaco foi o Estégio Extracurricular em instituicdo que tenha Residéncia
Médica credenciada pela Comissao Nacional de Residéncia Médica/MEC. Existe correspondéncia entre
a maioria dos itens passiveis de comparacao entre as AC do IMES/Univaco e as ACP dos concursos de
residéncia. O fato de o estédgio extracurricular ter de se realizar em instituicdo credenciada pela CNRM
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inviabilizaria que esse quesito fosse incluido nas AC e, por conseguinte, que o aluno pudesse cumpri-lo até
o oitavo periodo do curso. Recomenda-se, a esse aluno, realizacéo de estégios de férias ou paralelos junto
ao Internato Hospitalar, em instituicbes credenciadas, para que possa alcancar a possibilidade de cumprir
plenamente os requisitos das ACP encontradas nos concursos de residéncia. Para fins de adequagéao das
atividades extracurriculares ao momento do curso em que estéo inseridos, recomenda-se aos graduandos
de Medicina em geral: énfase na formagao formal em Lingua Inglesa e na participacdo em Atividades de
Pesquisa, Extenséo, Iniciagao Cientifica e Monitoria desde as fases iniciais do curso (primeiros dois anos);
participacéo efetiva em Ligas Académicas, Cursos e Estégios extracurriculares nas fases intermediarias e
avangadas do curso (Gltimos quatro anos).

PALAVRAS-CHAVE: Residéncia Médica. Curriculo. Estudantes de Medicina.

Fistula traqueoesofagica a Amatsu - Experiéncia do HC-UFMG

Orlando Barreto Zocratto
Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: obzocratto@gmail.com

Ariane Cardoso Ferreira
Académica do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.

OBJETIVO: Avaliar resultados obtidos em pacientes portadores de carcinoma espinocelular de laringe
e/ou hipofaringe, submetidos a laringectomia total, associada a confeccéo de fistula traqueocutanea
a Amatsu. O estudo de caso teve por objetivo apresentar a experiéncia do Grupo de Cirurgia de
Cabega e Pescogo, do Instituto Alfa de Gatroenterologia. Método: Trinta (30) pacientes portadores de
carcinoma de laringe e/ou hipofaringe, apds laringectomia total, submeteram-se a confecgéo de fistula
traqueocuténea. Avaliou-se a aquisicdo de fala inteligivel, tempo necessario para restabelecimento da
voz e complicacbes especificas provenientes do procedimento cirtrgico. Resultados: Dos 30 casos, 21
(70,0%) apresentaram fala pela fistula, com média de tempo de dois meses apds a operacéo, sendo que 18
(60%) deles apresentaram fala inteligivel. Observou-se a aspiragao de liquidos em 15 (50,0%) pacientes,
porém controlada com compresséao local durante a alimentacéo. Ocorreram 4 (13,3%) casos de estenose
de traqueostoma, sendo que, em dois deles, foi necessaria nova intervencéo cirtrgica (traqueoplastia).
Conclusao: A fistula traqueoesofagica pode ser (til para pacientes que apresentam limitagoes para outras
modalidades de reabilitagcdo vocal apds laringectomia total. Tal fistula tem como vantagens facilidade
técnica, dispensa da utilizagdo de protese apds sua confecgao e auséncia de custos adicionais para sua
manutencéo. A reabilitacdo € bem-sucedida na maioria dos pacientes e pode ser evidenciada pela aquisigao
de fala plenamente inteligivel. A aspiragdo, apesar de frequente, ndo se configurou complicagéo limitante.

PALAVRAS-CHAVE: Laringectomia. Fistula traqueocuténea. Estenose. Tragueostoma. Traqueoplastia.

Fistula traqueocutanea como complicacao da
cirurgia de separacao laringotraqueal
Orlando Barreto Zocratto

Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: obzocratto@gmail.com

Luiza Ferreira Ribeiro Tadeu
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Geovane Souza de Oliveira
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Ana Yin Yin Mao
Académica da Universidade Federal de Ouro Preto.

INTRODUCAO: Pacientes portadores de aspiragdo clinicamente intratavel ndo conseguem proteger as
vias aéreas de suas proprias secregoes, estando sujeitos a complicagdes potencialmente graves. Nesses
casos, o controle efetivo s6 pode ser alcangado com intervencoes cirdrgicas que separem completamente
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os tratos respiratorio e digestorio tal como a separagao laringotraqueal (SLT). No entanto, o sucesso deste
procedimento é influenciado pela condicdo pré-operatéria do paciente, pelo motivo da indicacéo cirdrgica
da SLT e pela presencga atual ou prévia de traqueostomia. OBJETIVOS: Avaliar a ocorréncia de fistula
traqueocutanea do coto traqueal proximal em relagdo a indicagao de separagao laringotraqueal (terapéuticos
ou profilaticos) e a presenca de traqueostomia, atual ou pregressa a realizagado da SLT. Métodos: Anélise
retrospectiva de 66 pacientes submetidos a SLT no Hospital das Clinicas da Universidade Federal de
Minas Gerais — UFMG, Hospital Biocor e Hospital Sado Joado de Deus. Independente da instituigao, todos
os pacientes foram operados pela mesma equipe cirtrgica. Resultados: A fistula traqueocutanea ocorreu
em 14 (21,2%) pacientes, sendo 12 (33,3%) dos 36 pacientes cuja indicagéo foi terapéutica e dois (6,7%)
dos 30 pacientes cuja indicagao foi profilatica (p = 0,019). Com relagdo a presenca da tragueostomia, foi
observada a ocorréncia da fistula em oito (57,1%) dos 14 pacientes que se submeteram a traqueostomia
antes da SLT e em seis (11,5%) daqueles que ndo haviam sido submetidos previamente a traqueostomia
(n = 52) (p = 0,0009). Conclusées: A incidéncia de fistula traqueocutanea como complicagéo pos-
operatéria da SLT é elevada e ocorre principalmente em pacientes cuja indicagdo é terapéutica e para
aqueles com traqueostomia ou que ja foram tragueostomizados. Apesar da incidéncia significativa, a
maioria das fistulas fechou espontdneamente por meio da adogdo de tratamento conservador.

PALAVRAS-CHAVE: Fistula traqueocuténea. Doencas da laringe. Traqueostomia.

Separacao laringotraqueal para a prevencao da aspiracao pulmonar em
pacientes com tumores de cabeca e pescoco

Orlando B. Zocratto
Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: obzocratto@gmail.com

Andressa O. Barroso
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.
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Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Vinicius Nogueira Toledo
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

OBJETIVO: Avaliar os resultados obtidos em pacientes com céncer de cabega e pescogo submetidos
a resseccoes extensas de segmentos do trato aerodigestivo superior associado com a separacéo
laringotraqueal (SLT). Esta ultima tinha o objetivo de prevenir a potencial aspiracdo no pds-operatorio.
Desenho do Estudo: Analise retrospectiva. Estabelecimento: Hospital das Clinicas da Universidade
Federal de Minas Gerais (UFMG) e Hospital Biocor. Casuistica e Método: Andlise retrospectiva dos
registros hospitalares de 30 pacientes com tumores de cabega e pescogo, submetidos a SLT no periodo
de 1991 a 2008 coletados a partir de duas instituigoes brasileiras. As seguintes variadveis foram avaliadas:
prevencao de potencial e grave aspiragao pulmonar pds-operatéria, morbidade e taxa de reversibilidade da
SLT. Resultados: A SLT foi eficaz em 100% dos casos. Seis (20,0%) pacientes tiveram complicagoes pos-
operatérias, ou seja, edema, estenose de traqueia e fistula traqueocuténea do coto proximal da traqueia.
A cirurgia para reversdo da SLT foi realizada em 11 (36,7%) pacientes, sendo eficaz em nove (81,8%);
cinco (45,5%) tiveram complicacdes pds-operatorias. Conclusao: Os resultados demonstraram a utilidade
da SLT na prevencao da aspiragdo pos-operatéria. O procedimento é potencialmente reversivel e tem alta
taxa de eficacia. No entanto, a frequéncia de complicacdes para ambas, SLT e sua operagéo de reversao,
nao pode ser negligenciada.

PALAVRAS-CHAVE: Separagao laringotraqueal. Prevengdo de aspiragdo pulmonar. Tumores de cabeca
e pescogo. Deglutigdo. Disfagia.
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Orientacao e adesao de pacientes hipertensos sobre dieta e a pratica de
exercicios fisicos no municipio de Timéteo — MG

Analina furtado Valadao
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univago.
E-mail: analinafurtado@yahoo.com.br

Silvia Heringer-Walther
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univago.
E-mail: heriwalt@aol.com
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Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Giselly Gomes Carvalho
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Rafaela Carolina Cruz Santos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Raissa Braga Linhares Andrade
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OBJETIVO: Sabendo da relevancia que a dieta adequada e a pratica de atividades fisicas tém sobre o
controle da pressao arterial, este estudo avaliou o grau de orientagdo dos pacientes hipertensos residentes
no municipio de Timoteo — MG, quanto a adogdo e adeséo a uma dieta adequada e a pratica de exercicios
fisicos. Método: Realizaram-se entrevistas, por meio de formularios de pesquisa, com 149 hipertensos
selecionados aleatoriamente, no periodo de outubro de 2010 a maio de 2011. Os dados foram analisados
com o emprego do programa Epi Info 3.5.3. Resultados: A anélise dos dados revelou que 97,9% dos
pacientes foram instruidos a seguir uma dieta. Destes, 74,5% foram informados sobre o controle do actcar,
88,6% da gordura e 89,9% do sal, e 65,9% relataram que seguem uma dieta. Quanto a préatica de exercicios
fisicos, 77,7% afirmaram terem sido orientados por algum profissional de salde e, destes, 26,3% seguiam
as recomendacoes. Conclusédo: O estudo mostrou que a maioria dos pacientes que tiveram uma boa
orientacéo sobre a importancia de uma dieta adequada foi aderente. Apesar de os hipertensos serem
informados sobre o papel da atividade fisica, somente uma minoria segue as recomendacoes.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertensos. Dieta. Atividade fisica.

Compreenséao da utilizacao de medicamentos entre hipertensos de dois
municipios e sua relacao com a adesao medicamentosa,

segundo o teste Haynes-Sackett

Analina furtado Valadao

Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: analinafurtado@yahoo.com.br
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Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Giselly Gomes Carvalho
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Rafaela Carolina Cruz Santos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Raissa Braga Linhares Andrade
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.
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OBJETIVO: A adeséo ao tratamento medicamentoso significa seguir a indicagdo médica. Individuos que
entendem a prescricdo sabem responder o nome, a indicacéo, a dose e o intervalo dos farmacos utilizados
para o tratamento da hipertenséo arterial sistémica. Este estudo investigou a adesdo ao tratamento, a
compreenséao da utilizagdo de anti-hipertensivos e se existe correlagdo entre ambos. Método: Pesquisa
descritiva exploratoria realizada em 362 hipertensos maiores de 18 anos de idade. As entrevistas foram
realizadas nos domicilios e Unidades Basicas de Salde, abrangendo dois municipios de médio porte, durante
um periodo de seis meses. Para a anélise dos dados, utilizou-se o programa Epi Info 3.5.3. Resultados:
Em relagdo a compreensao acerca dos medicamentos, do total de pacientes avaliados, ndo souberam
responder: o nome (39,5%), a dose (44,8%), o intervalo entre as doses (6,6%), a indicacdo (11,3%) e até
quando vao tomar (44,7%). O teste de adesdo Haynes-Sackett revelou que 18,8% tém dificuldade na
administragdo e 89,8% deixaram de tomar nenhuma ou uma vez na Ultima semana, classificando-os como
aderentes. Dos néo aderentes (10,2%), a maioria deixou de tomar por dois dias e o nivel de compreenséo
foi menor, quando comparado aos aderentes. A maioria dos entrevistados (51,4%) nao soube responder
a dose prescrita. Dos aderentes, a maioria compreendeu a prescricédo. Conclusao: Baseando-se no teste
utilizado, a maior parte dos hipertensos avaliados apresenta boa adeséo terapéutica. Pouco mais da
metade dos pacientes compreendem as prescricoes. O ndo cumprimento da receita relaciona-se com
menor compreensao da indicagdo médica.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertensao. Tratamento medicamentoso. Adesao. Compreensao.

Relacao do grau de escolaridade com a compreensao do tratamento
farmacoldégico de pacientes hipertensos residentes em

dois municipios de médio porte

Analina furtado Valadao

Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: analinafurtado@yahoo.com.br
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Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: heriwalt@aol.com
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Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: patgmotta@gmail.com

Giselle Drumond Cota
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.
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Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.
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Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.
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Marina Abreu Faioli
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Emiliana Pereira Lima
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

INTRODUCAO: A compreensiao e consequente adesdo ao tratamento farmacolégico da hipertenséo
arterial podem ser influenciadas por varios aspectos, entre eles o grau de escolaridade, sendo necesséria
a intervencgao politica para melhoria da saude, educagdo e qualidade de vida da populacdo hipertensa.
OBJETIVO: Verificar se o nivel de escolaridade dos hipertensos de dois municipios de Minas Gerais
interfere na compreensdo do tratamento medicamentoso. Método: Pesquisa de carater descritivo
e exploratério em que foram realizadas entrevistas, por meio de formuléarios de pesquisa, com 370
hipertensos selecionados de forma aleatéria, no periodo de outubro de 2010 a maio de 2011. Os dados
foram analisados pelo programa Epi Info 3.5.3. Resultados: A andlise dos dados dos entrevistados
revelou que 7,7% dos que ndo tinham escolaridade e 81,1% dos que tinham mais de oito anos de estudo
conheciam o nome dos farmacos. Sobre o intervalo entre as doses, 73,1% dos analfabetos e 95,9% com
mais de oito anos de estudo conseguiram informar o horario correto. Ao serem interrogados sobre os
farmacos utilizados, 30,8% dos que nao estudaram e 6,8% dos que foram a escola por mais de oito anos
desconheciam a finalidade do seu emprego. Em relagéo ao nivel de entendimento sobre até quando utilizar
os medicamentos, 61,5% dos que nao tinham estudos e 37,8% dos que estudaram mais de oito anos néo
sabiam esse tempo corretamente. Concluséo: O estudo mostrou que existe uma forte relagéo entre o grau
de escolaridade e a compreenséo do tratamento da Hipertenséo Arterial Sistémica (HAS). Pacientes com
baixo grau de escolaridade apresentam uma menor compreensao em relacéo a dose, nome do farmaco,
0 seu emprego e horario de administracédo, quando comparado aos que estudaram por mais de oito anos.
Um nivel de escolaridade superior a oito anos de estudo predispde a uma maior compreensao sobre o
tratamento; entretanto esta nao foi totalmente satisfatoria.

PALAVRAS-CHAVE: Escolaridade. Tratamento farmacolégico. Hipertensos. Adesdo medicamentosa.

Prevaléncia de hepatite C em caminhoneiros
em transito pelo Vale do Ago, Minas Gerais

Patricia Gongalves da Motta
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: patgmotta@gmail.com

Eric Bassetti Soares
Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: ebassetti@gmail.com

Luis Paulo Elizeu Lima
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Cleuber Coelho Duarte
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Vitor Pereira Domingos
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

INTRODUCAO: A infeccao pelo virus da hepatite C acomete, principalmente, hemotransfundidos antes
de 1994, usuérios de drogas intravenosas, pessoas com tatuagens e piercings, alcoolistas, portadores
de HIV, transplantados, hemodialisados, presidiarios e sexualmente promiscuos. OBJETIVO: Avaliar a
prevaléncia de hepatite C em caminhoneiros em transito pelo Vale do Aco — Minas Gerais, bem como
os fatores de risco aos quais estao expostos. Método: Pesquisa de campo, transversal, exploratoria
e qualitativa em que foram selecionados motoristas de caminhao (CBO 7825-05) em transito pela
regido metropolitana do Vale do Aco. Os caminhoneiros entrevistados responderam, inicialmente, a um
questionario com intuito de avaliar o perfil e fatores de risco para infecgéo pelo virus da hepatite C
e, em seguida, foi coletado o sangue da polpa digital para realizacédo de teste répido para hepatite C
(HCV Test Bioeasy Anti-HCV). Resultados: Os resultados estdo expressos em varidveis categoéricas de
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percentual e em média = desvio-padrao. A amostra foi composta de 196 testes rapidos anti-HCV, em que
nao foi identificado nenhum teste positivo. A idade média encontrada é de 39,8 = 11,1 anos, variando
de 19 a 67, sendo 68,9% casados ou em unido estavel e exerciam a profissdo ha cerca de 13,8 = 10,8
anos. Dois tergos dos caminhoneiros eram procedentes de Minas Gerais; os demais de outros estados.
O uso de anfetaminas foi relatado por 17,0% ha 5,6 = 3,4 anos, e de drogas ilicitas por 7,0%, sendo
6,0% maconha, 2,0% cocaina inalada e nenhum utilizava drogas injetaveis; 63,0% faziam uso de bebidas
alcodlicas e, destes, 8,0% diariamente. Em relagdo aos outros fatores de risco, 13% tinham pelo menos
uma tatuagem, 2,0% faziam acupuntura e 5,0% tinham histéria de hemotransfuséo, sendo trés anteriores
a 1994. Mais de um terco mantiveram relagdo sexual com mais de uma parceira no ultimo ano e trés
participantes relataram histoéria de hepatite B. Conclusao: Os resultados mostram que, nesta amostra, os
caminhoneiros néo representam grupo de risco para hepatite C, apesar de expostos a diversos fatores de
risco e viajarem para regides com prevaléncia varidvel de hepatite C. A menor prevaléncia em relacédo a
populacéo geral pode dever-se a baixa prevaléncia de uso de drogas ilicitas injetéveis, baixa transmissao
da doenca por relagdo sexual e a maior parte da amostra ser de Minas Gerais, estado que, segundo o
Ministério da Saude, possui a menor prevaléncia de hepatite C do Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Hepatite C. Caminhoneiros. Prevaléncia. Fatores de risco.

A relagao entre renda familiar e a compreensao da doenga por pacientes
hipertensos, em dois municipios de médio porte, segundo o Teste de Batalla

Analina furtado Valadao
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univago.
E-mail: analinafurtado@yahoo.com.br

Silvia Heringer-Walther
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: heriwalt@aol.com

Patricia Goncalves da Motta
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: patgmotta@gmail.com

Giselle Drumond Cota
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Giselly Gomes Carvalho
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.
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INTRODUGAO: A compreenséo do paciente sobre a hipertenséo arterial sistémica (HAS) é importante
para o esclarecimento dos fatores de risco e adesao ao tratamento. OBJETIVO: Avaliar se a renda familiar
exerce influéncia no conhecimento sobre a HAS. Método: Pesquisa de carater descritivo e exploratério,
em que foram realizadas entrevistas, por meio de formulérios, em 368 pacientes hipertensos aleatorios e
maiores de 18 anos de idade, no periodo de outubro de 2010 a maio de 2011. O método de anélise dos dados
empregado foi o programa Epi Info 3.5.3. Resultados: Do total de pacientes investigados, 2,4% possuiam
uma renda familiar menor que um salério minimo, 85,3% tinham renda entre um e cinco salérios e 12,2%
declararam ter renda superior a cinco salarios minimos. Entre os pacientes que possuem renda familiar
menor que um salario, 66,7% consideraram que a HAS é uma doenga para toda a vida e 33,3%, nao. Ainda
nesse grupo, 77,8% acreditam no controle da HAS por medicamento e dieta e 22,8% discordam. Ja entre os
individuos com renda entre um e cinco salarios, 73,1% relataram que a HAS é uma doenca para toda a vida
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e 26,9% discordaram. Ainda nessa categoria de renda familiar, 95,2% dos pacientes disseram ser possivel
o controle e 4,8% responderam que nao. Em relagéo aos hipertensos com renda superior a cinco salérios,
80% consideram que a HAS é uma doenca para toda a vida, 20% pensam que ha cura para ela e 97,8%
consideram que essa doenca pode ser controlada. Conclusao: Pacientes que possuem um maior poder
aquisitivo entendem mais sobre a doenca (Teste de Batalla), e isso pode interferir na adesao ao tratamento
farmacologico e ndo farmacoldgico. Notou-se ainda que, em uma mesma categoria de renda familiar, € maior
o numero de individuos que compreendem a doenga em relacéo aos que ndo tém conhecimento sobre ela.

PALAVRAS-CHAVE: Teste de Batalla. Compreensao da doenga. Pacientes hipertensos.
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INTRODUQAO: O perimetroabdominal influencia os niveis pressoricos, sendo um agravante da hipertensao
arterial sistémica quando seu valor € maior que 88 cm, em mulheres, e 102 cm, em homens. OBJETIVO:
Verificar se hé relagdo entre o perimetro abdominal e os indices de pressédo arterial (PA). Método:
Pesquisa descritiva exploratéria desenvolvida em dois municipios de médio porte, com 370 individuos
hipertensos maiores de 18 anos, em que foi aplicado um formulario de pesquisa. Nos entrevistados,
também, foram realizadas a medida do perimetro abdominal e a afericdo da PA empregando fita métrica,
esfigmomanometro manual calibrado e estetoscopio, respectivamente. Os dados foram analisados por
meio do programa Epi Info 3.5.3. Resultados: Do total de entrevistados, a maioria foi do sexo feminino
(70,8%). Em relagéo as mulheres, 72,1% apresentaram perimetro abdominal acima de 88 cm, com média
da PA sistélica de 134 mmHg e da PA diastélica de 80 mmHg. O restante (27,9%) apresentou perimetro
abdominal menor ou igual a 88 cm, média da PA sistdlica de 133 mmHg e da PA diastdlica de 76 mmHg.
Entre os homens, 27,4% tinham perimetro abdominal acima de 102 cm e média da PA sistélica de 136
mmHg e da PA diastdlica de 81 mmHg. Ja nos homens em que perimetro abdominal foi menor ou igual a
102 cm, a média da PA sistélica foi de 133 mmHg e da PA diastdlica de 79 mmHg. A medida de anélise
estatistica de risco, oddsratio, foi acima de um para todas as amostras. Conclusao: N&o foi observada
uma relagédo significativa entre as médias das PAs sistélica e diastélica com o perimetro abdominal, tanto
em homens quanto em mulheres avaliados. O oddsratio mostrou que o perimetro abdominal acima do nivel
ideal oferece risco ao individuo, sendo um fator agravante da hipertenséao arterial.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertensao arterial. Perimetro abdominal.
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Perfil de adesao medicamentosa de pacientes hipertensos
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Analina furtado Valadao
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univago.
E-mail: analinafurtado@yahoo.com.br

Silvia Heringer-Walther
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univago.
E-mail: heriwalt@aol.com

Patricia Gongalves da Motta
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: patgmotta@gmail.com

Giselle Drumond Cota
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Giselly Gomes Carvalho
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Rafaela Carolina Cruz Santos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Raissa Braga Linhares Andrade
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Marina Abreu Faioli
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Emiliana Pereira Lima
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

INTRODUGCAO: O tratamento da hipertensao arterial sistémica (HAS) promove redugao significativa dos
eventos cardiovasculares e melhora a qualidade de vida. A baixa adeséo a terapia € um grande desafio
atual, e é influenciada por diversos fatores. OBJETIVO: Analisar a correlagéo do perfil socioeconémico
e demogréfico de hipertensos residentes em uma cidade de médio porte com a adeséo ao tratamento
medicamentoso. Método: Pesquisa descritiva exploratéria desenvolvida com 149 individuos hipertensos
maiores de 18 que responderam a um formulario de pesquisa e submeteram-se a medida do perimetro
abdominal e afericao da pressao arterial. Os dados foram analisados por meio do programa Epi Info 3.5.3.
Resultados: Dos 149 hipertensos entrevistados, 115 (77,0%) foram do sexo feminino. A média de idade
foi de 62 anos, com idade minima de 29 e méaxima de 97. O tempo de diagndstico da HAS foi de 14,5 =
10,7 anos. Em relacéo aos entrevistados, 30,9% relataram ndo saber o nome de todos os medicamentos
prescritos, 14,2% desconheciam a dose, 5,4% negaram conhecer o intervalo correto entre as doses e
32,9% nao sabiam a duracéo do tratamento. O teste de adeséo ao tratamento de Haynes-Sackett revelou
que 10% tém dificuldade para tomar os farmacos prescritos, 6,7% deixaram de tomar o medicamento pelo
menos uma vez nos Ultimos sete dias e um paciente relatou que nao tomava os medicamentos havia uma
semana. Segundo o teste de adesdo ao tratamento de Morisky-Green, 51,6% aderem ao tratamento.
O Teste de Batalla mostrou que 78,4% dos pacientes entendiam que a HAS é uma doencga cronica e
6,0% tinham a percepgao de que a hipertensao nao pode ser controlada com dieta e/ou medicamentos.
Conclusao: De acordo com os testes utilizados, os pacientes estudados apresentam uma boa adeséo
medicamentosa e tém bom conhecimento sobre a doenga e o uso dos medicamentos prescritos. Isso
poderia ser explicado pelo fato de a maioria dos pacientes ser do sexo feminino e receber a medicagdo sem
onus. Conhecer o perfil dos hipertensos é de suma importancia para a elaboracéo de estratégias regionais
especificas, que visem o melhor controle da HAS e consequente reducéo dos eventos cardiovasculares e
melhora da qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertensao arterial. Tratamento medicamentoso. Adesao ao tratamento.
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Perfil socioeconémico de pacientes hipertensos residentes no
municipio de Timéteo - MG
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INTRODUGCAO: Sabendo que a hipertenséo arterial é uma enfermidade clinica, crénica, degenerativa e
multifatorial, torna-se relevante analisar o perfil socioeconémico desses pacientes. OBJETIVO: Verificar
a associagado da hipertensao arterial com o nivel de escolaridade, sexo e renda familiar de pacientes
hipertensos do municipio de Timéteo - MG. Método: Realizaram-se entrevistas, por meio de formularios
de pesquisa, com 149 hipertensos selecionados de forma aleatéria, no periodo de outubro de 2010 a maio
de 2011. Os dados foram analisados com o emprego do programa Epi Info 3.5.3. Resultados: A anélise
dos dados revelou que 77,2% dos pacientes eram do sexo feminino. Quanto ao grau de escolaridade,
a prevaléncia de hipertensos foi maior no grupo com um a quatro anos de estudos, correspondendo a
43,6% da amostra. Ja as pessoas com mais de oito anos de estudos representaram 18,8%. Com relacéo
a renda familiar, observou-se que 81,8% dos pacientes ganhavam de 1 a 5 salarios minimos e que 5,4%
recebiam menos que um salario minimo. Conclusao: Existe uma maior prevaléncia de hipertensos no
grupo com menor nivel de escolaridade e menor renda familiar. Esses resultados estdo condizentes com
estudos realizados em outras localidades e mostram a necessidade de um maior acompanhamento desses
pacientes por parte dos programas de saude, a fim de minimizar os riscos relacionados a esta patologia.

PALAVRAS-CHAVE: Escolaridade. Hipertensos. Sexo. Renda familiar.
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Sistema de raciocinio baseado em casos e geoprocessamento
para analise de casos da leishmaniose na regiao do Vale do Aco
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RESUMO: Os dados referentes aos tratamentos de doencas infecciosas muitas vezes encontram-se
armazenados em prontuérios de papel e néo integrados a exploragéo por um sistema de informagéo.
E necessario representar esses dados dentro de um sistema computacional, para que possam ser
organizados e utilizados em analises de novos casos e programas de prevengao de agravos. Uma das
doencas infecciosas com grande ocorréncia na regiao do Vale do Aco é a leishmaniose, a qual apresenta
caracteristicas peculiares conforme o paciente. O Manual de Vigilancia do Ministério da Saude define
a leishmaniose como uma doenga infecciosa, ndo contagiosa, causada por diferentes espécies de
protozoario do género Leishmania, que acomete pele e mucosas. A transmissdo se da pela picada do
vetor infectado, do género Lutzomyia, popularmente conhecido por mosquito-palha, em um hospedeiro
(homem ou animal). Segundo o Ministério da Saude, atualmente, no Brasil, observam-se trés perfis
epidemioldgicos da transmissao da doenga. O silvestre, em areas de vegetagao primaria. O ocupacional
ou lazer, que esta associado a exploragao para atividades progressistas, exploratérias ou turisticas. E
o perfil rural, dado em areas de colonizacdo de matas residuais, encostas e aglomerados em centros
urbanos, relacionados ao processo migratério. A Organizagdo Mundial de Saude considera a leishmaniose
uma das seis doengas infecciosas mais importantes do mundo, e é um problema de saude publica em
88 paises. O objetivo deste trabalho é desenvolver uma ferramenta computacional constituida por um
sistema especialista e geoprocessamento, com intuito de analisar os casos da leishmaniose ocorridos na
regido do Vale do Aco. Atualmente, o banco de dados consta de 65 casos. Esses dados foram obtidos
de prontuarios, os quais serviram de clausulas em uma programacao logica baseada no Visual Prolog. A
finalidade deste programa é fornecer informagoes a respeito dos casos passados e obter repostas que
possam auxiliar no tratamento de novos casos. Em conjunto, a manifestagao da leishmaniose na regiao
¢é retratada com uso da localizagdo geogréfica dos casos mediante um estudo de geoprocessamento.
Esse estudo é realizado por meio de mapas tematicos tragados pelo programa Spring, desenvolvido pelo
Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais. Como resultado, pode-se observar que as localidades proximas
ao parque florestal possuem 79% dos casos. O aparecimento de pacientes com leishmaniose apresenta
uma frequéncia sazonal, com maior nimero de ocorréncias nos anos de 2005 e 2010. A faixa etaria
desses pacientes, em sua maioria, encontra-se entre 20 e 50 anos. Existe uma grande diferencga entre os
casos, conforme as caracteristicas dos pacientes (crianga, adulto, portador de cardiopatia, reincidéncia
do quadro, etc.). Geralmente, o diagnéstico é basicamente clinico, com observacéo das caracteristicas da
leséo e, epidemiologicamente, investiga-se a presenca recente do paciente em locais endémicos.

PALAVRAS-CHAVE: Leishmaniose. Prontuarios. Raciocinio baseado em casos. Geoprocessamento.

Sistema de auxilio a analise de sinais de ECG para detectar cardiopatias
que podem interferir na pratica de esportes
Maria do Carmo Vitarelli Pereira

Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: mevitarelli@gmail.com

Giselly Gomes de Carvalho
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Luis Paulo Lima
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

1 06 RAHIS - Revista de Administracdo Hospitalar e Inovacdo em Sadde - jan./jun. 2012



Barbara Bitencourt
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Izabela Rezende Braga
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

RESUMO: Um atleta que nao tem o conhecimento de ser portador de uma arritmia cardiaca corre o risco
ao praticar determinado esporte. A consequéncia pode ser a morte subita associada a coronariopatia e a
miocardiopatia. O objetivo deste trabalho é desenvolver um sistema computacional que possa identificar
essas arritmias por meio de sinais do eletrocardiograma (ECG). As arritmias sdo detectadas por redes
neurais artificiais (RNA) com entradas parametrizadas por um sistema especialista baseado em aquisigao
de conhecimento. Um sistema especialista baseado em regras deve indicar os tipos de exames para
uma melhor avaliacéo do paciente. Foram utilizadas redes feedforward com algoritmo de aprendizagem
backpropagation. Essas redes sdo alimentadas tanto por parédmetros clinicos quanto por dados
biolégicos digitalizados, obtidos pela utilizagcdo do eletrocardiograma. Os parémetros foram baseados
nas caracteristicas que definem cada arritmia. Por exemplo, a taquicardia sinusal possui onda P positiva
em D1 e D2 e negativa em aVR e D3. Sao destacados vinte tipos de arritmias associadas a pratica de
esportes; logo, um igual nUmero de redes neurais artificiais deve ser treinado. Na presenca de arritmia, o
atleta, com ou sem sintomas, deveréa ser cuidadosamente avaliado. Cada tipo de arritmia é classificado
em determinado grupo e cada grupo possui a indicagédo dos exames que devem ser realizados. O tipo de
esporte recomendado para determinado atleta é definido com auxilio da légica fuzzy. A classificagdo de
esportes utilizada foi obtida de um estudo publicado por de Mitchell, Haskell e Ravee, na 262 Conferéncia
de Bethesda. Um sistema baseado em regras classifica os esportes como estéticos, moderados ou
dinamicos e define as entradas crisp do processo de fuzzyficagdo. Conforme o grau de esforco que
pode ser suportado pelo individuo com determinada arritmia, uma entrada crisp € gerada. A partir dessa
entrada o sistema fuzzy define a classificagéo do esporte indicada. A avaliagéo das respostas das redes foi
feita em termos dos valores de verdadeiros positivos (VP), falsos positivos (FP), falsos negativos (FN) e
verdadeiros negativos (VN). E, como destaque, sua sensibilidade (S), especificidade (E). As redes neurais
desenvolvidas chegaram a apresentar uma taxa de especificidade e sensibilidade em torno de 90% a 95%.
A parametrizagé@o dos sinais nas entradas das redes que identificam as arritmias é necesséaria devido as
caracteristicas diversificadas apresentadas por cada cardiopatia, nas doze derivagbes do ECG. O uso da
l6gica fuzzy mostra ser adequada para diferenciar o grau de esforgo que envolve cada esporte, desde
que tenha um detalhado conjunto de regras para definir exatamente o esporte indicado para determinado
atleta. Esse sistema encontra-se respondendo adequadamente, segundo a entrada crisp utilizada.

PALAVRAS-CHAVE: Arritmias cardiacas. Pratica de esporte. Eletrocardiograma. Sistemas especialistas.
Redes neurais artificiais. Logica fuzzy.
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OBJETIVOS: Destina-se a abordagem clinica e cirlrgica do carcinoma basocelular em couro cabeludo,
evidenciando a necessidade do diagndstico e tratamento adequados para este tipo de neoplasia epitelial.

INTRODUGAO: O carcinoma basocelular é um tumor maligno cutaneo localmente invasivo com maior
incidéncia em individuos de pele clara, sendo a mais frequente das lesdes neoplésicas de pele. Localiza-se
preferencialmente em areas expostas ao sol, podendo ser, raramente, localizado em regides protegidas da
exposicao solar. Ndo sdo comuns casos em que foram descritas metastases decorrentes do surgimento
desse tipo de tumor, mas pode haver invaséo tecidual com destruicdo de tecidos adjacentes a pele. Deve-
se levar em consideragéo o fato de que a maioria dessas lesdes tumorais acomete principalmente cabeca e
pescoco, podendo levar ao comprometimento estético ou perda de fungéo de estruturas importantes, quando
nédo tratadas. O diagnostico conclusivo baseia-se nos achados histologicos e o tratamento de eleicao é a
cirurgia com completa resseccéo do tumor. Métodos: Paciente masculino, 35 anos, faiodermo, foi atendido
no Ambulatério da Faculdade de Medicina do Vale do Ago, com histéria de crescimento de lesdo em couro
cabeludo hé oito anos. Relatou que as lesdes eram pruriginosas, indolores e apresentavam crescimento e
alteracao da cor. Ao exame fisico: lesdo em couro cabeludo, regiéo parietal esquerda, de aproximadamente
5,0 x 3,0 cm de érea, fibroelastica, auséncia de pelos, irregular, elevada e com &reas de hiperpigmentagéo.
Sob a hipétese de Nevo Melanocitico Congénito, foi realizada a exciséo da leséo e o material foi encaminhado
para a biépsia. Resultados: O exame histoldgico evidenciou carcinoma basocelular tipo nodular pigmentado
invasor de fragmento de pele, com margens de ressecgéo vertical e profunda livres de neoplasia invasora.
Auséncia de invasao vascular sanguinea/linfatica e infiltragédo perineural. Presenga de nevo sebaceo em
restante de pele. O paciente apresentou boa evolugao pés-operatoria. Conclusées: Diante do caso clinico
descrito, deve-se salientar a necessidade da prevencéo do carcinoma basocelular por meio da redugéo da
exposicao solar, principal fator desencadeante para o surgimento da lesdo tumoral. E, uma vez confirmado o
diagndstico, o tratamento seja feito de maneira eficaz, seguido do monitoramento do paciente, para avaliar
o progndstico e minimizar as chances de recidivas e complicacoes.

PALAVRAS-CHAVE: Carcinoma basocelular. Neoplasia epitelial. Tumor.
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OBJETIVO: Possibilitar atualizagdo dos profissionais envolvidos na &rea de salde sobre uma nova
estratégia do Ministério da Salde, hoje inserida em nosso meio, a Caderneta de Salde da Pessoa Idosa,
em 2010, que viabiliza uma melhor abordagem do idoso. Método: Reviséo de literatura. Discusséao:
Em 2007, iniciou-se a distribuicdo da Caderneta de Salde da Pessoa Idosa, que é uma ferramenta
de identificagdo de situagbes de riscos potenciais para a satde do idoso. Espera-se que ela sirva de
embasamento aos profissionais, gestores, estudantes e instituicdes de ensino e pesquisa envolvidas com
a tematica e com o compromisso de um melhor atendimento a pessoa idosa. Trata-se de instrumento de
cidadania em que a pessoa idosa terd em méos informacoes relevantes sobre sua satde, possibilitando um
melhor acompanhamento por parte dos profissionais de salde. Estes, por sua vez, terdo a possibilidade
de planejar e organizar as agoes de promogéo, recuperagéo e manutengao da capacidade funcional das
pessoas assistidas pelas equipes de salde. Conclusédo: A caderneta do idoso é um instrumento de
fundamental importéncia na atengao ao paciente idoso, uma vez que possibilita a identificagdo dos idosos
em processo de fragilizacédo para que sejam priorizadas as agdes de recuperagao, de promogao e de
atencéo, evitando, com isso, a piora do quadro apresentado.

PALAVRAS-CHAVE: |doso. Caderneta de salde da pessoa idosa. Atencéo basica a salde.

Esclerose tuberosa: sintomas classicos e informagoes relevantes

Jaqueline Melo Soares
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: soaresjaqueline@bol.com.br

Vanessa Veloso Moreira
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Olivia Régo Ruback
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

RESUMO: Entre as diversas patologias descritas na medicina, a Esclerose Tuberosa (ET) se enquadra no
grupo de manifestagdes congénitas com defeitos multiplos do desenvolvimento. O método utilizado para a
realizacdo deste trabalho foi uma reviséo sucinta da literatura que trata da ET, com o objetivo de atualizar
conhecimentos basicos acerca dos principais aspectos clinicos dessa patologia pouco incidente e divulgar
esses achados na comunidade académica e também para a populacédo de maneira geral. A ET compde um
complexo de desordens do tipo autossomica dominante, resultante de heranca genética ou mesmo por
mutagéo nova, envolvendo erros nos genes TSC1 e TSC2 (Tuberous Sclerosis Complex). Caracteriza-se por
lesdes neoplésicas benignas que acometem, sobretudo, o sistema nervoso central e o sistema tegumentar.
Outros sistemas podem ser comprometidos, como o cardiaco, o urinario, o respiratério e o ocular. Entre as
manifestagbes mais comuns, a lesdo cutanea facial, que é uma caracteristica patognomonica, foi um dos
primeiros sinais clinicos que despertaram a curiosidade de dermatologistas, entre os anos de 1835 a 1850.
Porém somente no ano de 1862 foram relatados pela primeira vez tumores no sistema nervoso e no coragao,
associados com manifestagoes cuténeas faciais presentes em natimorto. Em 1880, o conjunto dos principais
sinais clinicos da doenga foi relatado e foi caracterizada como ET, designagéo utilizada até o momento. Os
sintomas classicos envolvendo o sistema nervoso sdo: atraso no desenvolvimento psicomotor, baixo QI
(quociente de inteligéncia), desvios de comportamento e convulsdes. Além disso, had complicagbes renais e
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pulmonares e manifestacoes dermatolégicas. Nas lesoes de pele que séo caracterizadas como os critérios
priméarios para o diagnostico, destacam-se as maculas cutaneas hipomelandticas, as lesdes cutaneas
com aspecto de crosta, os angiofibromas faciais e os fibromas subungueais. Baseado nas manifestagoes
fenotipicas descritas fica claro que se trata de um complexo de desordens associadas ao desenvolvimento,
gue sao pouco conhecidas e de alta relevancia clinica.

PALAVRAS-CHAVE: Esclerose Tuberosa. Revisao de literatura. Principais manifestacoes clinicas.

REFERENCIAS:

SUSANA, F. et al. Esclerose tuberosa com envolvimento pulmonar. Revista Portuguesa de Pneumologia,
Portugal, v.26, n. 2, p. 339-344, Margo/Abril 2010.

GOMES, P. et al. Esclerose Tuberosa: A propésito de um caso clinico. Acta Urolégica, Portugal, v. 24, n.
4, p. 39-43, 2007.

PEREZ, E. G. et al. Esclerose tuberosa: avaliagdo de miofibroblastos em angiofibromas cuténeos - relato
de caso. Anais Brasileiros de Dermatologia, Rio de Janeiro, v. 85, n. 1, p. 84-8, 2010.

Gravidez heterotépica: um desafio diagnéstico.
Relato de caso e revisao da literatura

Renilton Aires Lima
Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.

E-mail: reniltonn@hotmail.com

Cleuber Coelho Duarte
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior

Lidiane Silva Carvalho
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior

INTRODUGCAO: Gestacao heterotépica é uma condicéo rara na qual se encontra uma gestacéo ectépica
simultaneamente a uma gestagao intrauterina. Com o advento das técnicas de reproducéo assistida,
a frequéncia desta complicacdo aumentou de 1:30.000 para 1:100-500 gestacdes. O diagnéstico da
gestagao heterotdpica continua sendo um dos maiores desafios em obstetricia. Os sinais e sintomas
ndo sao especificos para essa enfermidade e muitas vezes se confundem com outras causas de dor
pélvica, em gestacéo do primeiro trimestre. Este dado, junto a dificuldade diagndstica ultrassonogréfica,
acaba por retardar seu diagnéstico, que habitualmente é feito apenas apos a rotura da gravidez ectépica.
Apenas 10% das gravidezes heterotépicas séo detectadas antes da cirurgia, e um terco das gravidezes
intrauterinas em uma gravidez heterotépica progride para aborto espontéaneo. OBJETIVO: O aumento
da incidéncia dessa complicacédo com altos indices de morbidade incentivou o relato deste caso, visando
alertar obstetras e ultrassonografistas para a possibilidade diagnéstica dessa entidade cada vez mais
frequente. Relato de caso: Tercigesta, dois partos vaginais anteriores, procurou atendimento devido a
ultrassonografia endovaginal que evidenciava aborto retido com 7 semanas e 4 dias. Foi submetida a
curetagem uterina, recebendo alta posteriormente assintomatica. Retornou apds dois dias com queixa de
colica abdominal intensa e febre ndo termometrada. Ultrassonografia evidenciou presenca de pequena
quantidade de liquido livre na pelve. Apds internagdo, a paciente evoluiu com piora do estado geral,
sinais de irritagdo peritoneal e choque hipovolémico, sendo encaminhada para laparotomia exploradora,
que evidenciou presenga de gravidez tubéaria direita rota. Conclusdo: A possibilidade de gravidez
heterotopica sempre deve ser cogitada em paciente com dor abdominal apés um aborto espontéaneo
ou induzido. De maneira inversa, se os sintomas de gravidez persistirem ou piorarem apds tratamento
cirdrgico para gravidez ectépica, o cirurgido deve suspeitar da ocorréncia de outra gravidez. E importante
que o ultrassonografista examine toda a regido pélvica quanto a presencga de gravidez, especialmente em
mulheres que apresentem fatores de risco para gravidez ectépica.

PALAVRAS-CHAVE: Gestagdo. Gestacgao heterotépica. Gestacao intrauterina. Cirurgia.
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Relato de caso: Violéncia doméstica contra a crianca

Vera Licia Venancio Gaspar
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univago.
E-mail: veragaspar@famevaco.br

Aline Martins de Melo Meira

Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior
Karine Christino Franco Reis Vieira

Médica

Nathalia Viana Teixeira Flamini

Meédica do Hospital Marcio Cunha

Stella Nunes Rocha Bizarro
Meédica do Hospital Marcio Cunha

OBJETIVO: Descrever o caso clinico de uma crianca que sofreu agresséao fisica pelo pai. Apresentagao
do caso clinico: Trata-se de paciente de dois anos de idade, do género feminino. A avé materna procurou
atendimento médico porque a crianga chorava muito quando assentava. No posto de saude, ao ser
examinada, o pediatra observou uma lesdo com sinais flogisticos na nddega direita da crianga. Solicitou
radiografias que evidenciaram a presencga de trés agulhas localizadas na regido pressacral, entre o osso
sacro e o reto e na pelve. Na histéria familiar, constatou-se que a mae tem 15 anos, ndo frequenta escola
e reside com o pai em um barracdo. O genitor tem 21 anos, é trabalhador rural, usuario de craque,
e relatou ter visto pela televisdo que, em caso de pratica de violéncia, a introducédo das agulhas nao
deixaria marcas téo evidentes quanto as outras formas de agresséo fisica. Informou ainda que as agulhas
foram introduzidas nos horarios em que a made da menina nao se encontrava em casa. Conclusées: O
diagnostico de maus-tratos e o encaminhamento adequado as autoridades competentes sdo decisivos
para que se possa colocar em pratica intervengoes adequadas que evitem a reincidéncia das agressoes e
haja oportunidade de direcionar condutas que permitam resguardar os direitos da crianca.

PALAVRAS-CHAVE: Violéncia. Maus-tratos. Crianga. Genitor.

Criancas e adolescentes hospitalizados por acidentes de transporte e
uso de equipamentos de protecao

Vera Lucia Venancio Gaspar
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: veragaspar@famevaco.br

Mikaely Cristina dos Santos Alves
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Aline Martins de Melo Meira
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Ellen Cristina Oliveira Souza
Pediatra

Jefferson Hooper Carmo
Pediatra do Hospital Méarcio Cunha

Larissa David Santos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Werilse Dias Pereira
Médico

OBJETIVOS: Averiguar os tipos de acidentes de transporte que determinaram a hospitalizagao de criangas
e adolescentes e a utilizagdo de equipamentos de protegao pelas vitimas. Métodos: Estudo prospectivo,
transversal e descritivo no qual se realizaram entrevistas com pais de criangas e adolescentes de até 19 anos
internados por lesdes decorrentes de causas externas. A Classificacao Estatistica Internacional de Doencas
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e Problemas Relacionados a Saude, Décima Revisao, volume 1, foi utilizada para classificar os diversos tipos
de acidentes de transporte. Resultados: Foram hospitalizados 69 pacientes por acidentes de transporte.
Na faixa etéria de 1 a 4 anos ocorreram 7,3% dos acidentes; entre 5 e 9 anos, 15,9%; entre 10 e 14 anos,
24,6%; e dos 15 aos 19 anos, 52,2%. Entre as vitimas de acidentes de transporte, 36,2% eram ciclistas,
24,6% motociclistas, 21,8% pedestres, 11,6% ocupantes de automével, 2,9% ocupantes de 6nibus e 2,9%
referiam-se a outros tipos de acidentes de transporte. Em relacdo ao capacete, observou-se que nenhum
dos ciclistas utilizava; entre os motociclistas, 82,4% usavam e os 17,6% que nao utilizavam residiam em éarea
rural. Quanto ao cinto de seguranca, 75,0% dos ocupantes de automével faziam uso desse equipamento de
seguranca. As criancas, uma de 5 anos e outra de 6 anos, transportadas em carro, néo utilizavam assentos
apropriados. Os dois pacientes que cairam de cavalo nao utilizavam capacete. Conclusées: Os acidentes
de transporte predominaram na faixa etaria de 15 a 19 anos. O grupo mais envolvido nos acidentes foi o
de ciclistas, sendo que nenhum usava capacete. Observou-se também que o cinto de seguranga néo foi
utilizado por todos os ocupantes de automével e as criangas ndo eram transportadas de forma adequada.
Nesse sentido, faz-se necesséria a melhoria da educagdo da populagao, além da elaboracéo de novas leis e
a atualizagdo das ja existentes, visando a segurancga da crianga e do adolescente.

PALAVRAS-CHAVE: Acidentes de transporte. Equipamentos de protecéo. Ciclista. Capacete.

Acidentes de transporte em Ipatinga

Vera Lucia Venancio Gaspar
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: veragaspar@famevaco.br

Vinicius Lana Ferreira
Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: viniciusipatinga@yahoo.com.br

Vanessa Veloso Moreira
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Flavia Moreno
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Juliana Vieira Peixoto
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Thais Miranda Ramos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Verodnica Borges
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

OBJETIVOS: Averiguar fatores relacionados aos diversos tipos de acidentes de transporte ocorridos em
Ipatinga e as vitimas que necessitaram atendimento médico e/ou evoluiram para ébito. Métodos: Estudo
descritivo, retrospectivo baseado em dados obtidos a partir da Secao de Transito da Prefeitura Municipal de
Ipatinga referentes ao periodo de janeiro a julho de 2010, acerca da frota de veiculos registrados na cidade
e os diversos tipos de acidentes de transporte ocorridos no municipio. Resultados: Em 2010, Ipatinga
contava com uma frota de 68.204 automéveis, 28.504 motocicletas, 5.034 caminhdes e 982 6nibus. Entre
os acidentes, 57,2% ocorreram com automoveis, 23,5% com motocicletas, 7,4% com caminhdes, 6,2%
com bicicletas e 5,7% com outros meios de transporte. Considerando-se os acidentes com vitimas, 56,5%
ocorreram com motocicletas, 19,1% com bicicletas, 12,2% com pedestres, 11,8% com automéveis, e 0,4%
com caminhées. Quanto as vitimas, 49,7% foram atendidas em prontos-socorros e liberadas, 29,2% foram
medicadas e permaneceram por algumas horas em observacéo, 19,3% foram internadas e 1,8% evoluiram
para ébito. Quanto aos acidentados que evoluiram para obito, 44,5% eram motociclistas, 22,2% pedestres,
18,5% ocupantes de automovel e 14,8% ciclistas. Entre as mortes, 30,8% ocorreram com pessoas da faixa
etaria de 20 a 29 anos. Acerca das causas dos acidentes, citadas nos Boletins de Ocorréncia, relativas
ao comportamento dos condutores dos veiculos, predominaram a desatencédo (34,7%), desrespeito a
sinalizacdo (18,5%), converséo indevida (16,7%), mudanca de faixa (9,5%), marcha a ré (6,1%), freada
brusca (5,8%) e outras causas (8,7%). O estudo mostrou ainda que 88,9% dos condutores eram habilitados,
3,8% nao habilitados e em 7,3% nao constavam dados relativos a habilitacdo ou evadiram-se. Conclusoes:
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A frota de automéveis de lpatinga é muito maior que a de motocicletas e ocorreram mais acidentes
envolvendo os carros. Contudo, quanto as vitimas, predominaram as que utilizavam motocicletas ou
bicicletas e os pedestres. Quanto ao tipo de veiculo utilizado pelas pessoas que evoluiram para ébito,
predominou a motocicleta. As mortes predominaram entre pessoas da faixa etaria de 20 a 29 anos.

PALAVRAS-CHAVE: Automovel. Ciclista. Motociclista. Vitimas.

Relato de caso: Leishmaniose visceral

Vera Lucia Venancio Gaspar
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: veragaspar@famevaco.br

Thales Henrique Viana Azevedo
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Karine Christino Reis Vieira
Médica

Nathalia Viana Teixeira Flamini
Meédica do Hospital Marcio Cunha

Stella Nunes Rocha Bizarro
Meédica do Hospital Marcio Cunha

OBJETIVO: Descrever o caso clinico de uma crianga com leishmaniose visceral. Descricdo do caso
clinico: Crianga de 2 anos e 4 meses, género masculino, natural e residente no Vale do Ago. De acordo
com informagdes da mae, o menino esta doente ha, aproximadamente, 20 dias, com febre, desénimo,
dor nos membros inferiores e diminuicdo da aceitacdo alimentar. Foi atendido pelo pediatra duas vezes;
no segundo atendimento, o médico observou a presenca de hepatoesplenomegalia e recomendou
hospitalizacéo para esclarecimento diagndstico. Ao exame, encontrava-se em regular estado geral, muito
palido, febril e desanimado. Apresentava discreto edema de face e de membros inferiores. O abdome
estava muito distendido; o figado palpavel a 7 cm do rebordo costal direito e o bago palpavel a 10 cm do
rebordo costal esquerdo, ultrapassando a cicatriz umbilical, se dirigindo a fossa iliaca direita. O hemograma
evidenciava heméacias 3,16 milhdes/mm3; hemoglobina 5,9g/dl; hematdcrito 18,7%; leucdcitos totais 3.600
mm3; e plaquetas 81.000 mm3. Constatou-se a presencga de leishmania em aspirado de medula dssea,
e a imunofluorescéncia indireta para leishmaniose visceral foi reagente. Apds confirmagéo diagnodstica,
iniciou-se o tratamento com antimoniato de N-metil-glucamina na dose de 20 mg/kg/dia, durante 30
dias. O paciente evoluiu com melhora progressiva do estado geral, desaparecimento da febre, reducéo da
hepatoesplenomegalia e ganho ponderal. Conclusoes: A hipdtese diagnéstica de leishmaniose visceral
deve ser incluida no diagnostico diferencial de criangcas com febre, hepatoesplenomegalia, anemia,
leucopenia e trombocitopenia.

PALAVRAS-CHAVE: Leishmaniose. Hepatomegalia. Esplenomegalia. Anemia.

Hospitalizacoes por causas externas: faixa horaria, local de ocorréncia e
atividade praticada no momento do acidente
Vera Lucia Venancio Gaspar

Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: veragaspar@famevaco.br

Larissa David Santos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Ellen Cristina Oliveira Souza
Pediatra

Jefferson Hooper Carmo
Pediatra do Hospital Marcio Cunha
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Lais Duarte Sala Lemos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Mikaely Cristina dos Santos Alves
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Werilse Dias Pereira
Médico

OBJETIVOS: Averiguar a faixa horaria, o local de ocorréncia e a atividade praticada pelos pacientes
no momento dos acidentes que determinaram as hospitalizagbes de criancas e adolescentes. Métodos:
Estudo prospectivo, transversal e descritivo no qual se realizaram entrevistas com pais de criangas e
adolescentes de até 19 anos internados por lesées decorrentes de causas externas de morbidade e de
mortalidade. A Classificagdo Estatistica Internacional de Doengas e Problemas Relacionados a Saude,
Décima Revisao, volume 1, foi utilizada para especificar os locais onde ocorreram os eventos, bem como a
atividade praticada pelo paciente no momento da injuria. Resultados: Foram hospitalizados 183 pacientes.
Em relagédo a faixa horaria, observou-se que entre as 12h e 17h59 ocorreram 47,6% dos acidentes; entre
as 6h e 11h59 aconteceram 26,2%; entre as 18h e 23h59, 24,6%; e entre a Oh e 5h59, 1,6%. Quanto
ao local de ocorréncia, 43,2% incidiram em ruas e estradas; 31,1 % em residéncias; 11,5% em escolas
e outras instituicoes; 6,6% em area para pratica de esportes e atletismo; 6,0% em fazendas; e 1,6%
em outros locais. Em casa, os acidentes ocorreram na cozinha (22,8%), no quarto (14,0%), na varanda
(12,3%), no quintal (12,3%), na laje (10,5%), na escada (10,5%), no banheiro (8,8%) e na sala (8,8%).
Em relacdo a atividade praticada pelos pacientes no momento do acidente, observou-se que 69,9% dos
acidentes ocorreram durante atividades de lazer; 12,0% em outras atividades especificadas; 8,2% durante
participacédo em atividades esportivas; 6,6% durante descanso, sono, alimentagdo e outras atividades
biolégicas; e 3,3% durante a participagdo em outros tipos de trabalho. Conclusées: O maior nimero de
acidentes ocorreu na faixa horaria das 12h as 17h59. Quanto aos locais de ocorréncia predominaram
ruas e estradas, residéncias, escolas e outras instituicbes. Na residéncia, observou-se que os acidentes
ocorreram principalmente na cozinha, no quarto, na varanda e no quintal. A maioria dos pacientes
acidentou-se durante atividades de lazer.

PALAVRAS-CHAVE: Causas externas. Hospitalizagao. Faixa horaria. Local de ocorréncia.

Relato de caso: Doenca de Kawasaki

Vera Licia Venancio Gaspar
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: veragaspar@famevaco.br

Maria Isabel Albuquerque Vasconcelos
Especializanda em Pediatria do Hospital Marcio Cunha

Marcela de Souza Nogueira
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Maria Luiza Moreira Braganga
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Isabela Cristina Feitosa Ramos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

OBJETIVO: Descrever o caso clinico de uma crianga com doenga de Kawasaki, ressaltando a importancia
de se incluir essa afecgéo entre as hipdteses diagnoésticas em criancas com febre e exantema. Descrigao
do caso clinico: Trata-se de uma crianga do género feminino, de 2 anos e 5 meses, internada com histéria
de febre, irritabilidade, diminuicdo da aceitagdo alimentar e exantema. No primeiro dia de doenga, a crianga
apresentou febre (38,8°C) e foi medicada com antitérmicos. No segundo dia, persistiu a febre e surgiram
exantema maculopapular no térax, hiperemia de l&bios e lingua. No terceiro dia, apresentou irritabilidade,
hiperemia conjuntival e manteve os demais sinais e sintomas. No quarto dia, o exantema atingiu membros
e abdome. A hiperemia conjuntival estava mais intensa e observou-se linfonodo cervical lateral direito
aumentado. No sexto dia de febre, o hemograma mostrou hemécias 4,38 milhdes/mm3; hemoglobina 11,8 g/
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dl; hematocrito 35%; leucécitos totais 16.800 mm3; e plaquetas 43.8000 mm3. VHS: 110 mm; PCR: 56 mg/dl;
e mucoproteinas: 9,1 mg/dl. Baseando-se no quadro clinico e nos exames laborais, diagnosticou-se doenca
de Kawasaki e a crianca foi encaminhada a unidade de terapia intensiva para receber imunoglobulina venosa;
recebeu também &cido acetilsalicilico. Apds receber os medicamentos, a crianga apresentou regressao do
exantema, da hiperemia conjuntival, do estado geral, mas a febre persistiu. O ecodopplercardiograma néo
apresentou alteragoes. No oitavo dia da doenca, os sinais e sintomas haviam desaparecido e iniciou-se
descamagcao periungueal. Conclusoes: Os pacientes com doenga de Kawasaki precisam de diagnostico
precoce e tratamento adequado, o que diminui significativamente o risco de lesdes das artérias coronarianas.

PALAVRAS-CHAVE: Exantema. Hiperemia conjuntival. Febre. Linfonodomegalia.

Impacto do programa de asma “Respirar” nos indicadores de saude
da cidade de Ipatinga (MG)

Léa Rache Gaspar
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: lea.rache@gmail.com

Flavia Moreno Santos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Eduardo Nardy de Avila
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Francisco Moreira Campos Junior
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

INTRODUQAO: A asma é uma das principais causas de morbidade na inféncia, ocasionando grandes
prejuizos aos pacientes. O programa “Respirar” foi implantado nesta cidade em abril de 2002 visando o
atendimento as criangas asmaticas com indicacado do uso de anti-inflamatério inalado profilatico. Um dos
indicadores mais importantes para avaliar a qualidade do manejo da crianca asmatica € a diminuicdo do
nimero de hospitalizagbes por pneumonia bacteriana na faixa etéria pediatrica. OBJETIVO: Avaliar a
prevaléncia das hospitalizagbes por pneumonia no municipio de Ipatinga, nas criangas e adolescentes de
até 19 anos, no periodo de 1998 a 2003 e de 2004 a 2009, como um indicador do impacto do programa
“Respirar” para o controle das criancas e dos adolescentes asmaticos do municipio. Método: Foram
pesquisados dados do IBGE com estimativas populacionais das faixas etarias nos periodos de 1998 a 2003
e de 2004 a 2009 e dados consolidados do Ministério da Saude (Sistema de Informagdes Hospitalares
SUS - SIH/SUS). As taxas de hospitalizagdo por pneumonia em Ipatinga foram analisadas comparando as
tendéncias das taxas de hospitalizagdo antes (1998-2003) e apds a implantagdo do programa “Respirar”
(2004-2009). Para a andlise estatistica foi utilizado o programa Open Epi 2.3, enquanto para as comparacoes
foi realizado o teste qui-quadrado. Resultados: Apos a andlise populacional, este estudo observou redugéo
significativa das taxas de hospitalizacdo por pneumonia bacteriana (p<0,001) quando comparado o periodo
entre 1998-2003 com 2004-2009, época da implantacéo do programa “Respirar” em Ipatinga. ldentificou-
se ainda que a diminuigdo das taxas de hospitalizagéo foi mais significativa nas faixas etarias de até 9 anos
(p<0,001), enquanto que no segmento de 10 a 19 anos, embora tenha mostrado redugéo no nimero total de
internacoes, néo foi estatisticamente significativa. Conclusao: A redugao das hospitalizagbes por pneumonia
no municipio de Ipatinga de 2004 a 2009 permite concluir que, na faixa etaria estudada, houve um impacto
positivo apds a implantagédo do programa “Respirar”. Este resultado reforca a ideia de que profissionais
capacitados e motivados séo capazes de atender ao paciente de maneira integral e com alto poder de
resolucéo, possibilitando redugdo de recursos de satde e melhora da qualidade de vida desses pacientes.
Nao ocorreu redugéo significativa de internages nas faixas etérias entre 10 e 19 anos. Esse comportamento
pode ser explicado pelo fato de esse grupo ter sido incluido no programa apds 2005, resultando em prejuizo
no acesso ao controle da asma em relagédo aos demais pacientes. Referéncias Bibliograficas —1 - GINA,
Global Initiative for Asthma. Pocket guide for asthma management and prevention. 2006. 2 - Lasmar LML,
Calazans GC, Fontes MJF, Camargos PAM. Programa Crianca que Chia - Belo Horizonte-MG-Experiéncia
Mineira com um Programa Municipal de Atendimento a Crianga Asmaética. In Cerci AN, AC. Asma em Salde
Publica, 12 edicao, Barueri, SP: Manole: 93-101, 2007.

PALAVRAS-CHAVE: Asma pediatrica. Asma/prevencéo e controle. Hospitalizagdo/Sistema Unico de Satde.
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Relato de caso: Novo registro de linfoma géastrico

Eric Bassetti Soares
Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: ebassetti@gmail.com

Eugénio Rodrigues Masson
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Caroline Kissila Pereira Pascoal
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Maira Ferreira Pinto Lima
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Maira Canédo Simoées Ferreira
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Luiz Eugénio Andrade Filho
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Marcos Aurélio Nergh Murer
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

RESUMO: Homem, 56 anos, apresentou queixas de plenitude géstrica, nauseas, intolerancia alimentar
e perda de peso ndo quantificada ha trés meses. Ao exame fisico, apresentava hepatomegalia indolor a
palpacdo abdominal. Endoscopia mostrou lesdo no antro géstrico, ulceroinfiltrante, friavel, mal-definida,
atingindo todas as paredes; foi submetido a bidpsia. Ultrassonografia apresentou imagem sugestiva
de espessamento da parede do estdmago com alguns pequenos linfonodos adjacentes e anteriores a
aorta abdominal. A suspeita inicial era de adenocarcinoma, por ser o tipo histolégico mais frequente; a
biépsia e imuno-histoquimica compativeis com linfoma de grandes células tipo B com altissimo grau de
proliferagdo. Paciente foi submetido a seis ciclos de quimioterapia com ciclofosfamida, doxorrubicina,
vincristina e prednisona (CHOP), esquema padréo, bem tolerado e ideal para esta doenga. Atualmente, o
paciente encontra-se em tratamento quimioterapico com boa resposta clinica. Conclusao: Os linfomas sao
neoplasias diagnosticadas em menos de 3% da populacédo com céncer géstrico, enquanto o adenocarcinoma
corresponde a 95% desses tumores. Todavia, € necessédria uma completa investigacdo, com bidpsia e
imuno-histoquimica para diagnéstico diferencial entre os diferentes tipos histoldgicos de neoplasia géstrica,
levando-se em consideracao que o tratamento e progndstico sao significativamente diferentes e a sobrevida
do paciente depende da adequada terapéutica.

PALAVRAS-CHAVE: Linfoma géstrico. Tratamento.

Orientacao sobre seguranca e opiniao dos pais
acerca das causas dos acidentes
Vera Lucia Venancio Gaspar

Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univago.
E-mail: veragaspar@famevaco.br

Larissa David Santos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Ellen Cristina Oliveira Souza
Pediatra

Jefferson Hooper Carmo
Pediatra do Hospital Méarcio Cunha

Lais Duarte Sala Lemos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Larissa David Santos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

1 1 6 RAHIS - Revista de Administracdo Hospitalar e Inovacdo em Sadde - jan./jun. 2012



Mikaely Cristina dos Santos Alves
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Werilse Dias Pereira

Médico

Lais Duarte Sala Lemos

Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

OBJETIVOS: Averiguar a procedéncia das orientagdes sobre seguranga de criangas e adolescentes e
a opinido dos pais a respeito da ocorréncia de acidentes. Métodos: Estudo prospectivo, transversal e
descritivo no qual se realizaram entrevistas com pais de criancas e adolescentes de até 19 anos internados
por lesoes decorrentes de causas externas de morbidade e de mortalidade. O formulario de pesquisa
continha perguntas sobre a opinido dos pais a respeito da ocorréncia dos acidentes, se haviam recebido
previamente orientagdes sobre seguranca e a fonte das informacoes. Resultados: Responderam ao
questionario 176 pais. Constatou-se que 30,1% receberam, anteriormente ao acidente, informacéo sobre
prevengdo. As fontes foram as seguintes: escola (38,2%), sistema de saude (20,0%), familia (16,4%),
midia (12,7%) e empresa (12,7%). Quanto a opiniao dos pais sobre os motivos dos acidentes, 27,3%
informaram que os eventos decorreram de atitudes dos filhos, 22,7% acreditavam que os acidentes
eram inevitaveis e que se deviam ao destino, 14,7% nao sabiam informar o motivo do acidente, 11,4%
acreditavam que as injurias ocorreram devido a desatencédo dos responsaveis, 10,8% afirmaram que os
acidentes ocorreram devido as atitudes dos condutores, 6,3% relacionaram o acidente ao uso de élcool
e drogas, 4,0% consideraram que foram devido a violéncia e 2,8% a outras causas. Conclusoes: As
escolas e o sistema de saide foram os principais locais onde os pais receberam orientagéo em relagao
a prevencao dos acidentes. E alto o percentual de pais que acreditam serem os acidentes inevitaveis e
também dos que nado lhes sabem o motivo; ambas as situacdes dificultam a prevengéo.

PALAV RAS-CHAVE: Prevencao de acidente. Opinido dos pais. Seguranca da crianca.

Impacto da avaliacao do hipertenso antes do recebimento da medicagao no
Programa de Saude da Familia

Aiala Xavier Felipe da Cruz
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: aialaxavier@bol.com.br

Aiane Xavier Felipe Batalha
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Cristiane Alvim Carvalho Manso
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Luisa Lage Souza Vidal
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

OBJETIVO: Avaliacdo do impacto da obrigatoriedade da afericdo da pressao arterial, medida da
circunferéncia abdominal, peso e altura na sala de acolhimento como critério para aquisigdo mensal de
medicacdo em pacientes hipertensos de uma equipe de saude do Programa de Saude da Familia do
municipio de lpatinga. Método: Estudo epidemioldgico de corte transversal, que envolveu pacientes
com idade acima de 18 anos cadastrados no programa de Hipertensdo ou Hiperdia. Foram coletados os
cartdes de controle diariamente pelos agentes comunitarios de saude da equipe. A analise enfocou o
valor da presséo arterial durante seis meses consecutivos e a assiduidade do paciente. Consideraram-
se dois tipos de controle: Controle Regular (pacientes que compareceram a unidade de salde por no
minimo trés meses e mantiveram pressao arterial abaixo de 130x90mmhg) e Controle Irregular (pacientes
com assiduidade varidvel e/ou que apresentaram duas ou mais medidas de presséo arterial acima de
130x90mmhg). Resultados: Os indices de controle regular da pressao arterial e da adesédo do usuéario
mostraram-se favoraveis. Entre os 299 pacientes avaliados, 63,88% eram do sexo feminino e 36,12%
do sexo masculino. Em relagdo ao controle da presséo arterial, 77,60% (232 pacientes) apresentaram
controle regular da presséo arterial, sendo que 64,65% (150 pacientes) eram do sexo feminino e 35,35%
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(82 pacientes) do sexo masculino. Por outro lado, em 22,40% (67 pacientes) dos cartoes analisados
detectou-se controle irregular, dos quais 61,20% (41 pacientes) eram do sexo feminino e 38,80% (26
pacientes) do sexo masculino. Conclusao: Em concordancia com dados da literatura, foi encontrada maior
prevaléncia de hipertensos na faixa etaria acima de 60 anos. Os pacientes do sexo feminino apresentaram
melhor controle da presséo arterial quando comparados com pacientes do sexo masculino. A medida
revelou-se uma alternativa valida para melhorar a adesao ao tratamento, o vinculo com a unidade de
salide e o acompanhamento médico do paciente hipertenso.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertensao. Atengao béasica a satde. Acolhimento.

Comparativo citolégico, colposcopico e histologico de bidpsias de colo uterino

Ivana Vilela Teixeira
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: ivanavillela@gmail.com

José Helvécio Kalil
Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: jhkalil@gmail.com

Marlene Aredes Mota
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Débora Cristiane Alves
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Priscila Cordeiro Mafra
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Vanessa Yuri Nakaoka Elias da Silva
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

INTRODUGCAO: O céncer do colo uterino é uma doenca que apresenta altas taxas de incidéncia e
mortalidade em paises em desenvolvimento como o Brasil, e representa um sério problema de satde publica.
OBJETIVO: Avaliar a acuracia dos exames citologicos, colposcopicos e histologicos na detecgao de lesbes
intraepiteliais escamosas. Métodos: Foram incluidas um total de 127 pacientes indicadas para realizagao
de conizagdo com cirurgia de alta frequéncia (CAF), no periodo compreendido entre 02/2003 e 04,/2007,
em servigo de atencédo secundaria do SUS. Todas as colposcopias, bidpsias e conizagoes foram realizadas
pela autora. As pacientes foram encaminhadas por alteragdes encontradas na colpocitologia oncética e/
ou pelo teste de Schiller alterado. Resultados: A idade das pacientes variou de 18 a 72 anos (média de
35,6). Néo foi possivel a realizagao de biépsia em 21 pacientes por se tratar de colposcopia insatisfatéria.
Onze pacientes (8,66%) ja haviam sido submetidas a conizagao anterior. Houve correspondéncia entre
a citologia e a bidpsia em 23% dos casos. Em 66% das vezes, a citologia foi subestimada. Em 11% do
total, houve um desacordo maior para a citologia em relagao a biépsia. Dos resultados citolégicos ao
encaminhamento, 9,3% eram negativos ou reacdes benignas, sendo que as bidpsias apresentaram NIC I
ou lll. Os achados colposcopicos apresentaram grande correlagdo com as bidpsias, sendo que as regides
acetobrancas grau Il e lesées penetrando para dentro do canal foram as mais prevalentes. Conclusao:
Neste estudo, as bidpsias apresentaram achados maiores que os citolégicos e tiveram uma boa correlagao
com a colposcopia. Discusséo: Os resultados dos exames histologicos das pegas dos cones, com suas
margens cirurgicas, serdo comparados com os relatados neste estudo.

PALAVRAS-CHAVE: Citologia cervical. Colposcopia. Biopsia cervical.
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Mortalidade materna no Brasil: O que era, o que é e o que ha de ser

Ivana Vilela Teixeira
Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univago.
E-ail: ivanavillela@gmail.com

José Helvécio Kalil
Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: jhkalil@gmail.com

Marlene Aredes Mota
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Débora Cristiane Alves
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Priscila Cordeiro Mafra
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Vanessa Yuri Nakaoka Elias da Silva
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

INTRODUGAO: Apesar da reducio da mortalidade materna em aproximadamente 50% no Brasil desde
1990 até 2007, nos Ultimos anos a razéo de mortalidade materna (RMM) vem apresentando estabilidade. O
ritmo de redugédo caiu em média 4% ao ano, abaixo da meta estabelecida nos Objetivos do Desenvolvimento
do Milénio (ODM), que pretende um declinio de 75% dos ébitos no periodo de 1990 a 2015. O Brasil devera
apresentar RMM igual ou inferior a 35 ébitos por 100.000 NV (nascidos vivos) até 2015, que ainda ndo é o
maximo aceitével pela Organizagdo Mundial de Satide (OMS), cujos valores devem ser inferiores a 20 6bitos
por 100.000 NV. OBJETIVOS: Avaliar, ao longo dos anos, a situagdo da mortalidade materna no Brasil;
analisar as dificuldades encontradas e discutir as metas propostas a serem alcancadas. Método: Foi realizada
uma anélise do banco de dados disponibilizados no Departamento de Informatica do SUS (DATASUS).
Resultados: Entre 1990 e 2007, a RMM caiu de 140 6bitos por 100.000 NV para 75. Pela projecéao realizada
de 2008 até 2015, estimam-se valores entre 69 e 77 ébitos por 100.000. No ano de 2007, 13% dos ébitos
ocorreram entre mulheres de 15 a 19 anos, sendo que 19% dos ébitos ocorreram entre mulheres de 20 a
24 anos. RMM por causas obstétricas diretas foi de 55,5 ébitos por 100.000, e as indiretas 17,5 (em 1990,
foi de 126,5 e 13,5 dbitos, respectivamente). Os dados de sub-registro de ébitos maternos tém se mantido
altos, ao longo dos anos. Em 2008, os Comités de Mortalidade Materna investigaram o ébito de mulheres
em idade fértil (10 a 49 anos) de 42,6% dos 6bitos declarados. Conclusédo: A melhora na investigagéo dos
Obitos de mulheres em idade fértil possivelmente colaborou para a estabilidade de RMM nos dltimos anos.
Porém, o sub-registro dos 6ébitos continua a contribuir para dados aparentemente menores que o real. A
gueda da mortalidade materna se deve a reducéo da mortalidade por causas obstétricas diretas, mas estas
Gltimas ainda estéo elevadas e sdo as mais facilmente evitadas com assisténcia adequada. O alcance da
meta proposta de redugdo da RMM dependeré da implementagéo mais efetiva de acoes de salde voltadas
para a mortalidade materna no Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Mortalidade materna. Razao de mortalidade materna. Medidas publicas.

Prevaléncia de incontinéncia urinaria na populagao feminina acima de 50 anos
abrangida por um programa de satude da familia no Leste mineiro no periodo
de fevereiro a abril de 2006

lvana Vilela Teixeira

Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: ivanavillela@gmail.com

Vanessa Yuri Nakaoka Elias da Silva
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Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.
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INTRODUGAO: Como ¢ sobejamente conhecido, a incontinéncia urinaria é uma das alteracdes climatéricas
que refere queixas pelas mulheres, interferindo na qualidade de vida dessas pacientes. OBJETIVO: Com a
finalidade de promover a satide da mulher, este estudo foi realizado em um grupo de 118 mulheres com idade
acima de 50 anos de uma cidade do Leste mineiro, por meio de questionarios que investigaram as fungoes
vesicais e intestinais de idosas acima de 50 anos, no periodo de fevereiro a abril de 2006. Seu objetivo foi
o de demonstrar a associagéo entre a prevaléncia da Incontinéncia Urinaria de Esforco (I.U.E.) e os fatores
de risco em uma populacéo especifica. Métodos: Dados sobre nimero de filhos, tipo de partos e patologias
associadas foram coletados e um questionério foi aplicado. Tal questionario abordava os seguintes critérios:
presenca da incontinéncia urinaria (I.U.); situacdo em que ocorre essa desordem; quantidade de urina
perdida; presenca de urgéncia; perda insensivel; nocturia; enurese noturna na inféncia; sensacéo vesical;
esforco ou dislria; gotejamento terminal e pds; sensagdo de esvaziamento incompleto; miccdo em dois
tempos; funcionamento intestinal diario; incontinéncia e urgéncia fecal; e o uso de auxilios. Resultados:
Sintomas da |.U. foram relatados por 40,8% das avaliadas, a maioria nao apresentando sintomas (59,2%).
A frequéncia maior foi observada na faixa etaria de 60-69 anos, correspondendo a 50,8% das integrantes
do estudo. O parto normal foi o mais frequente entre essas mulheres, representando 78,8%, comparado
com o parto cesariano, que representa 11,8%. A I.U.E. foi relatada por 23,3% das mulheres avaliadas,
sendo ocasional em 10,1% e frequente em 8,5%. Tosse, espirro, esforgo fisico, riso e ao se levantar séo
ocasides mais frequentes relacionadas a |I.U. Expulséo da urina em jato foi relatada por 67,0% das mulheres,
contra 33% de apresentacéo em gotas. Urgéncia miccional foi referida por 40,4% das avaliadas. Nocturia
foi descrita por 13,9% das participantes, e a sensacao vesical foi normal em 88,4%, aumentada em 4,5%,
reduzida em 4,5% e ausente em 2,6% dos casos. Investigando o passado das mulheres avaliadas, notou-se
que 23,9% apresentaram enurese noturna na infancia e 9,4% litiase. Conclusao: A incontinéncia urinaria
é responsavel pelo comprometimento da qualidade de vida das mulheres acometidas por essa morbidade,
por meio da limitacédo do convivio ocupacional e social, gerando estresse, dificuldade sexual, psicolégica e
fisica. A prevencéo da |.U. é essencial ndo somente na senilitude, mas também no pré e pés-parto, visando
fortalecer o perineo de mulheres em idade fértil, o que colabora para uma melhor qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Incontinéncia urinaria. Satde da mulher. Qualidade de vida.

Relato de caso: Paracoccidioidomicose

Iriley Castro Souza

Professor do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: irileycs@ig.com.br

Cristiana Sampaio Mota

Professora do curso de Medicina do Instituto Metropolitano de Ensino Superior (IMES)/Univaco.
E-mail: kikamotaendo@ig.com.br

Celso Henrique Estolano Gomes
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Larissa Colares do Amaral
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Laizalline Marinho
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Nereu Viana Junior
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Ranvier Fassheber Coelho
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Alana Silva Murta
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Tiara de Lima Ribeiro
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Tiago Costa Falci
Académico do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

Lorena Ramos Santos
Académica do Instituto Metropolitano de Ensino Superior.

1 20 RAHIS - Revista de Administracdo Hospitalar e Inovacdo em Sadde - jan./jun. 2012



INTRODUGCAO: A paracoccidioidomicose é uma micose sistémica provocada pelo fungo termo-dimérfico
Paracoccidioides brasiliensis, sendo uma doenca endémica de grande interesse na América Latina. E
considerada a oitava causa de mortalidade por doengas infecciosas, predominantemente crénica, entre
as doencas infectoparasitarias. E comum em trabalhadores gue possuem sua atividade relacionada com
o manejo do solo contaminado pelo fungo, como atividades agricolas, praticas de jardinagem e preparo
do solo. A faixa etéria mais acometida é entre 30 e 50 anos de idade, sendo predominante no sexo
masculino, em 90% dos casos. Manifesta-se como forma aguda (juvenil) ou forma crénica (adulto). O
diagnéstico definitivo é feito por meio de pesquisa do fungo nas lesdes e de exames complementares,
como titulagdo de anticorpos. Relato de caso: Homem, 35 anos, vaqueiro, procurou atendimento médico,
queixando-se de tosse seca, predominantemente noturna, associada a sudorese. Apés um més do inicio
da tosse, apresentou disfagia, odinofagia progressiva, dispneia aos médios esforcos e surgimento de
lesbes em labio inferior, superior e em orofaringe, além de emagrecimento de aproximadamente 20 kg em
guatro meses. Nega febre, uso de qualquer medicamento e contato com paciente com tuberculose. Foram
realizados os seguintes exames: urina 1, parasitolégico de fezes e teste para HIV. Foi solicitada, também,
pesquisa de bacilos &lcool-acido resistentes e cultura de escarro, ambos negativos para turbeculose. A
radiografia de térax evidenciou infiltrado intersticial difuso extenso em ambos os pulmoes, com menor
acometimento em &pices. Exame micoldgico direto das lesées demonstrou formas arredondadas em “roda
de leme”, sugestivo de paracoccidioidomicose. O paciente foi medicado com itraconazol 200mg/dia;
porém, apds duas semanas de uso do medicamento houve piora do quadro pulmonar, apesar da melhora
evidente das lesdées em orofaringe, sendo cogitada a hipotese de infecgado bacteriana sobreposta. Foi
internado, realizou-se também na Unidade de Tratamento Intensivo uso de anfotericina B, ceftriaxone
e claritromicina, evoluindo com piora clinica mesmo apos oito dias de tratamento. Conclusao: Trata-se
de uma patologia granulomatosa cronica que, quando diagnosticada tardiamente, apesar do tratamento
corretamente instituido, pode apresentar-se de uma forma grave, com comprometimento do aparelho
respiratorio, devido a uma resposta inflamatéria sistémica desencadeada durante o tratamento.

PALAVRAS-CHAVE: Paracoccidioidomicose. Patologia granulomatosa.
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INTRODUQAO: O dia D de vacinagdo ou campanha contra influenza tem como objetivo reduzir a
morbimortalidade e as internagdes causadas pela influenza na populagédo de 60 anos e mais de idade, nos
trabalhadores de salde das unidades que fazem atendimento para essa doenga, nas criangas da faixa etéaria
de seis meses a menores de dois anos, nas gestantes e nos povos indigenas. De acordo com o Programa
Nacional de Imunizagoes, o Brasil teria uma populacéo a vacinarem 2011 de 29.929.043, e com uma meta de
80%, sendo 23.943.234. Minas Gerais também pactuou uma meta de 80%, ndo sendo diferente no municipio
de Ipatinga. A vacina oferecida na campanha € composta por diferentes cepas do virus myxovirus influenzae
inativados, fragmentados e purificados; a composigdo e concentragdo de antigenos hemaglutinina séo
atualizadas a cada ano, em fungéo de dados epidemiolégicos, segundo as recomendacdes da Organizacéo
Mundial de Saide (OMS). Atendendo a uma preocupagdo das equipes de salde em atingir a meta de
vacinagao e de alcangar aquelas pessoas mais fragilizadas, alunos de graduagéo de Medicina desenvolveram
junto as equipes de salde uma busca de pacientes por meio de visitas domiciliares, oferecendo entao a
vacina a populagédo acima de 60 anos de idade. OBJETIVO: Vacinar todos os idosos acima de 60 anos
acamados residentes na area de abrangéncia das equipes azul, laranja e verde da Unidade Basica de Salde
da Familia Vila Militar, em Ipatinga (MG), que, de acordo com as fichas de cadastro do SIAB (Sistema de
Informatizacéo de Atencéo Bésica) das equipes, totalizaram 102 pacientes. Métodos: Alunos graduandos
de Medicina do 5° periodo, junto a equipe de salde e a preceptora vacinaram idosos acima de 60 anos
acamados e residentes na area de abrangéncia no periodo da campanha vacinal, de 25 de abril a 13 de maio
de 2011, por meio de visitas domiciliares. Resultados: Foram vacinados um total de 86 idosos, atingindo
100% dos idosos acamados das equipes azul e 91,1% dos idosos acamados pertencentes as equipes verde
e laranja. Conclusoes: A atuacédo de graduandos de Medicina na préatica ajudou as equipes a vacinarem a
populagdo mais fragilizada, visando diminuir, assim, internagoes por influenza, e ao mesmo tempo essa agéo
possibilitou uma integracéo entre a comunidade, as equipes de salde e os académicos de medicina, ficando,
pois, uma proposta de acéo para os proximos anos.
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INTRODUCAO: A eritroblastose fetal se manifesta durante a gravidez de mulheres Rh negativo que
estejam gerando um filho Rh positivo. E também conhecida como doenca hemolitica do recém-nascido e
é causada pela incompatibilidade sanguinea do fator Rh entre o sangue materno e o sangue do feto. Para
que isso acontega, o pai da crianga precisa necessariamente ter o fator Rh positivo. As heméacias do feto,
que carregam o fator Rh positivo, desencadearao um processo no qual o organismo da mée comegara a
produzir anticorpos. Esses anticorpos chegaréo até a circulagdo do feto, destruindo as suas hemécias. E
dessa maneira que a eritroblastose se origina. A eritroblastose fetal pode causar a morte do feto durante
a gestacéo ou depois do nascimento. Outras consequéncias da doenca podem ser deficiéncia mental,
surdez, paralisia cerebral e ictericia, causada pelo excesso de bilirrubina. OBJETIVOS: Levantar questoes
éticas quanto a confiabilidade nas informagdes do casal e apurar responsabilidade para a sua omisséo,
qgue nesse caso especifico levou ao ébito fetal. Métodos: Relato do caso clinico - Mulher, 22 anos,
casada, auxiliar de escritorio, comparece para pré-natal. Dados da histéria obstétrica G:ll P:0 A:l (aborto
espontéaneo, tendo sido realizada curetagem uterina terapéutica, sem intercorréncias). Na atual gestacéo
foram solicitados os exames de rotina pré-natal, pelos quais foi observado que a paciente possui grupo
sanguineo O e fator Rh negativo. Ao ser abordada sobre sua gestacgéo anterior, ela informou que nao foi
necessario o uso de Imunoglobulina anti-Rh, uma vez que seu marido também é O negativo. Foi solicitada
a documentagao comprobatéria do tipo sanguineo e do fator Rh do marido, que mostrou grupo sanguineo
O e Rh negativo, conforme as informagoes do casal. Além dessa primeira consulta, o marido acompanhou
a paciente a todas as demais, sempre com testes de Coombs indireto negativos. Na quinta consulta, a
mée referiu parada da movimentacao fetal havia aproximadamente 48 horas. A idade gestacional era de
32 semanas e 6 dias. Solicitada US em carater de urgéncia, a qual diagnosticou o6bito fetal associado a
espessura placentaria de 5,5 cm, hepatoesplenomegalia, duplo contorno do crénio fetal (devido a edema),
quando foi questionada a possibilidade de eritroblastose fetal. Comunicado ao casal que tal fato ocorre
somente em presenca de mae Rh negativo, pai Rh positivo e feto Rh positivo. Foram examinados, em trés
laboratérios distintos, o tipo sanguineo e o fator Rh do marido, tendo como resultados grupo sanguineo
O e fator Rh negativo. Foi comunicado que, se néo tivesse havido omissdo com relagédo a paternidade,
exames mensais e adequados poderiam ter sido realizados e essa situacéo poderia ter sido prevenida e,
consequentemente, evitado o ébito fetal. Conclusoes: Ficam abertas as discussoes nos planos obstétrico
e ético para o caso. Cabe ao pré-natalista duvidar das informagdes do casal (plano ético)? Como explicar
ao casal a realizagdo de exames (Coombs indireto) se este afirma que o pai da crianga é Rh negativo e tal
exame seria desnecessério nesse caso (plano obstétrico)?
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INTRODUQAO: Macrossomia fetal se caracteriza, principalmente, pelo excesso de peso de recém-
nascidos. Foi definida de varias formas, incluindo o peso de nascimento de 4 kg a 4,5 kg. Fatores associados
a macrossomia fetal incluem duragdo da gestacéo, presenca de diabetes gestacional, diabetes mellitus e
fatores genéticos, raciais e étnicos. OBJETIVOS: Descrever caso clinico de um recém-nato macrossémico
(peso ao nascer superior a 6 kg), tendo sido realizadas investigacoes na tentativa de buscar causas que
justificassem tal fato e foi demonstrado ndo haver nenhuma patologia associada. Métodos: Relato do caso
clinico - Mulher, casada, 32 anos, secretaria, comparece para consulta de pré-natal com idade gestacional
(IG) de 9 semanas e 5 dias, assintomatica. Nega qualquer patologia prévia. Dados da histéria obstétrica Gl
P:Il A:0. Dois partos normais, sem intercorréncias no pré-natal, parto e puerpério e recém-nacidos vivos e
saudaveis, com pesos e estaturas de 5,2 kg/55 cm e 4,8 kg/52 cm. Na terceira gestacéo foram solicitados
os exames de rotina pré-natal do primeiro, segundo e terceiro trimestres, que mostraram resultados normais
(inclusive glicemia de jejum, glicemia pos-dextrosol, hemoglobina glicosilada, TSH e T4 livre). A altura do fundo
uterino sempre maior que a esperada para a idade gestacional, com medidas progressivamente crescentes
e desproporcionais. Ultrassom sempre denotando macrossomia fetal, entretanto sem anormalidades
morfolégicas. Paciente relatando dispneia intensa aos pequenos esforcos e metrossistoles esparsas. A
palpacao abdominal, feto em situacéo longitudinal, posicéo esquerda, apresentacéo cefélica flutuante. Ao
toque, colo uterino permeavel a polpa digital, bolsa amnidtica integra. Indicado parto cesareo, devido a
desproporcgao cefalopélvica, pela macrossomia fetal. Recém-nato vivo, masculino, pesando 6,250 kg, estatura
57 cm, APGAR 8/9, recebeu alta hospitalar com a mae, no segundo dia do pés-operatério. Atualmente, a
crianga encontra-se com 6 anos de idade, ndo apresenta atraso no desenvolvimento neuropsicomotor, bem
como disturbios endécrinos e/ou metabdlicos. Sua estatura é maior que a esperada para sua idade, e néo
desenvolveu obesidade. A mae encontra-se higida. Discussao: A macrossomia fetal esté relacionada com
a condicdo materna ou fetal que determina o seu desenvolvimento. Em geral, a diabetes mal controlada,
obesidade materna e excessivo ganho de peso materno séo todos associados com macrossomia e periodos
de hiperglicemia. Hiperglicemia no feto resulta em estimulagdo da produgéo de insulina, horménio do
crescimento, e outros fatores de crescimento, o que, por sua vez, estimula o crescimento fetal e deposigéo
de gordura e glicogénio. Avancada idade gestacional pode resultar em maior peso ao nascer. Conclusoes:
Apesar de exaustivas tentativas de rastrear esse caso considerado rarissimo, que entrou para o rol de RN
mais pesados nascidos no Brasil, com pré-natal adequado, tal caso ficou sem comprovagao diagnéstica, ja
que néo foi detectada nenhuma intercorréncia na gestagao.
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H& muito se conhece o valor da colpocitologia oncética como método eficaz no rastreamento do céncer de colo.
A classificagdo de Papanicolaou foi descrita no final da década de 20 e amplamente divulgada nos meados
dos anos 40. Diante disso, o Instituto Nacional do Céancer (National Cancer Institute - NCI), em 1988, criou
uma nova e atualizada terminologia a ser utilizada nos laudos da colpocitologia oncética: a “Classificagéo de
Bethesda”, que visava corrigir as falhas existentes na classificacéo de Papanicolaou; essas recomendacoes
surgidas passaram a ser chamadas de Sistema de Bethesda - TBS - The Bethesda System. Apos alguns
anos de ensaios clinicos, em 1991, o TBS foi revisto. Nessa nova classificagao foi criada uma nova classe:
a do ASCUS (atipicas escamosas de significado indeterminado), que veio ocupar uma lacuna existente
na antiga classificagéo de Papanicolaou, composta pelas alteracées nas quais o citopatologista evidencia
distorgdes citologicas, mais intensas que as verificadas em alteragoes inflamatérias, sem, entretanto,
preencher os critérios para sua classificacdo como displasicas ou neoplasicas. No TBS, as alteracoes
reparativas e reativas séo classificadas como dentro dos limites normais e, como alteragoes inflamatérias,
somente aquelas que nao estiverem relacionadas com a infecgao pelo HPV (atipia coilocitética). Apesar dos
avangos e das corregoes feitas no TBS, a categoria ASCUS permaneceu problematica para a pratica dos
patologistas. Véarios autores passaram a demonstrar a fraca correlagdo nas andlises interobservadoras e
a grande variagéo na frequéncia nos diagnésticos de ASCUS, além de observar que os achados de LoSIL
ndo eram confirmados em grande parte das vezes em que as laminas eram revisadas. Este estudo visa
avaliar o grau de concordancias intercitopatologistas nas andlises de laminas de colpocitologias oncéticas
previamente diagnosticadas como ASCUS e a intensidade dessas discordancias. Trata-se de um estudo
transversal no qual foram analisadas 50 laminas de colpocitologias oncéticas coletadas, previamente
diagnosticadas como ASCUS. Elas foram analisadas e classificadas por quatro citopatologistas, de acordo
com as alteragoes propostas na primeira revisao de Bethesda, em 1991 (normal, alteracao atréfica, alteragéo
inflamatoria, sugestiva de lesdo de baixo grau, sugestiva de lesdo de alto grau, sugestiva de carcinoma
invasor, outros). Apds a primeira analise, as laminas foram novamente numeradas, de maneira aleatéria, e
entregues aos quatro citopatologistas previamente participantes de estudo para um novo exame, utilizando-
se 0s mesmos critérios ja descritos. Foram utilizados o teste de Kappa e sua especificagédo pontual, o Kappa
ponderado, nas analises dos resultados encontrados. Em relacdo as analises comparativas realizadas entre
observadores distintos, os valores obtidos foram de 50,65% para o Kappa e 63,4% para a sua variagéo
pontual. Esta presente avaliagdo confirma a existéncia de subjetividade nos laudos de ASCUS, além de
critérios imprecisos de um mesmo observador na formatacéo desses achados.
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O Instituto Nacional do Cancer (National Cancer Institute - NCI), em 1988, criou uma nova e atualizada
terminologia a ser utilizada nos laudos da colpocitologia oncética: a “Classificacdo de Bethesda”, que
visava corrigir as falhas existentes na classificacdo de Papanicolaou; essas recomendagoes surgidas
passaram a ser chamadas de Sistema de Bethesda - TBS - The Bethesda System. Apds alguns anos
de ensaios clinicos, em 1991, o TBS foi revisto. Nessa nova classificagdo foi criada uma nova classe: a
do ASCUS (atipias escamosas de significado indeterminado), que veio ocupar uma lacuna existente na
antiga classificagao de Papanicolaou, composta pelas alteragdes nas quais o citopatologista evidencia
distorgdes citologicas, mais intensas do que as verificadas em alteragoes inflamatdrias, sem, entretanto,
preencher os critérios para sua classificagdo como displéasicas ou neoplasicas. No TBS, as alteragoes
reparativas e reativas séo classificadas como dentro dos limites normais e, como alteracoes inflamatorias,
somente aquelas que nao estiverem relacionadas com a infecgéo pelo HPV (atipia coilocitética). Apesar
dos avancos e das corregoes feitas no TBS, a categoria ASCUS permaneceu problematica para a pratica
dos patologistas. Varios autores passaram a demonstrar a fraca correlagao nas analises interobservadores
e a grande variagéo na frequéncia nos diagnosticos de ASCUS, além de observar que os achados de LoSIL
ndo eram confirmados em grande parte das vezes em que as laminas eram revisadas. Este estudo visa
avaliar o grau de concordancia intracitopatologistas nas andlises de laminas de colpocitologias oncoéticas
previamente diagnosticadas como ASCUS e a intensidade dessas discordancias. Trata-se de um estudo
transversal no qual foram analisadas 50 laminas de colpocitologias oncéticas coletadas, previamente
diagnosticadas como ASCUS. Elas foram analisadas e classificadas por quatro citopatologistas, de
acordo com as alteragoes propostas na primeira revisdo de Bethesda, em 1991 (normal, alteragao atrofica,
alteracado inflamatoéria, sugestiva de leséo de baixo grau, sugestiva de leséo de alto grau, sugestiva de
carcinoma invasor, outros). Apds a primeira analise, as laminas foram novamente numeradas, de maneira
aleatdria, e entregues a cada um dos quatro citopatologistas previamente participantes de estudo para
um novo exame, utilizando-se os mesmos critérios ja descritos. Foi utilizado o teste de Kappa e sua
especificagdo pontual, o Kappa ponderado, nas analises dos resultados encontrados. Observaram-se
graus bastante distantes de concordéncia intracitopatologista, variando de 7,8% a 74,47%, de acordo com
o teste de Kappa. Quando foi instituido um peso para cada grau de discordancia, os valores desse teste
apresentaram elevagao, passando de 16,1% para o citopatologista com menor grau de concordancia a
81,08% para aquele que havia obtido a maior concordancia. Esta presente avaliagdo confirma a existéncia
de subjetividade nos laudos de ASCUS, além de critérios imprecisos de um mesmo observador na
formatagao desses achados.
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Foi realizado estudo prospectivo, duplo-cego, controlado, do qual participaram um total de 30 ratas da raca
Holtzman. Estas foram divididas em 3 grupos, da seguinte maneira: Grupo | — indugéo da foliculogénese apds
congelamento e transplante; grupo Il — controle, indugdo da foliculogénese apds transplante; e grupo Il —
controle, indugédo da foliculogénese. Os animais foram anestesiados com associagéo de xilazina e quetamina.
Em seguida procedeu-se a abertura da cavidade abdominal, da cavidade peritonial e a realizagdo do seu
inventario. Apds o término dos procedimentos, as ratas eram observadas até o seu restabelecimento. O
congelamento dos ovérios das ratas do grupo | foi realizado em nitrogénio liquido, a 196°C negativos, por
um periodo de 30 dias. Nas ratas do grupo ll, foi realizada a ooforectomia bilateral, seguida de fixagdo de
cada ovério em periténio junto a bifurcacao dos vasos epigéstricos inferiores superficiais. Nas ratas do grupo
lIl, foi realizada laparotomia com o inventario da cavidade. Nas ratas do grupo |, foi realizada ooforectomia
bilateral. Os ovarios retirados foram introduzidos em tubo com o meio dimetilsulféxido (DMSO) para
posterior congelamento. Apods trinta dias, foi realizada nova laparotomia. Para a indugédo da foliculogénese
foi utilizado o FSH recombinante na dose de 15U, realizado no 15° dia apds a cirurgia (dia 1 do ciclo estral),
via intramuscular nas patas traseiras das ratas dos grupos Il e lll. Apés o transplante dos ovérios congelados,
também foi feita a mesma administracéo de FSH nas ratas do grupo |. Uma Ultima laparotomia foi realizada
nos trés grupos. Primeiramente na dos grupos Il e Ill, e posteriormente na do grupo |, no sétimo dia apos a
indugdo. Foram feitas as ooforectomias dos ovarios in locus das ratas do grupo lll, dos ovérios transplantados
das ratas do grupo Il e dos transplantados apés congelamento/descongelamento das ratas do grupo |. Esses
ovarios foram, entdo, armazenados em solugado de formol e enviados para laboratério para avaliagdo dos
achados. Foram solicitadas andlises qualitativas e quantitativas aos patologistas, procedidas da seguinte
forma: avaliagdo do nimero de foliculos em fase inicial, média e final de desenvolvimento e contagem do
numero de foliculos em crescimento em ambos os ovérios de cada rata e o seu somatorio simples. O calculo
amostral revelou a necessidade de andlise de um minimo de sete ratas por grupo a ser estudado. Todos
os resultados foram considerados significativos em um nivel de 5% (p<0,05). Um total de 37 pares de
ovarios foram analisados histologicamente. Houve crescimento folicular em todos eles. Nos grupos |ll, Il e
| observou-se crescimento de 31, 28 e 25 foliculos, respectivamente. Esses achados demonstram que os
ovarios transplantados apés o congelamento/descongelamento permanecem viaveis.
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Diabetes gestacional é caracterizado por uma intolerancia aos carboidratos, diagnosticado pela primeira
vez durante a gestagao. Tanto o diagnéstico baseado na glicemia de jejum como o rastreamento do diabetes
gestacional (DMG) tornaram-se, nos Gltimos anos, tema de inimeros debates devido aos diferentes
critérios estabelecidos pelos varios 6rgaos que cuidam do tema, como a OMS, a Associagcédo Americana
de Diabetes (ADA) e a Sociedade Brasileira de Endocrinologia e Metabologia. O fato é que o rastreio
deveria ser realizado na primeira consulta de pré-natal se ha um forte indicio de que a gestante possui
Diabetes tipo 2. No entanto, ndo existem trabalhos que examinem a necessidade de selecionar quais
pacientes necessitam participar de tal rastreamento, levando-se em consideragéo os fatores de risco
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para tal doenga. Logo, o objetivo do estudo proposto é verificar se ha necessidade de se fazer rastreio
universal de diabetes gestacional, tendo como hipoétese principal que, em gestantes com menos de 25
anos, magras (IMC<20), sem historia familiar e pessoal de diabetes e que adquiriram menos de 10 kg
durante a gravidez, sua prevaléncia seja baixa. Sera feito o levantamento do resultado de exames feitos
durante a 24° e 28° semana para o rastreio de diabetes gestacional com realizagao do teste GPD (Glicemia
pos-dextrosol), uma hora apds, com 50g ou 75g dextrosol. Apds esta coleta, os exames seréo separados
em exames normais e exames alterados. Esses dois grupos serao colocados diante dos seguintes fatores
de risco: idade superior a 25 anos; obesidade ou ganho excessivo de peso na gravidez atual; deposigao
central excessiva de gordura corporal; historia familiar de diabetes em parentes de 1° grau; baixa estatura
(<1,50m); crescimento fetal excessivo; polidramnio; hipertensdo ou pré-eclampsia na gravidez atual;
antecedentes obstétricos de morte fetal ou neonatal, de macrossomia ou de diabetes gestacional. Esta
confrontacdo sera feita por meio da aplicagdo de um questionario pelo agente comunitario de salude
(ACS). Apos esta confrontacédo, teremos como analisar a frequéncia e prevaléncia das pacientes isentas
da totalidade desses fatores que estiveram com seus exames de GPD normais ou alterados. A andlise
estatistica sera feita pelos métodos do qui-quadrado e de Kruskall-Wallis, com significancia estatistica
de 95%, ou seja, erro tipo um inferior a 5%. O rastreio de forma universal leva a um gasto relevante com
exames por parte do Sistema Unico de Satde (SUS). Como a proposta de um rastreamento é identificar
individuos assintométicos com uma probabilidade elevada de desenvolver certa doenca, este estudo
tem grande relevancia para confirmar que o rastreamento é necessario apenas em gestantes que tém
essa probabilidade elevada, o que ird reduzir, em muito, os custos diretamente relacionados ao exame,
proporcionando, assim, uma liberagdo orgamental para outros projetos importantes.

PALAVRAS-CHAVE: Diabetes gestacional. Rastreio universal. Teste pés-dextrosol.
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