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UNIVERSITARIO WALTER CANTIDIO - S28

Missielle Duarte Cordeiro Barroso, Fernando Barroso Duarte

Area tematica: Medicina Fetal

R-38 DIAGNOSTICO PRE-NATAL DE SEQUENCIA
DE PERFUSAO ARTERIAL REVERSA DO GEMELAR:
RELATO DE CASO - S28

Igor Rodrigues Mourdo, Francisco Herlanio Costa Carvalho

Area tematica: Medicina Intensiva

R-39 E POSSIVEL MODULAR AUTOFAGIA
COM TERAPIA NUTRICIONAL? UMA REVISAO
SISTEMATICA - S29

Tamara Oliveira Pinheiro de Mello, Ana Cecilia Santos Martins
Claudio Mourdo, Arnaldo Aires Peixoto Junior

Area tematica: Medicina de Familia e
Comunidade

R-40 CRIACAO E IMPLANTACAO DE CICLOS DE
OFICINAS DE EDUCAGCAO EM SAUDE COM USO DE



METODOLOGIA ATIVA DE APRENDIZAGEM COMO
FERRAMENTA DE INCENTIVO E QUALIFICACAO DO
AUTOCUIDADO PARA USUARIOS DO SUS: RELATO
DE EXPERIENCIA - S29

Livia Rocha de Miranda Pinto, Cristiano José da Silva, Andrea
Tavares Barbosa

Area tematica: Neonatologia

R-41 INDICADORES DE BOAS PRATICAS NA
ASSISTENCIA NEONATAL DURANTE O PARTO EM
MATERNIDADE TERCIARIA EM FORTALEZA — MEAC
-S30

Mara Larissa Alves Marques, Liliana Soares Nogueira Paes,

Eveline Campos Monteiro de Castro, Gerly Anne Nobrega
Barreto, Marcos Paulo Fernandes Patricio

R-42 PREVALENCIA DE ALTERAGOES DA FUNGAO
RENAL EM RECEM-NASCIDOS INTERNADOS NA
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA NEONATAL (UTIN)
EM MATERNIDADE DE REFERENCIA TERCIARIA - S30

Raphaela Cardoso Gomes Oliveira, Liliana Soares Nogueira
Paes, Maria Francielze Holanda Lavor

R-43 ICTERICIA COMO CAUSA DE INTERNACAO
DE RECEM-NASCIDOS EM UTI NEONATAL EM UMA
MATERNIDADE DE REFERENCIA TERCIARIA NO
MUNICiPIO DE FORTALEZA — CEARA - 531

Rafaela Loiola de Carvalho, Maria Francielze Holanda Lavor

R-44 MORTALIDADE HOSPITALAR DE RECEM-
NASCIDOS DE MUITO BAIXO PESO EM UMA
MATERNIDADE TERCIARIA NO MUNICIPIO DE
FORTALEZA—CE - S31

Nidia Paola Lima Leandro, Eveline Campos Monteiro de

Castro, Maria Marcia Farias Trajano Fontenele, Liliana Soares
Nogueira Paes

Area tematica: Neurologia

R-45 CRIPTOCOCOSE MIMETIZANDO DOENCA
DO NEURONIO MOTOR: UMA APRESENTACAO
ATIPICA -S31

Valter Barbalho Lima Filho, Victor Barroso, Paulo Ribeiro

Nobrega, Claudia Mendes Schiavon, Manoel Alves Sobreira
Neto, Pedro Braga Neto

Area tematica: Nutri¢do enteral

R-46 RELAGCAO ENTRE NUTRICAO PARENTERAL
TOTAL E INFECGCAO DE CORRENTE SANGUINEA - $32

Erica de Castro Vieira, Ana Cecilia Santos Martins Claudio
Mourdo, Arnaldo Aires Peixoto Junior

Area tematica: Obstetricia e Ginecologia

R-47 METODOS DE RASTREIO PARA CANCER
ANAL EM MULHERES IMUNOCOMPETENTES - S32
Cristiana Rodrigues Tedfilo, Karinne Cisne Fernandes

Rebougas, Karla Maria Régo Leopoldo Melo, Raquel Autran
Coelho Peixoto

R-48 ANASTOMOSE UTEROVAGINAL NA
AGENESIA DE COLO, REVISAO SISTEMATICA DA
LITERATURA - 532

Fernanda Braga de Sousa, Andreisa Paiva Monteiro Bilhar,
Leonardo Robson Pinheiro Sobreira Bezerra, Zenilda Vieira Bruno

R-49 RELATO DE CASO: ANASTOMOSE UTERO-
VAGINAL LAPAROSCOPICA coMoO OPCAO
TERAPEUTICA PARA AGENESIA CERVICAL - S33

Jade Saraiva Amorim Araujo, Andreisa Paiva Monteiro Bilhar,

Maria Tereza Pinto Medeiros Dias, Leonardo Robson Pinheiro
Sobreira Bezerra, Zenilda Vieira Bruno

R-50 AVALIAR OS DIFERENTES
ANIMAIS PARA CORREGAO DE
ABDOMINAL - S33

Livia Cunha Rios, Andreisa Paiva Monteiro Bilhar

MODELOS
HERNIA

R-51 SUTURA ENDOSCOPICA, EM QUE
MOMENTO DA FORMAGAO ESSA HABILIDADE DEVE
SER ENSINADA - S34

Lucas Ribeiro Nogueira, Kathiane Augusto Lustosa, Leonardo
Robson Pinheiro Bezerra

R-52 PROLAPSO DE ORGAOS PELVICOS NA
GESTAGAO, UMA REVISAO SISTEMATICA DA
LITERATURA - S34

Marilia de Brito Borges, Andreisa Paiva Monteiro Bilhar

R-53 BARREIRAS A VACINAGAO CONTRA
O PAPILOMAVIRUS HUMANO ENTRE PAIS DE
ADOLESCENTES - S34

Nara Livia Pereira Coutinho, Jamile Menezes Ribeiro, Samily
Cordeiro de Oliveira, Raquel Autran Coelho

R-54 RESULTADOS PERINATAIS EM GESTACOES
MONOCORIONICAS DIAMNIOTICAS EM HOSPITAL
DE REFERENCIA DO CEARA - S35

Rebeca Branddo Pinheiro, Henry Wong Wella, Denise Ellen
Francelino Cordeiro



R-55 GESTACAO ECTOPICA EM CICATRIZ DE
CESAREA: RELATO DE 9 CASOS - S35

Ticiana de Magalhdes Benevides Lima, Francisco Edson de
Lucena Feitosa

R-56 ISOIMUNIZAGAO MATERNO-FETAL POR
ANTICORPOS IRREGULARES - PREVALENCIA E
DESFECHOS GESTACIONAIS NA MATERNIDADE
ESCOLA ASSIS CHATEAUBRIAND (MEAC) - S35

Ulima Rates Duete, Denise Menezes Brunetta, Francisco
Herlanio Costa Carvalho

Area tematica: Endoscopia Ginecoldgica

R-57 TREINAMENTO EM SUTURA
LAPAROSCOPICA: AVALIAGAO DE RESIDENTES DE
HOSPITAL TERCIARIO EM FORTALEZA/CE - S36

Larissa Oliveira Galindo Almeida, Kathiane Augusto Lustosa,
Leonardo Robson Pinheiro Bezerra

R-58 RESSECCAOHISTEROSCOPICADEGESTAGAO
ECTOPICA CERVICAL COM TESOURA — RELATO DE
CASO - S36

Lorena de Morais Vitoriano, Raquel Autran Coelho, Kathiane
Lustosa Augusto, Francisco Edson de Lucena Feitosa

Area tematica: Oftalmologia

R-59 PERDA VISUAL SEVERA BILATERAL APOS
PANCREATITE: RETINOPATIA DE PURSTCHER - S37

Igor Costa Menezes, Ricardo Evangelista Marrocos de Aragao,
leda Maria Alexandre Barreira, Gustavo José Arruda Mendes
Carneiro, Nayara Queiroz Cardoso Pinto, Talles Peterson
Cavalcante Oria, Jhonatan de Paula Araujo Ferreira, Jailton
Vieira Silva

R-60 ADULT-ONSET VITELLIFORM MACULAR
DYSTROPHY: CASE RESPORT - S37

Pedro Marques de Mesquita Filho, Ricardo Evangelista
Marrocos de Aragdo, leda Maria Alexandre Barreira, Gustavo
José Arruda Mendes Carneiro, Nayara Queiroz Cardoso Pinto,
Talles Peterson Cavalcante Oria, Jhonatan de Paula Araujo
Ferreira

Area tematica: Ortopedia e Traumatologia

R-61 COMPARACAO DA FORCA DO MUSCULO
SUPRA-ESPINHAL APOS REPARO DO MANGUITO
ROTADOR POR ABORDAGEM ABERTA E
ARTROSCOPICA - S37

Cristiano Benicio dos Santos, Kemilson Aparecido Brito de
Sousa, Maria Luzete, Rafael Patrocinio, Ana Vitdria Martins
Pimentel, Angelo Goncalves de Araujo

R-62 DEDO EM GATILHO E A LIBERACAO
PERCUTANEA ASSOCIADA COM CORTICOIDE:
RELATO DE EXPERIENCIA - S38

Kemilson Aparecido Brito de Souza, Francisco Magalhdes

Monteiro Neto, Maria Luzete Costa Cavalcante, José Queiroz
Lima Neto, Alberto Dias Leite

R-63 SINDROME DO TUNEL DO CARPO: ESTUDO
COMPARATIVO DO TRATAMENTO ABERTO E
ENDOSCOPICO - S38

Raimundo Nogueira Oliveira Neto, Maria Luzete Costa
Cavalcante

Area tematica: Otorrinolaringologia

R-64 AVALIACAO DA PHMETRIA/
IMPEDANCIOMETRIA DE 24 HORAS EM PACIENTES
COM DISFONIA CRONICA E DIAGNOSTICO DE
DOENCA DO REFLUXO FARINGOLARINGEO - S39
Anna Caroline Rodrigues de Souza Matos, Clara Mota Randal
Pompeu, Lucas Antonio Duarte Nicolau, Thiago Menezes
Aratjo Leite Sales, Miguel Angelo Nobre e Souza, Marcellus
Henrique Loiola Ponte Souza, Aline Almeida Figueiredo

R-65 AVALIACAO DA RESPOSTA TERAPEUTICA
A INIBIDOR DE BOMBA DE PROTONS EM DOSE
DOBRADA EM PACIENTES COM DISFONIA CRONICA
E DOENCA DO REFLUXO FARINGOLARINGEO - $39

Clara Mota Randal Pompeu, Anna Caroline Rodrigues de
Souza Matos, Lucas Antc“)nioADuarte Nicolau, Thiago Menezes
Araujo Leite Sales, Miguel Angelo Nobre e Souza, Marcellus
Henrique Loiola Ponte de Souza, Aline Almeida Figueiredo

Area temética: Patologia

R-66 AVALIACAO DO POTENCIAL DIAGNOSTICO
DO CD1A ATRAVES DA IMUNO-HISTOQUIMICA NA
PESQUISA DE LEISHMANIOSE VISCERAL - S40

Sami de Andrade Cordeiro Gadelha, Maria do Perpétuo

Socorro Saldanha da Cunha, Gabriela Maia Coelho, Tamises
Melo Siqueira, Carlos Gustavo Hirth

R-67 TUMOR DE CELULAS EPITELIOIDES
PERIVASCULARES (PECOMA) HEPATICO: RELATO DE
CASO - 540

Tamises Melo Siqueira Marinho, José Telmo Valenga Junior,

Claudia Ciarline Martins, Gabriela Maia Coelho, Sami Cordeiro
Gadelha



Area tematica: Pediatria

R-68 CRITERIOS PARA O DIAGNOSTICO DA
TUBERCULOSE PULMONAR NA INFANCIA: ESTADO
DA ARTE EM 2018 - S40

Maria Eugénia de Camargo Julio, Alexandra Maria Monteiro
Grisolia, Mbnica de Cassia Firmida, Diego Rodrigues Tavares,
Ana Josiele Ferreira Coutinho

R-69 LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA
EM LACTENTE: RELATO DE CASO - 541

Alessandra Lima Veras de Menezes Cavalcante, Ricardo Maria
Nobre Othon Sidou

R-70 ENCEFALITE POS-CHIKUNGUNYA: RELATO
DE CASO -541

Amanda Pires Bessa, André Luiz dos Santos Pessoa, Glaucia
Maria Lima Ferreira, Lohanna Valeska de Sousa Tavares, Mayara
Avila Picchi, Renan do Vale Farias Torres, Robério Dias Leite

R-71 DOENCA DE KAWASAKI MANIFESTANDO-SE
COM COLESTASE: RELATO DE CASO - 542

Edislayne Matias de Paula, Fernanda Paiva Pereira Honério

R-72 SINDROME DE WALKER WARBURG: RELATO
DE CASO - 542

Livia Suyanne Maia Guedes, Nadia Gurgel Alves

R-73 PENFIGOIDE BOLHOSO EM LACTENTE:
RELATO DE CASO - 542

Marcos Paulo Fernandes Patricio, Mara Larissa Alves Marques,
Fernanda Paiva Pereira Hondrio, Camila Nunes Guerra

R-74 SINDROME DE BARTTER E O SEU IMPACTO
NO CRESCIMENTO E DESENVOLVIMENTO
INFANTIL - S43

Mavyara Avila Picchi, Ricardo Maria Nobre Othon Sidou

Area tematica: Psiquiatria

R-75 PSICOTERAPIAS - 543

Ana Claudia de Moura Barros, Lia Lira Olivier Sanders, Lise
Queiroz Lima Verde, Claudio Felipe Vasconcelos Patrocinio,
Marianna Léticia Vasconcelos Patrocinio

R-76 COMORBIDADES DO
BIPOLAR - 543

Rodrigo Freitas da Costa, Emanuela Araujo da Silva, Michelly
Camilo Nogueira do Carmo

TRANSTORNO

R-77 TRANSTORNOS RELACIONADOS A
TRAUMAS E ESTRESSORES - S44

Tayana Leandro Pinheiro, Lia Lira Olivier Sanders, Amanda

Santos Rodrigues, Monica Sales Farias, Daniel Levy Furtado
Soares

Area tematica: Psiquiatria da Infancia e
Adolescéncia

R-78 IMPACTO NA QUALIDADE DE VIDA DA
FAMILIA DE CRIANGCAS E ADOLESCENTES COM
TRANSTORNOS MENTAIS - S44

Francisco de Brito Melo Junior, Veronica Maria Gomes de
Carvalho, Eugénio de Moura Campos

Area tematica: Radiologia

R-79 SINDROME DE HERLYN-WERNER-
WUNDERLICH: RELATO DE CASO E ACHADOS DE
IMAGEM - 544

Breno Barbosa Nunes, Alana Pereira Lobo, Clovis Régo Coélho

R-80 MENINGOENCEFALOCELETRANSESFENOIDAL
TRANSALAR: UM RELATO DE CASO - S45

Jefferson Tavares Pereira Junior, Rafael Santos Correia

R-81 PERFIL ANUAL DOS EXAMES REALIZADOS
POR RESIDENTES DE RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO
POR IMAGEM DO HOSPITAL UNIVERSITARIO
WALTER CANTIDIO - HUWC - UFC - 545

Walber de Oliveira Mendes, Raimundo Noberto de Lima
Neto

Area tematica: Reumatologia

R-82 PERFIL DAS INTERNAGCOES NO SERVICO DE
REUMATOLOGIA DO HOSPITAL UNIVERSITARIO
WALTER CANTIDIO — UNIVERSIDADE FEDERAL DO
CEARA - 545

Natalia Jardim Martins da Silva Brasil, Vitor Silva Souza, Ruy

Sampaio Siqueira Neto, Leila Patricia Fonseca Oliveira, Mailze
Campos Bezerra

R-83 DERMATOMIOSITE POR ANTICORPO ANTI -
PM100 E ANTI - PM75: RELATO DE CASO - S46

Vitor Silva de Souza, Natalia Jardim Martins da Silva Brasil,
Leila Patricia Fonseca Oliveira, Ruy Sampaio de Siqueira Neto,
Leonardo Ribeiro Sampaio, Mailze Campos Bezerra

Area tematica: Urologia




R-84 UTILIZAGAO DO ACIDO TRANEXAMICO
NA REDUCAO DA PERDA SANGUINEA APOS
A RESSECCAO TRANSURETRAL DE PROSTATA
(RTUP) - S46

Davi Aragdo Alves da Costa, Alexandre Saboia Leitdo Junior,
Rommel Prata Regadas, Ricardo Reges Maia de Oliveira

R-85 ADRENALECTOMIA BILATERAL LAPAROS-
COPICA EM PACIENTES COM HIPERPLASIA ADRE-
NAL SECUNDARIA A DOENCA DE CUSHING - 547

Jodo Henrique Pinheiro de Menezes Barreto, Akemy Allyne

Menezes Barreto de Carvalho, Alexandre Sabdia Leitdo Junior,
Rommel Prata Regadas, Ricardo Reges Maia de Oliveira
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. Resumos
Semana Cientifica da Residéncia Médica dos HUs-UFC/EBSERH

Complexo Hospitalar da Universidade Federal do Ceard, Fortaleza-CE, 28 de janeiro a 01 de fevereiro de 2019

Area tematica: Anestesiologia

R-01 PERFIL BRASILEIRO DE ANESTESIA PARA
FACECTOMIA COM FACOEMULSIFICAGAO

Renata de Paula Joca da Silva!, Thyago Aratjo Fernandes?,
Claudia Regina Fernandes?

1 Médica residente do Programa de Anestesiologia, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2
Meédico, preceptor do Programa de Anestesiologia, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 3 Médica, Supervisora do Programa de Anestesiologia,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Professora
Adjunta, Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Introdugdo: A cirurgia constitui a terapia de escolha para a
catarata. Inexiste consenso acerca da técnica anestésica para
realizagdo de facectomia com facoemulsificagdo (FACO).
Objetivo: avaliar a conduta praticada por anestesistas titulados
pela Sociedade Brasileira de Anestesiologia em pacientes
candidatos a FACO. Metodologia: estudo observacional,
transversal, abrangendo territdrio nacional, de margo a abril
de 2018. Aplicou-se questionario on-line via SurveyMonkey
abordando dados demograficos, local de atuagdo e estratégia
anestésica adotada. Resultados: Participaram 145 anestesistas,
60% homens, 66% com idade entre 25 e 44 anos, 61%
com mais de cinco anos de experiéncia com Oftalmologia.
Atuam em instituigdes publicas 64%. A preferéncia relatada
¢ por anestesia regional (AR) (64%), sobretudo a técnica
peribulbar (53%). Empregam sedagdo 96% dos entrevistados,
principalmente com benzodiazepinicos (84%) e opioide (80%).
Dos participantes, 52% adotam mistura de anestésico local
(AL) em bloqueios, 63% realizam pun¢@o Unica, a maioria
usa até 6mL (66%). Usam adjuvantes 68% dos participantes,
preferencialmente hialuronidase. A qualidade do bloqueio
¢ avaliada por ptose palpebral (61,4%) e acinesia ocular
(88,3%). O evento adverso preponderante foi quemose (60%).
Conclusio: o perfil de anestesia praticada para FACO no
Brasil ¢ bloqueio peribulbar com unica pungdo, com mistura
de AL ¢ hialuronidase, baixo volume, associado com sedagdo.

Palavras-chave: Anestesiologia. Catarata. Facoemulsificacdo.

R-02 AVALIAGAO COMPARATIVA DE TECNICAS
ANESTESICAS EMPREGADAS NO TRANSPLANTE RENAL

Thomaz Corréa de Oliveira', Thyago Araujo Fernandes?,
Claudia Regina Fernandes®

1. Médico residente do programa de Anestesiologia, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal
do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Médico, preceptor
do programa de Anestesiologista, Hospital Universitdrio
Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceard
(UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Médica, Supervisora do
Programa de Anestesiologia, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Professora Adjunta, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Com perspectiva nas diversas alteracdes organicas
associadasadoenc¢arenal cronicaterminal e, consequentemente,
na complexidade do manejo de candidatos a transplante,
almeja-se abordar as diferengas entre as técnicas anestésicas
empregadas: anestesia geral (AG), anestesia combinada
(geral + peridural e peridural + espinhal) e anestesia regional
isolada. Enfocam-se as potenciais vantagens, adequabilidade
e seguranga de cada uma. Metodologia: Realizou-se revisdo
narrativa de literatura cientifica, com auxilio das plataformas
Medline, Pubmed e Scielo, sendo selecionadas publicacdes
de 1998 a 2018. Resultados: AG representa a técnica mais
relatada para o transplante renal. Associam-na a relaxamento
muscular, amnésia e analgesia adequadas para a cirurgia. Pode,
porém, associar-se a alteragdes hemodindmicas, com prejuizo
a perfusdo do enxerto. A anestesia regional tem surgido como
tendéncia — na forma de modalidade principal ou adjuvante —
sem riscos adicionais, desde que na auséncia de coagulopatia
grave; exibido potenciais beneficios na reducéo da resposta
inflamatdria-hormonal ao estresse cirurgico. Atribuem-lhe
ainda superior controle da dor pés-operatoria, com redugéo do
tempo de internagdo hospitalar. Conclusido: Apesar de a AG
ainda ser a principal técnica relatada, a anestesia regional tem-
se apresentado como recurso possivelmente vantajoso. Ainda
carecem estudos para determinar qual técnica anestésica exibe
melhor performance no contexto do transplante renal.

Palavras-chave: Transplante de rim. Anestesia Geral.
Anestesia por Condug@o.

R-03 DESENVOLVIMENTO E TESTE DE USABILIDADE
DE APLICATIVO EM DISPOSITIVOS MOVEIS PARA
AVALIAGAO DA DOR

Claudio Figueiredo Gimenes!, Francisco das Chagas
Medeiros?, Yuri Cardoso Gomes?

1 Médico preceptor do programa de anestesiologia,
Maternidade  Escola  Assis  Chateaubriand (MEAC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Médico, Maternidade Escola Assis
Chateaubriand (MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Médico
residente do programa de anestesiologia, Maternidade Escola
Assis Chateaubriand (MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Rev Med UFC. 2019;59(2 supl):S14-547.
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Introdugdo: Com o avancgo cientifico atual é de se esperar
que surja uma tecnologia que auxilie a equipe assistente a
conduzir melhor o manejo da dor pds-operatoria dos pacientes.
Objetivo: desenvolver e validarumaplicativo para dispositivos
moveis que auxilie na avaliacdo da dor. Metodologia: estudo
ndo experimental de abordagem qualitativa, com método de
investigagdo development research, com intuito de criag@o
de uma ferramenta de coleta de dados e de armazenamento
de dados cadastrais. O aplicativo foi desenvolvido para o
sistema [IOS Apple Inc, por programadores sob supervisdo dos
pesquisadores. O avaliador cadastra no dispositivo pessoal
os dados do paciente, o motivo da dor, podendo adicionar
dados num campo de observacdo; o paciente, no seu aparelho
movel, classifica a intensidade da dor numa escala de 0-10, em
intervalos pré-determinado pelo avaliador. A primeira fase de
teste consistiu numa avaliagdo heuristica com cinco peritos.
A segunda fase consistiu na avaliagdo pelo questionario
SUS (System Usability Scale) com 15 avaliadores/pacientes.
Resultados: O aplicativo foi confeccionado como idealizado,
os peritos consideraram satisfatorio para uso e encontra-se
em teste, sendo observados bons resultados preliminares.
Conclusio: O aplicativo para avaliagdo da dor pelo usuario
foi desenvolvido com éxito e tem mostrado boa usabilidade.

Palavras-chave: Dor. Medicao da Dor. Telefone celular.

Area tematica: Cabeca e Pescogo

R-04 LARINGOCELE GIGANTE: UM RELATO DE CASO

Ana Carla Albuquerque dos Santos', Francisco Januario Farias
Pereira Filho?, Luis Alberto Albano Ferreira®

1 Médica residente do Programa de Cirurgia de Cabega e
Pescogo, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Cearda, Brasil. 2 Médico, preceptor do Programa de Cirurgia
de Cabeca e Pescogo, Universidade Federal do Ceard (UFC),
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 3 Supervisor do Programa de Cirurgia de Cabega
e Pescogo, Universidade Federal do Ceard (UFC), Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: Relatar um raro caso de laringocele gigante
diagnosticado e tratado cirurgicamente no Servico de Cirurgia
de Cabega do Hospital Universitario Walter Cantidio- UFC.
Metodologia: Relatamos o caso de uma paciente, 50 anos,
feminina, com massa palpavel em regido cervical. Realizado
laringoscopia que evidenciou massa globosa acometendo
recesso piriforme e hemilaringe direita com semioclusdo de
espago gldtico, e tomografia computadorizada que evidenciou
uma cavidade preenchida por ar em nivel III. Resultados:
Paciente foi submetida a ressecgdo de laringocele gigante,
por acesso cervical. Tratava-se de uma lesdo bem delimitada,
sem comunica¢do patente com a via aérea. A pega cirurgica
mediu 7,5 cm por 5 cm. A paciente evoluiu sem complicagdes
no pos-operatorio, sem disfonia ou outras queixas.
Conclusdes: A laringocele constitui uma patologia rara. O

diagnostico precoce estabelecido por meio da investigagdo
das manifestagdes clinicas e dos exames de imagem, como
a TC e RNM, ¢ fundamental para a classificacdo do tipo
de laringocele e para o planejamento cirurgico, favorece a
reducdo de possiveis complicagdes decorrentes da progressdo
dos sintomas caso seja feita uma intervencdo mais tardia,
como afonia e obstrugdo da via aérea.

Keywords: Doencas da Laringe. Laringocele. Laringoscopia.

Area tematica:
Digestivo

Cirurgia do Aparelho

R-05 RESSECCAO DE LEIOMIOMAS ESOFAGICOS
POR CIRURGIA MINIMAMENTE INVASIVA: RELATO DE
12 CASOS

Jodo Ivo Xavier Rocha!, Vitor Texeira Holanda!, Fernando
Antonio Siqueira Pinheiro?, Leonardo Adolpho de S Sales?,
Jodo Odilo Gongalves Pinto?

1 Médico residente do Programa de Cirurgia do Aparelho
Digestivo, Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza,
Cearad, Brasil. 2 Supervisor do Programa de Cirurgia do
Aparelho Digestivo, Médico, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Médico, preceptor do Programa
de Cirurgia do Aparelho Digestivo, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceard
(UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: Leiomiomas sdo as neoplasias benignas esofagianas
mais comuns. Apresentar uma séric de casos tratados por
cirurgia minimamente invasivas para o tratamento desses
leiomiomas esofagicos evitando-se toracotomia. Método:
Analise retrospectiva de 12 casos de enucleagdes de
leiomiomas esofagicos realizados no Hospital Universitario
Walter Cantidio entre 2007 ¢ 2018. A Enucleagao do leiomioma
era feita por toracoscopia para os tumores do esd6fago toracico
ou laparoscopia para os do esdfago abdominal. Resultados:
A idade média no momento da intervengdo foi de 49 anos. O
sexo feminino foi mais prevalente. O sintoma mais comum foi
a disfagia como causa de motivagado para a indicagdo cirtrgica.
Nove pacientes foram tratados por toracoscopia direita (2
em posi¢cdo dorsal e 7 em posi¢do prona) para enucleagdo
minimamente invasiva. Trés foram tratados por laparoscopia
¢ abordagem da jungdo esofagogastrica, destes um
procedimento antirefluxo foi adicionado a técnica em 2 casos.
O tamanho médio do tumor ressecado foi de 3,8cm. O tempo
de internacdo médio 4,2 dias. Nenhuma complicagdo maior
(Clanvian-Dindo IIla+) foi observada. Conclusao: O acesso
videocirtrgico ¢ perfeitamente exequivel para e proporciona
resultados satisfatorios. Nossa série de casos representa uma
das maiores em vias de publicacdo na América Latina.

Palavras-chave: Doencas do Esbfago. Procedimentos
Minimamente Invasivos. Toracoscopia. Laparoscopia.
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R-06 TRANSMISSAO DE CORIOCARCINOMA POS
TRANSPLANTE

Ramon Rawache Barbosa Moreira de Lima', Daniela Queiroz
de Moura?, José Huygens Parente Garcia’, Claudia Maria
Costa de Oliveira*

1 Meédico residente do programa de Cirurgia do Aparelho
Digestivo R3- Transplante Hepadtico, Universidade Federal
do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Médica residente
do programa de Nefrologia, Universidade Federal do Ceara
(UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Supervisor do programa
de residéncia médica em Cirurgia do Aparelho Digestivo,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 4 Supervisora do programa de residéncia médica em
Nefrologia, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivo: Alertar a comunidade médica envolvida com
transplantes de 6rgaos solidos para a transmissdo de neoplasias
do doador para o receptor. Metodologia: Trata-se de um
relato de caso. Resultados: Transplante de qualquer material
biologico possui um risco inerente de transmissdo de doengas,
sejam infecciosas ou neoplasicas. Por existirem poucos casos
relatados na literatura mundial, acredita-se que a incidéncia
de neoplasia transmitida via transplantes de orgdos solidos
seja subestimada. Estima-se uma incidéncia de transmissio
na ordem de 0,02 a 0,2%. A transmissdo de coriocarcinoma,
tumor raro de origem trofoblastica, de evolucdo rapida e
altamente metastatico, raramente é descrita (5,5% dos casos).
Nesse artigo foram descritos dois casos de transmissdo de
coriocarcinoma do mesmo doador. Uma ap6s um transplante
renal e a outra apds transplante de figado. As mesmas equipes
que realizaram os transplantes fizeram o seguimento dos
pacientes apos o diagnostico. Conclusdo: mesmo diante de
uma incidéncia muito baixa de transmiss@o de doador para
receptor de coriocarcinoma, avaliamos como importante a
coleta de beta-HCG em todas as doadoras em idade fértil, ja
que os impactos financeiros seriam baixos.

Palavras-chave: Transplante. Coriocarcinoma. Transmissdo
doador-receptor.

R-07 LINFOMA DE BURKITT MIMETIZANDO
NEOPLASIA MALIGNA EM CABEGCA DE PANCREAS COM
RESSECGAO DE VEIA PORTA

Vitor Teixeira Holanda', Marcos Aurélio Pessoa Barros?

1 Médico residente do Programa de Cirurgia do Aparelho
Digestivo, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 2 Médico preceptor do Programa de Cirurgia
do Aparelho Digestivo, Hospital Universitirio Walter
Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivo: Descrever relato de caso de paciente jovem com
quadro clinico de neoplasia de cabega de pancreas submetido
a duodenopancreatectomia com anatomopatologico: Linfoma
de Burkitt, ¢ uma revisdo da literatura. Metodologia:

Procedeu-se a revisdo de prontuario e revisdo da literatura
do caso. Resultados: Paciente com sindrome colestatica
e dor abdominal, associado a perda ponderal hd 2 meses.
Colangiorressonancia: dilatagdo de vias biliares intra ¢ extra-
hepaticas com stop emregido periampular em contato com lesdo
expansiva de 4,6 x 3,6cm e que possui contato com veia porta.
Sorologias negativas. Indicado duodenopancreatectomia:
lesdo tumoral que durante resseccdo possuia invasdo de
parede da veia porta, sendo ressecada e reconstruida.
Imunoistoquimica compativel com Linfoma de Burkitt.
Estadiamento IV B de alto risco. Realizou quimioterapia com
CODOX-M e I-VAC, no momento apresenta-se em remissao
da doenga. Dentre os tumores pancreaticos em adultos, 0,6%
sdo Linfomas pancreaticos primarios ¢ dentre os linfomas
em adultos, o Linfoma de Burkkit esporadico corresponde
a 1-2%, portanto este caso é um relato raro. Conclusio: E
importante considerar linfomas no diagnoéstico diferencial das
neoplasias do pancreas, principalmente em massas abdominais
de crescimento rapido, pois podem diferir o tipo de tratamento
a ser realizado.

Palavras-chave: Pancreaticoduodenectomia. Linfoma de
Burkitt. Pancreas.

Area tematica: Cirurgia Geral

R-08 USO PRIMARIO DA MEMBRANA AMNIOTICA
NA REDUCAO DE ONFALOCELES GIGANTES: RELATO DE
DOIS CASOS

Alana D’Avila Silva Rebelo!, Osvaldo Barros Rebelo Neto?,
Antonio Aldo Melo Filho3, Camila Mota*, Larissa Albuquerque
Aguiar*, Mauricio Yukio Ogawa*, Valesca Luna Silva*

1 Meédica residente do Programa de Cirurgia Geral,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Cirurgido Pediatrico, Coordenador do Servigo de
Cirurgia Pediatrica, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC).
Coordenador do Servigo de Cirurgia Pedidtrica, Hospital
Geral de Fortaleza, Hospital Geral Cesar Cals, Fortaleza,
Ceara, Brasil. 3 Doutorado em Cirurgia, Cirurgido
Pediatrico, médico preceptor do Programa de Cirurgia
Pediatrica, Hospital Infantil Albert Sabin. Professor adjunto
de Cirurgia Pediatrica, Universidade Federal do Ceard,
Universidade de Fortaleza (UNIFOR), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 4 Académico(a) de Medicina, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Introdugao: A onfalocele ¢ um defeito congénito da parede
abdominal gerando a exteriorizagdo do contetido abdominal
recoberto por uma membrana amnidtica (MA) composta
por peritonio, geleia de Wharton e amnions. Quanto maior
o defeito abdominal, pior é o progndstico. O tratamento das
onfaloceles gigantes permanece um desafio, assim diversas
técnicas foram propostas, tais como: aplicagdo de agentes
topicos para promover epitelizagdo da MA, uso de membranas
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de silicone e o uso da propria MA para reducdo gradual do
conteido viabilizando o fechamento primario. Objetivo:
Relatar de dois casos, utilizando a MA para o tratamento
de onfaloceles gigantes e realizar uma revisao de literatura.
Metodologia: Coleta de dados pela revisdo do prontudrio,
registro fotografico da técnica de reducdo e da cirurgia
realizada. Resultados: Os casos relatados apresentaram boa
evolucdo, a reducdo da onfalocele foi realizada com sucesso
com fechamento primario em 29 e 14 dias. Os pacientes
receberam alta em bom estado e geral e ndo apresentaram
complicagdes relacionadas a técnica. Conclusdes: O uso da
MA apesar de poucos relatos na literatura, tem demonstrado
resultados satisfatorios, reduzindo o tempo de internagdo
e suas comorbidades dos pacientes com onfalocele gigante,
evita a formagdo de hérnia ventral complexa e proporciona
baixo custo operacional em comparag@o aos demais métodos.

Palavras-chave: Onfalocele. Anormalidades Congénitas.
Parede abdominal.

R-09 METASTASE MEDIASTINAL SOLITARIA
METACRONICA DE HEPATOCARCINOMA RESSECADA
POR VIDEOTORACOSCOPIA EM PACIENTE
TRANSPLANTADO - RELATO DE CASO E REVISAO DE
LITERATURA

Arthur Abreu Batista Gomes!, Thomaz Alexandre Costa?,
Newton Albuquerque Alves®

1 Meédico residente do Programa de Cirurgia Geral,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Académico de Medicina, Universidade Federal do
Ceara (UFC), Fortaleza, Cearda, Brasil. 3 Preceptor e chefe
do Servigo de Cirurgia Toracica, Hospital Universitdrio
Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Introdugao: Os tumores primarios de mediastino anterior
compdem cerca de 60% das massas mediastinais. Metastases
mediastinais de neoplasias infradiafragmaticas sdo de
ocorréncia incomum, sendo as metastases secundarias de
hepatocarcinoma extremamente raras. Objetivo: Relatar o caso
de um paciente acompanhado em um Hospital Universitario
de referéncia do Estado do Ceard. Metodologia: Revisdo
de prontuario de paciente internado no Servico de Cirurgia
Toracica do referido hospital, em janeiro de 2018, embasada
pela literatura cientifica. Os aspectos éticos da pesquisa foram
respeitados. Resultados: Homem, 64 anos, assintomatico,
em acompanhamento pds-transplante hepatico, realizado
em setembro de 2016 por cirrose secundaria a hepatite C
associada a carcinoma hepatocelular, realizou tomografia de
torax que evidenciou nodulo mediastinal anterior inespecifico,
medindo 1,3 cm. Apds 2 meses do exame inicial, realizou
nova tomografia de térax que mostrou rapido crescimento da
referida lesdo, medindo aproximadamente 2,5 cm. Devido a
progressdo da lesdo foi realizada toracoscopia diagnostica
e terapéutica com ressec¢do completa desta. O diagnostico
imuno-histoquimico foi compativel com metastase de
hepatocarcinoma. Nao houve complicacdes pos-operatorias,
e ndo ha sinais de recorréncia 11 meses apds a cirurgia.

Conclusiio: A videotoracoscopia ¢ um tratamento eficaz e
minimamente invasivo para metastase mediastinal solitaria de
hepatocarcinoma.

Palavras-chave: Metastase de Carcinoma Hepatocelular.
Mediastino Anterior. Toracoscopia.

R-10 CISTO DE COLEDOCO EXTRA-HEPATICO DE VIA
BILIAR SECUNDARIA — RELATO DE CASO E REVISAO DE
LITERATURA

Daniel Reis Melo!, Henrique Heine Lira Reis Filho?, Marcelo
Leite Vieira Costa®

1 Meédico residente do Programa de Cirurgia Geral,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Académico de Medicina, Universidade Federal do
Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Preceptor e chefe
do Servigco de Cirurgia Oncologica, Hospital Universitdrio
Walter Cantidio (HUWC). Professor, Departamento de
Cirurgia, Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Introducéo: O cisto de colédoco ¢ uma patologia rara das vias
biliares, cujaetiologia é controversa. Ateoria mais aceita baseia-
se em uma jung¢do bilio-pancreatica anomala e seu tratamento
consiste na ressec¢ao da area dilatada e reconstru¢ao adequada.
Objetivo: Relatar o caso de uma paciente acompanhada em
um Hospital Universitario de referéncia do Estado do Ceara.
Metodologia: Revisdo de prontuério de paciente internada no
Servico de Cirurgia Oncoldgica do referido hospital, em junho
de 2018, embasada pela literatura cientifica. Os aspectos
éticos da pesquisa foram respeitados. Resultados: Mulher,
37 anos, com queixa de prurido e desconforto abdominal
hd 4 meses da admissdo, evoluindo com colestase € massa
palpavel indolor em hipocondrio direito. Colangioressonancia
evidenciou formagdo cistica predominantemente exofitica
ao parénquima hepatico e colédoco distal sem alteragdes.
Submetida a laparotomia com disseccdo do cisto do leito
hepatico, que se tratava de formagdo sacular de vias biliares
extra-hepaticas cujo colo localizava-se em ramo do ducto
hepatico esquerdo. Realizou-se hepatectomia lateral esquerda
pela impossibilidade de reconstrugdo do ducto biliar
remanescente. Conclusiio: As possibilidades de ressecgéo e
reconstrucdo sdo variaveis e devem ser ponderadas visando
reduzir os riscos de complica¢des imediatas e tardias, podendo
incluir hepatectomias.

Palavras-chave: Cisto de Colédoco. Via biliar. Hepatectomia.

R-11 TRANSPLANTE HEPATICO NA HEPATITE DELTA:
EXPERIENCIA NA AMERICA DO SUL

Daniel Souza Lima!, Abdon José Murad Janior?, Marcio
Alencar Barreira’, Guilherme Cardoso Fernandes?, Gustavo
Rego Coelho3, José Huygens Parente Garcia®

1 Preceptor da Residéncia de Cirurgia Geral, Santa Casa
de Fortaleza, Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Médico cirurgido
bariatrico e do aparelho digestivo, Dom Hospital Dia, Sdo
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Luis, Maranhdo, Brasil. 3 Médico preceptor do Programa
de Cirurgia Geral, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 4 Médico residente do
Programa de Cirurgia Geral, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 5 Médico, Servi¢o de Transplante
Hepatico, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 6 Médico, Chefe do Servigo de Transplante
Hepatico, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivos: Analisar e comparar perfil, mortalidade e sobrevida
dos transplantados hepatico devido a hepatite cronica por virus
Delta (Grupo Delta) e por virus B (Grupo B). Metodologia:
Estudo retrospectivo, observacional e descritivo. Dos
transplantados hepatico no Hospital Universitdrio Walter
Cantidio, entre maio/2002 a dezembro/2011, 29 eram cirrdticos
por infecgdo cronica pelo virus Delta e 40 pela monoinfecgio
cronica pelo virus da hepatite B. Foram analisados: origem,
idade, sexo, escore de MELD, classificagdo de Child-Pugh,
hemorragia digestiva alta e hepatocarcinoma pré-transplante,
plaquetograma perioperatorio, mortalidade e sobrevida.
Resultados: O Grupo Delta foi mais jovem e todos oriundos
do Amazonas. O Grupo B apresentou maior propor¢do de
homens. Sem relevancia estatistica: hemorragia digestiva
alta pré-transplante, escore de MELD e classificagdo de
Child-Pugh. Ocorréncia de hepatocarcinoma e mortalidade
foram maiores no grupo com hepatite B. A sobrevida em 4
anos foi maior no Grupo Delta. Pacientes com hepatite delta
apresentaram mais acentuada plaquetopenia no pré-transplante
e no pos-operatorio imediato. Conclusdes: Os pacientes do
Grupo Delta possuiam fung@o hepatica semelhante aos do
Grupo B, menor incidéncia de carcinoma hepatocelular,
niveis de trombocitopenia perioperatoria mais acentuados
e episodios frequentes de hemorragia digestiva alta, menor
mortalidade e maior sobrevida.

Palavras-chave: Virus delta da hepatite. Hepatite B cronica.
Cirrose hepatica. Transplante de figado.

R-12 O PARADIGMA DA INVASAO ARTERIAL COMO
LIMITAGAO CIRURGICA PARA RESSECCAO DE TUMORES
PANCREATICOS: RELATO DE CASO E REVISAO DE
LITERATURA

Mayara Rios Camardella da Silveira', Breno Wellington
Mesquita Silveira?, Felipe de Oliveira Vasconcelos?, Marcelo
Leite Vieira Costa’, Annya Costa Araujo de Macédo Goes*

1 Meédico residente de Cirurgia Geral, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Académico de
Medicina, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 3 Preceptor e chefe de Cirurgia Oncologica,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), professor,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 4 Preceptor e chefe do servigo de Cirurgia Geral,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), professora,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil.

Introducgfo: A invasdo arterial por tumores pancreaticos €
considerada uma limitagdo cirargica. No entanto, ha descrigdo
na literatura de anastomoses naturais que permitem ligaduras
vasculares especificas com manuten¢do do fluxo sanguineo
loco-regional. Objetivo: Relatar estratégia cirurgica
incomum de ressec¢do vascular para tratamento de tumor
pancreatico e revisar a literatura relacionada. Metodologia:
Realizado revisdo de literatura na base de dados PUBMED e
de prontudrio, respeitando-se os aspectos éticos da pesquisa.
Relato de caso: Mulher, 57 anos, ha um ano com historia
dor abdominal intensa e perda ponderal de 19 kg. Realizou
tomografia computadorizada que evidenciou lesdo solida no
corpo pancreatico, envolvendo a artéria esplénica e hepatica
comum (AHC), invadindo o tronco celiaco. Foi submetida a
pancreatectomia corpo-caudal, com esplenectomia e ressecgdo
do tronco celiaco. No intra-operatorio observou-se a presenga
de pulso na artéria hepatica propria proveniente da artéria
mesentérica superior, via pancreatico-duodenais, permitindo
a ligadura do tronco celiaco para retirada da pega em
monobloco. Paciente permaneceu internada por trés semanas
por complicacdes cirurgicas grau IlIb (Dindo-Clavien).
Foi a 6bito 5 meses apos a cirurgia por doenga metastatica.
Conclusio: E possivel ampliar as perspectivas cirargicas para
tratamento de tumores pancreaticos com envolvimento arterial
através do conhecimento técnico-operatorio e da anatomia
vascular especifica.

Palavras-chave: Cirurgia. Anastomose vascular.

Pancreatectomia. Neoplasia pancreatica.

R-13 PROTOCOLO DE ABREVIACAO DO JEJUM PRE-
OPERATORIO NO HOSPITAL UNIVERSITARIO WALTER
CANTIDIO

Mikaelle Paiva dos Santos Souza', Annya Costa Arafijo de
Macedo Goes?, Ana Cecilia Santos Martins Claudio Mourio?,
Mariana Ribeiro Moreira*

1 Médica Residente de Cirurgia Geral, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2
Professora Adjunta, Departamento de Cirurgia, Faculdade
de Medicina, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Médica Intensivista, Preceptora
da Residéncia Médica em Nutrigdo Enteral e Parenteral,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 4 Médica Intensivista, Diarista Clinica do
servigo de Cirurgia, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC). Secretaria Executiva da Sociedade Brasileira de
Clinica Médica, Fortaleza, Ceard, Brasil.

Introdugéo: O projeto ACERTO (Aceleragdo da Recuperagio
Total Pds-operatoria) surgiu no Brasil em 2005. Dentre
as suas diretrizes, destacamos a redugdo do jejum pré-
operatorio, pois diminui a resisténcia insulinica, minimizando
risco de infec¢do, morbimotalidade e tempo de internacdo.
No entanto, é necessario considerar possiveis causas de
retardo do esvaziamento gastrico. Objetivo: Este trabalho
objetiva o desenvolvimento de um protocolo que proponha o
tempo de jejum pré-operatorio para pacientes submetidos a
procedimentos cirtirgicos no HUWC. Metodologia: Avaliacao
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das recomendagdes do Projeto ACERTO. Foram consideradas
as rotinas de internamento, programagdo cirurgica e alta
hospitalar de pacientes submetidos a cirurgias gerais e
oncologicas no HUWC, bem como as principais causas de
retardo no esvaziamento gastrico. Resultado: Elaboragdo de
protocolo que define dieta geral até 6 a 8h antes e oferecimento
de 200ml de liquido claro rico em carboidrato 2 a 4h antes
do procedimento cirtrgico, excetuando-se os casos de refluxo
gastroesofagico importante e esvaziamento gastrico retardado
(por exemplo: obstrucdo intestinal, gastroparesia, estenose
pilérica). Conclusio: Protocolos de decisdo médica e de
rotinas hospitalares sdo ferramentas essenciais para diminuir
morbidade e mortalidade, aumentando a seguranca de
pacientes submetidos a procedimentos em centros hospitalares
de grande porte.

Palavras-chave: Jejum. Esvaziamento gastrico. Protocolos.

Area tematica: Cirurgia Plastica

R-14 ANALISE DA PARTICIPACAO DE HOSPITAL
UNIVERSITARIO EM UM MUTIRAO NACIONAL DE
RECONSTRUCAO MAMARIA

Aleksandra Markovic!, Salustiano Gomes de Pinho Pessoa?,
Vitor de Vasconcellos Muniz®

1 Médica, Programa de Cirurgia Pldstica e Microcirurgia
Reconstrutiva, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 2 Supervisor do Programa de Residéncia Médica
em Cirurgia Plastica, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Cearad, Brasil. 3 Chefe do Servigco de Cirurgia Plastica e
Microcirurgia Reconstrutiva, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: Analisar os resultados referentes ao 2° Mutirdo
Nacional de Reconstrugdo Mamaria (MNRM) realizado
em outubro de 2016 no SCPMR-HUWC. Métodos: Estudo
de coorte prospectiva, foram avaliadas as 16 pacientes
submetidas a reconstrugdo mamaria. Foram coletados os
dados: idade, tempo de espera na fila, tipo de reconstrucio
mamaria realizada, tempo de internacdo e complicagdes pos-
operatorias. Os pacientes foram acompanhados pelo periodo
de 6 meses. Resultados: 16 pacientes, sexo feminino, foram
submetidas a reconstrugdo mamaria tardia pés mastectomia.
Nenhuma paciente encontrava-se sob tratamento de
quimioterapia (QMT) ou radioterapia (RTX). A idade das
pacientes variou entre 39 e 72 anos. Nenhum dos casos
apresentou distirbios cutaneos, radiodermites, piodermites,
tumoragdes ou deformidades significativas no sitio cirurgico.
Quanto ao tipo de reconstrucdo, foram realizadas:1 com
retalho miocutidneo do musculo reto abdominal, 9 com retalho
miocutaneo do musculo grande dorsal (RGD), 5 com proteses e
6 simetrizagdo. O tempo de internagdo, variou de 1 a 5 dias. As

complicacdes precoces foram observados casos de seroma em
regido dorsal (13%), necrose parcial da pele da mastectomia
(6%), deiscéncia parcial da ferida operatoria (13%) e necrose
do retalho de grande dorsal (6%). Nenhum caso apresentou
complicagdes tardias. Conclusido: Mutirdes de reconstrugao
mamaria pos mastectomia sdo, mesmos nos casos tardios, uma
alternativa viavel em termos de saude publica.

Palavras-chave: Cirurgia plastica. Mamoplastia. Neoplasias
da mama.

R-15 USO DE ENXERTO DE PELE TOTAL PARA
RECONSTRUCAO DAS LESOES NASAIS APOS EXERESE
DE TUMORES MALIGNOS DA PELE

Rogério de Oliveira Ribeiro!, Salustiano Gomes de Pinho
Pessoa?

1 Médico residente do Servigo de Cirurgia Plastica e
Microcirurgia Reconstrutiva, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Supervisor do Programa
de Residéncia Médica em Cirurgia Plastica, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivo: Avaliar a eficacia, os resultados estéticos
encontrados ¢ o grau de satisfagdo do uso de enxerto de pele
total na reconstrucdo de lesdes nasais apos a exérese de tumores
malignos da pele. Metodologia: Estudo de coorte longitudinal,
retrospectivo e observacional com analise realizada por meio
de revisdo de prontudrio de pacientes que foram submetidos
a enxertia de pele total apds exérese de tumores malignos
da pele, localizados na regido nasal, com todas as cirurgias
realizadas a nivel ambulatorial pelo Servigco de Cirurgia
Plastica do Hospital Universitario Walter Cantidio no periodo
de 01/07/2015 a 01/07/2017. Resultados: 20 pacientes
foram submetidos a ressec¢cdo de tumor maligno de pele. A
localizacdo das lesdes nasais segundo as subunidades foram:
3 na regido alar (11,5%); 5 na ponta (19,2%); 10 (38,4%) no
dorso e 8 (30,7%) na parede lateral. Conclusdes: O emprego
da técnica de enxerto de pele total, associado aos conceitos
das subunidades nasais na reconstru¢do das lesdes nasais,
apos a exérese de tumores malignos da pele, favoreceram os
excelentes resultados encontrados neste trabalho, mostrando
ser uma opgdo eficaz, tendo em vista a simplicidade técnica,
bom resultado estético, bom resultado satisfatorio, economia
de tecidos vizinhos e minima morbidade para area doadora.

Palavras-chave: Cirurgia Plastica. Procedimentos Cirtrgicos
Reconstrutivos. Pele. Neoplasias Cutaneas.

Area temaética: Cirurgia Vascular

R-16 PSEUDOANEURISMA DE ARTERIA TIBIAL
ANTERIOR ASSOCIADO A INFECGAO POR HIV: RELATO
DE CASO
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Denise Sofia Garcia Pereira!, Ticiano Adler Sindeaux!, Hilton
Aguiar Canuto', Frederico Augusto de Carvalho Linhares
Filho?, Jodo Edison de Andrade Filho?

1 Médico residente do Programa de Cirurgia Vascular,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza,
Ceard, Brasil. 2 Meédico preceptor de Cirurgia Vascular,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivo: relato de caso raro de pseudoaneurisma de artéria
tibial anterior atendido no ambulatério de cirurgia vascular
do Hospital Universitario Walter Cantidio; Metodologia:
anamnese e revisao do prontuario. Relato de caso: Paciente
43 de sexo masculino HIV positivo deu entrada com queixa
de abaulamento no dorso do pé esquerdo com 2 meses de
evolugdo associado a dor. Negava trauma ou cirurgia prévia.
Historia de hipertensdo e infeccdo por HIV desde 2009 em
uso de Tenofovir, Darunavir e Ritonavir. Ao exame fisico
apresentava massa pulsatil no dorso do pé esquerdo com pulso
tibial posterior ausente, sem outros achados. A arteriografia
evidenciou dilata¢do aneurismatica da artéria tibial anterior.
Foi submetido a tratamento cirurgico realizado dissecgdo
do pseudoaneurisma e bypass tibial anterior - dorsal do pé
com veia safena ipsilateral reversa e anastomose termino-
terminal. A cultura do material foi negativa. Apos 6 meses
de acompanhamento paciente permanece assintomatico com
pulso pedioso normal. Conclusdo: Diante do quadro de
pseudoaneurisma de artéria tibial anterior ou outros sitios
incomuns deve-se suspeitar de associagdo etiologica com o
HIV principalmente quando presentes em pacientes jovens
sem historia de trauma ou fatores de risco para aterosclerose.

Palavras-chave: Pseudoaneurisma. Artéria Tibial Anterior.
Sindrome da Imunodeficiéncia Humana.

Area tematica: Clinica Médica

R-17 PACIENTE com SINDROME DA
IMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA, HISTOPLASMOSE
DISSEMINADA E SARCOMA DE KAPOSI DISSEMINADO,
COM RESPOSTA AO TRATAMENTO QUIMIOTERAPICO E
ESQUEMA ANTIRRETROVIRAL

Camila Silva Castro!, Licia Borges Pontes?

1 Meédica residente do Programa de Clinica Médica,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Mestrado em Saude Publica, Especializagdo
em Preven¢do e Controle de Infecgoes Relacionadas a
Assisténcia a Saude (IRAS), Médica preceptora do Servigo
de Infectologia do Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivos: Relatar caso de paciente com Sindrome da
Imunodeficiéncia  Adquirida  (SIDA),  Histoplasmose

disseminada e Sarcoma de Kaposi disseminado, com dificil
manejo devido a complicagdes e condicao clinica, e com boa
resposta ao tratamento antirretroviral (TARV), antifingico e
quimioterapico. Metodologia: Revisdo de prontudrio médico
do paciente no Hospital Universitario Walter Cantidio.
Resultados: Histoplasmose Disseminada e Sarcoma de Kaposi
sdo duas patologias que ocorrem frequentemente associadas a
infec¢o pelo virus HIV (virus da imunodeficiéncia humana).
Porém, a associagdo simultancamente grave das duas
patologias ndo ¢ comum. Paciente do caso masculino, 35 anos,
com sindrome consumptiva, quadro respiratorio agudo, lesdes
cutaneas eritemato-violaceas difusas pelo corpo, diagnosticado
com SIDA, evolui com insuficiéncia respiratdria, intubacao
orotraqueal, traqueostomia, disfungdo renal aguda dialitica,
multiplas complicagdes infecciosas com choque séptico. Nao
tolerou inicio da TARV via oral devido ao comprometimento do
trato gastrointestinal pela neoplasia, optando-se pelo tratamento
sistémico da histoplasmose e¢ do Kaposi com antifungico e
quimioterapico endovenoso, evoluindo com melhora, iniciando
TARV posteriormente. Conclusdes: Pacientes com SIDA,
coinfectados com histoplasmose disseminada e com neoplasia
associada sdo um desafio para a clinica médica, pois precisam
de abordagem multiprofissional ¢ se beneficiam de cuidados
intensivos e tratamentos especificos para doengas oportunistas
e neoplasias associadas.

Palavras-chave: Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida.
Sarcoma de Kaposi. Histoplasmose.

R-18 ASSOCIACAO DA TUBERCULOSE COM
DISFUNGAO DO ENXERTO APOS TRANSPLANTE RENAL

Camilla Neves Jacinto!, Silvana Daher da Costa?, Elizabeth
De Francesco Daher?

1 Meédico residente do Programa de Clinica Médica,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica preceptora do Programa de Nefrologia,
Hospital Universitario Walter Cantidio. Médico, Hospital
Geral de Fortaleza, Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivo: Avaliar a funcdo renal antes, durante e apds o curso
datuberculose (TB) em receptores de transplante renal e avaliar
os fatores de risco para nao recuperacao da fungao renal basal.
Métodos: Estudo retrospectivo e monocéntrico, incluindo
todos pacientes com diagnostico confirmado ou suspeito
de TB apds transplante renal. A fun¢do renal foi avaliada
por creatinina sérica (Crs) e taxa de filtragdo glomerular
(TFG) ajustados para 6bito e perda do enxerto. Resultados:
Aumento significativo na Crs durante a TB e seu tratamento
no diagnoéstico (p<0,001xCrbase) ¢ 2,4mg/dl durante pico
(p<0,001xCrbase). De acordo com a classificagdo de Doenga
renal de Insuficiéncia renal aguda (IRA) pela classificagdo
KDIGO: 29 (85%) dos pacientes tinham IRA, sendo 16 no
estagio 1; 2 no estagio 2 e 11 no estagio 3. Trés meses apds
final do tratamento da TB, cinco pacientes (14,7%) tinham
perdido seus enxertos e dois (5,9%) evoluiram a dbito. Na
analise univariada, IRA KDIGO estagios 2 ¢ 3, doenga grave
e episodios de rejeigdo aguda (RA) apos diagndstico de TB
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estavam associados a ndo recuperagdo da funcdo renal basal.
Conclusido: TB pos transplante foi associada a uma alta
incidéncia de IRA, e ndo houve recuperagdo da funcao renal
basal apos o tratamento.

Palavras-chave: Insuficiéncia Renal Aguda. Tuberculose.
Transplante renal.

R-19 HISTOPLASMOSE DISSEMINADA EM PACIENTE
PORTADOR DE HIV SEM COMPROMETIMENTO
PULMONAR: RELATO DE CASO

Danielle Marie Cardoso!, Rodrigo da Nébrega de Alencar?,
Roberta dos Santos Silva Luiz?

1 Médica, Residente de Clinica Médica, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Cearda, Brasil. 2
Estudante de Medicina, Universidade Federal do Ceara
(UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Médica Infectologista,
Servigo de Infectologia, Hospital Universitario Walter
Cantidio, Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: Relatar caso clinico de paciente portador do virus
HIV que desenvolveu quadro de histoplasmose disseminada
sem comprometimento pulmonar. Relato de caso: M. P. L., 52
anos, sexo masculino, procurou atendimento médico devido
a manchas no corpo, artralgia e febre ha um meés. Paciente
com diagnoéstico de retrovirose compareceu a consulta com
infectologista do HUWC com queixas de artralgias em
membros inferiores e lesdo cutanea circular, eritemato-
descamativa em brago esquerdo. Levantada hipdtese
diagnostica de dermatofitose e prescrito cetoconazol creme,
além de iniciar TARV e profilaxias. Compareceu a consulta
de retorno, relatando que cinco dias apos inicio da TARYV,
apresentou febre diaria com calafrios, artrite assimétrica de
pequenas articulacdes, persisténcia de lesdes dermatologicas,
além de edema, eritema e dor em bolsa escrotal a direita.
Realizou bidpsia das lesdes de pele que apontou Leishmania
na amostra. Realizou também outros exames investigativos,
porém inespecificos. Iniciou tratamento com anfotericina
B com melhora completa de todas as lesdes. Nao houveram
sintomas respiratorios durante internacdo. Conclusio:
A Histoplasmose € uma micose sistémica que acomete
principalmente pacientes imunocomprometidos, como os
portadores do HIV. Geralmente, o acometimento sistémico ¢
acompanhado de comprometimento pulmonary sintomatico.
Apenas em alguns casos, ha manifesta¢des extra-pulmonares
sem sintomas respiratorios.

Palavras-chave: Histoplasmose. Infeccdes por HIV.
Pneumopatias.
R-20 GRANULOMATOSE COoM POLIANGEITE:

EVOLUCAO  ATIPICA COM

PERITONEAL

ACOMETIMENTO

Giovanni Graziano de Sousa Xavier', Ricardo Coelho Reis?

1 Médico Residente no Programa de Clinica Médica, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard,

Brasil. 2 Mestre em Medicina Clinica, Médico Preceptor
do Programa de Residéncia Médica em Clinica Meédica
e Pneumologia. Coordenador da Unidade Respiratoria,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil.

Objetivos: Relatar o caso de um paciente de 26 anos,
sem comorbidades prévias, que recebeu diagnostico de
Granulomatose com poliangeite de apresentacdo atipica,
com acometimento do trato gastrointestinal no inicio de seu
curso clinico. Ao longo de sua evolugdo, apds alguns anos,
apresentou também manifestagcdes clinicas nas vias aéreas
superiores, inferiores e disfuncdo renal. Metodologia:
Revisdo de prontuario. Revisdo da literatura com base na
analise de dados nas plataformas PubMed, Scielo e Uptodate.
Resultados: Observou-se que devido a forma de apresentagdo
atipica, e pouco relatada na literatura, o diagndstico de
Granulomatose com poliangeite ndo foi aventado de forma
inicial nesse caso, o que dificultou a sua condugdo clinica
e o inicio terapéutico de forma precoce. Conclusdes: A
granulomatose com poliangeite pode ter apresentagdes
clinicas de formas variaveis, a depender do 6rgdo acometido,
e a possibilidade do seu diagnostico deve ser lembrada em
doengas de curso clinico prolongado.

Palavras-Chave: Granulomatose com Poliangeite. Abdome
agudo. Rituximab. Estenose traqueal.

R-21 EXAMES DIAGNOSTICOS DE SINCOPES EM
PORTADORES DE MARCA-PASSO CARDIACO

Gisele Schinaider Cunha', Eduardo Arrais Rocha?, Francisca
Tatiana Moreira Pereira’, Marcelo de Paula Martins Monteiro®,
Aline Bezerra Tavares*, Anténio Brazil Viana Junior®, Ana
Rosa Pinto Quidute’.

1 Meédica residente do programa de Clinica Meédica,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2
Doutor em Cardiologia, Médico arritmologista, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 3 Mestre em Clinica Médica, Especialista em arritmias
e marca-passo, Médica Hospital do Coragdo de Messejana,
Fortaleza, Ceara, Brasil. 4 Especialista em Arritmias e Marca-
passo, Cardiologista, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 5 Médica residente de
Pneumologia, Hospital Dr. Carlos Albert Studart Gomes,
Fortaleza, Ceara, Brasil. 6 Estatistico, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Cearda, Brasil. 7
Professora do Departamento de Farmacologia e Fisiologia,
Pesquisadora do Nucleo de Pesquisa e Desenvolvimento de
Farmacos, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivos: Investigar os resultados dos métodos
complementares utilizados no diagndstico das sincopes em
portadores de marca-passos (MP). Metodologia: Foram
recrutados participantes do ambulatorio de Arritmias e Marca-
passo do Hospital Universitario, sendo incluidos portadores
de MP uni ou bicameral implantados nos tltimos 10 anos

Rev Med UFC. 2019;59(2 supl):S14-547.



S22 - Semana Cientifica da Residéncia Médica

por Doenga do né sinusal ou Bloqueio atrioventricular, com
capacidade analitica dos eletrogramas endocavitarios (EGM),
sendo avaliados clinicamente por questionarios especificos e
analise dos EGM. Demais exames foram solicitados de acordo
com a suspeita clinica. Resultados: O Tilt teste diagnosticou
sincopes neuromediadas em quase 1/3 dos casos. A analise
computadorizada dos EGM apresentou elevada capacidade
diagnostica, tendo determinado a etiologia arritmica ou por
falhas do MP em 27,6% dos casos. O Holter 24hs auxiliou
na investigagdo em 18,7% dos casos. Conclusdes: Os
testes do marca-passo com as analises de seus eletrogramas
armazenados ¢ o Tilt teste foram os melhores métodos para
o diagndstico etiologico das sincopes em portadores de MP
cardiaco.

Palavras-chave: Sincope. Marca-passo Cardiaco Artificial.
Exames Diagnosticos.

R-22 PROFILAXIA DE TROMBOEMBOLISMO
VENOSO: A IMPORTANCIA DE UM PROTOCOLO EM UM
HOSPITAL ESCOLA

Jéssica Silveira Aratjo!, Ricardo Coelho Reis?, Gabriel Aratijo
Bezerra®, Miguel Noronha Filho®, Maria Isadora Moraes
Bezerra®, Ana Caroline Guedes Silva’, Luma Maria Tavares
de Sousa’

1 Médica residente do Programa de Clinica Médica, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Médico
preceptor do Servico de Pneumologia, Coordenador da
Unidade Respiratoria, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Estudante de Medicina,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil.

Objetivos: verificar se a profilaxia para tromboembolismo
venoso (TEV) estd sendo utilizada de maneira rotineira
e correta em nosso servico, bem como demonstrar a
importadncia de um Protocolo especifico da instituigdo.
Metodologia: No periodo de dezembro/2017 a
novembro/2018, foi realizado um estudo de coorte com os
pacientes internados nas especialidades clinicas e cirargicas
do Hospital Universitario Walter Cantidio. O grupo controle
foi constituido por pacientes analisados em dezembro/2017
e janeiro/2018, enquanto o grupo coorte foi formado por
pacientes estudados no sexto més ap6s a implementagdo do
protocolo. Foram aplicados fluxogramas na coleta dos dados
para constatar o percentual do uso correto da profilaxia de
TEV nos pacientes clinicos e cirargicos, antes e depois da
efetivacdo do protocolo. Foram analisados 141 pacientes no
grupo controle, dos quais 65 (46%) apresentavam profilaxia
de TEV correta. Ja no grupo coorte, foram estudados 112
pacientes. Destes,67 (59,8%) estavam com a prescri¢do
adequada de profilaxia de TEV. Conclusées: Podemos
concluir que as medidas para a prevengdo do TEV estdo
sendo subempregadas em nosso servigo, assim como
em outros hospitais do pais. Diante disso, ¢ importante a
criacdo de projetos que reforcem o uso global das diversas

formas de profilaxia para essa doenga, visando combater sua
alta morbimortalidade e diminuir os custos gerados por essa
enfermidade.

Palavras-chave: Tromboembolia Venosa. Preven¢do de
Doengas. Protocolos.

R-23 ENDOCARDITE POR CANDIDA PARAPSILOSIS
APOS TRANSPLANTE RENAL — TRATAMENTO CLINICO-
CIRURGICO

José Justo Neto Junior!, Isabela Thomaz Takakura Guedes?

1 Médico Residente do Programa de Clinica Médica, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica Cardiologista, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Apresentar um caso de endocardite flingica
que surgiu em um paciente de 66 anos apos transplante
renal visando a andlise da imunossupressdo como fator
predisponente a infecgdes que seriam incomuns em outros
contextos. Metodologia: Na descricdo do caso no decorrer
do pos-operatdrio do transplante de rim de doador falecido
0 paciente comegou a apresentar apds uma semana sintomas
sugestivos de infec¢do do trato urinario sendo reinternado
suporte clinico. Foi iniciada antibioticoterapia intravenosa,
mas o paciente teve edema agudo de pulméo e necessitou de
inicio de dialise por insuficiéncia renal aguda. Resultados:
No seguimento apesar do escalonamento adequado dos
antibidticos (Piperacilina + Tazobactam para Meropenem)
as hemoculturas foram positivas para Candida parapsilopsis
e o Ecocardiograma transesofagico evidenciava vegetacdo
mitral de 2 cm. Foi iniciada cobertura antifingica com
Caspofungina e apds com Anfotericina B lipidica. Outros
antibidticos ainda foram utilizados como Daptomicina.
Foi programada substitui¢do da valva mitral apos 40 dias
do transplante. A terapia antifingica com Fluconazol
foi programada para ser realizada ainda por seis meses.
Conclusdes: Nota-se a necessidade de buscar causas
comuns ¢ raras de infec¢des em pacientes com imunidade
comprometida como ocorreu no caso com o achado de uma
etiologia rara de endocardite.

Palavras-chave: Endocardite fungica. Transplante Renal.
Imunossupressao.

R-24 RELATO DE CASO: LEISHMANIOSE
TEGUMENTAR AMERICANA - TERAPEUTICA COM
FLUCONAZOL

Kauane Mayra de Oliveira Xavier!, Rainardo Ant6nio Puster?

1 Meédica residente do Programa de Clinica Médica,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Preceptor do Programa de Clinica Médica, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade
Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: As leishmanioses, doengas causadas por
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parasitas protozoarios do género Leishmania, sempre foram,
encaradas como um grande problema de saude publica e
social, e representam um complexo de doengas de diferentes
formas clinicas. As drogas de administracdo parenteral, de
aplicacdo incomoda, representam alicerce no tratamento para
leishmaniose, farmacos antimoniais pentavalentes constituem
a primeira escolha, tais drogas apesar da efetividade
apresentam desvantagens e riscos. Neste contexto, sdo
estudadas opcdes de terapéutica com resultados satisfatorios
e de posologia conveniente. Métodos: Os autores apresentam
um caso clinico de leishmaniose tegumentar americana em
um paciente de 89 anos, utilizando informagdes colhidas
do prontuario médico e por meio de entrevista. Resultados:
Idoso de 89 anos com lesdes cutaneas em dorso nasal e em
margem infraorbitaria esquerda, realizou imunohistoquimica,
que evidenciou leishmanias. Diagnosticado o caso, foi
iniciada terapéutica com fluconazol oral, ocorrendo assim a
melhora da doenga. As caracteristicas clinicas, diagndstico,
fisiopatologia e os aspectos terapéuticos serdo discutidos.
Conclusio: Os imidazois orais sdo tema controverso na
leishmaniose tegumentar, ainda assim, o uso de fluconazol
oral pode ser considerado em pacientes com lesdes cutaneas,
principalmente em pacientes suscetiveis a maior possibilidade
de complicacdes por efeitos colaterais de farmacos antimoniais
pentavalentes.

Palavras-chave: Leishmaniose Tegumentar Americana.
Fluconazol. Saude Publica.

Area tematica: Coloproctologia

R-25 RETOSSIGMOIDECTOMIA PELA TECNICA DE
PULL-THROUG EM PACIENTE COM CANCER DE RETO
— RELATO DE CASO: O RENASCIMENTO DE UMA
TECNICA ANTIGA

Luis Bernardo Mendes Varela Moreira!, Adryano Gongalves
Marques?

1 Meédico residente do programa de Coloproctologia,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médico preceptor do Programa de Coloproctologia,
Hospital  Universitario  Walter — Cantidio  (HUWC),
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil.

Introdugao: Na tentativa de diminuir a morbidade associada
a anastomose colorretal, Cutait e Turnbull descreveram as
suas experiéncias com Pull-Throug em 1961. Objetivo:
Relatar caso de paciente com céncer de reto submetido a
retossigmoidectomia pela técnica de Pull-Throug - HUWC
Paciente ¢ Método — Paciente, 61 anos, masculino, obeso,
em novembro/2017 iniciou quadro de hematoquezia e
tenesmo diarios. Colonoscopia: em reto inferior, nota- se
lesdo ulcerovegetante, friavel ocupando cerca de 50% da
luz. Histopatologico: Adenocarcinoma moderadamente

diferenciado; Estadiamento: Auséncia de lesGes metastaticas.
CEA: 0,92ng/ml; Neoadjuvancia: término Janeiro/18, com
regressdo da lesdo para 1/3 da circunferéncia. Proposto
inicialmente retossigmoidectomia anterior baixa, porém
devido a pelve hostil, dificultando a dissec¢@o do reto, optado
pelo Pull-Throug e apés nove dias realizada a anastomose
colo-anal tardia. Teve evolugdo satisfatoria no pds-operatorio,
recebendo alta hospitalar apo6s cinco dias. Discussdo:
Procedimento de Pull-Throug recuperou recentemente um
novo papel no caso de cirurgia de resgate apos vazamento de
anastomose, pélvis hostis, cancer ou condi¢gdes que poderiam
requerer estomas permanentes. Com essa técnica houve
baixos indices de complicacdes e resultados semelhantes aos
obtidos com colo-anal imediato. Conclusio: Pull- Throug ¢é
uma técnica factivel em pacientes com pelve hostis e cancer
de reto, como o caso relatado, evitando estomas por longo
periodo.

Palavras-chave: Retossigmoidectomia. Céancer. Pull-throug.

R-26 MELANOMA ANAL: RELATO DE CASO RARO E
REVISAO DE LITERATURA

Nathalia Franco Cavalcanti', Adryano Gongalves Marques?,
Ricardo Everton Dias Mont’Alverne!, Renato Rego da Silva?,
Igor Santos Costa’

1 Meédica residente do Programa de Coloproctologia,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médico preceptor do Programa de Coloproctologia,
Hospital  Universitario  Walter — Cantidio  (HUWC),
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 3 Académico de Medicina, Universidade Estadual do
Maranhdo (UEMA), Interno no Programa de Coloproctologia,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 4 Patologista, Argos Patologia, Fortaleza, Ceard,
Brasil.

Objetivo: Relatar caso de Melanoma Anal (MA) do Servico
de Coloproctologia do Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC) em Fortaleza-CE, com revisdo de Literatura.
Metodologia: Revisdo de prontudrio e revisdo de literatura
nas bases cientificas do PubMed/MEDLINE. Resultado:
Paciente masculino, 42 anos, previamente higido, buscou
assisténcia médica em junho/2016 referindo hematoquezia
ha 01 ano, negando manifestacdes associadas. Identificado
polipo em canal anal ao exame fisico, submetendo-se a
excisdo cirurgica, com anatomopatoldgico positivo para MA.
Estadiamento oncoldgico: linfonodomegalia mesorretal, sem
lesdes metastaticas. Optado por ressec¢do abdominoperineal
videolaparoscdpica em abril/2017, sem intercorréncias, com
boa evolucdo. Ressecgdo de margens livres, sem invasdo e
1/24 linfonodos comprometidos. Oncologia Clinica optou
por nao realizar adjuvancia. Manteve-se assintomatico
por 10meses, evoluindo apds com recidiva inguinal, com
multiplos sitios de metastases em multiplos 6rgdos. Sem
perspectiva curativa, definindo paliacdo. Conclusdo: MA ¢
um tumor maligno agressivo com apenas 600 casos descritos
em literatura, representando apenas 0,05% das neoplasias
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malignas colorretais. De prognostico reservado com 6%
de sobrevida em 5 anos; >67% dos pacientes apresentam
metastases ao diagnostico. Em localizagdo anal, pode dar-se
como achado incidental durante procedimentos proctologicos.
Dado a agressividade, diagnoéstico precoce ¢ determinante no
prognostico, sendo a ressecgdo cirtirgica a unica possibilidade
curativa se realizada precocemente.

Palavras-chave: Melanoma. Canal Anal. Neoplasia do anus.

Area tematica: Dermatologia

R-27 HEMANGIOENDOTELIOMA DE CELULAS EM
HOBNAIL — LESAO EM COURO CABELUDO SIMULANDO
ANGIOSSARCOMA

Emily Mouréo Soares Lopes Furtado', Erika Belizario Soares',
Erica Bezerra de Sena!, Kalina Ribeiro Fontenele Bezerra!,
Amanda Maria Menezes Dantas?, Alinne Mota Cavalcante?,
José Wilson Accioly Filho?

I Meédica residente do Programa de Dermatologia,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Meédica Dermatologista, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Doutor em
Dermatologia, Supervisor do Programa de Dermatologia,
Professor adjunto, Universidade Federal do Ceard (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Relatar caso de paciente de meia-idade com
hemangioendotelioma de células em Hobnail, neoplasia
vascular rara, com rapida evolucdo e que faz diagndstico
diferencial com angiossarcoma. Metodologia: Realizada
mediante autorizagdo de paciente por meio de termo de
consentimento assinado a partir de revisdo de prontuario do
servico de Dermatologia do Hospital Universitario Walter
Cantidio, no periodo de novembro de 2017 a novembro de
2018. Resultados: Relata-se o caso de paciente do sexo
feminino, 40 anos, atendida no ambulatorio de Dermatologia do
Hospital Universitario Walter Cantidio, referindo surgimento
de placa eritemato-violacea, medindo 16,5 cm por 15,5 cm, de
crescimento progressivo em regido témporo-parietal esquerda,
que evoluiu com ulceragdo e infec¢do secundaria. Internou-
se para realizar antibioticoterapia venosa, realizou bidpsia
de les@o, cuja analise histopatologica e imunohistoquimica
se mostraram compativeis com hemangioendotelioma de
células em Hobnail. Devido as dimensdes da lesdo, optou-
se por tratamento quimioterapico com placlitaxel, sem
resposta efetiva apds 6 ciclos de tratamento. Conclusao:
O relato apresenta um caso de rara neoplasia vascular
com comportamento local agressivo e impossibilidade de
ressec¢do cirargica devido as dimensdes locais, demonstrando
a importancia de reconhecimento e diagnostico precoce desse
tipo de neoplasia.

Palavras-chave: Hemangioendotelioma. Angiossarcoma.
Neoplasias Vasculares.

R-28 ANGIOSSARCOMA DA CABECA E PESCOCO
DO IDOSO: UM RELATO DE CASO

Erika Belizario Soares', Emily Mourdo Soares Lopes', Erica
Bezerra de Sena', Kalina Ribeiro Fontenele Bezerra!, Amanda
Maria Menezes Dantas?, Alinne Mota Cavalcante?, José
Wilson Accioly Filho?

1 Meédica residente do Programa de Dermatologia,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Meédica dermatologista, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Doutor em
Dermatologia, Médico assistente do Programa de Residéncia
médica de Dermatologia, Hospital Universitario Walter
Cantidio, professor adjunto, Universidade Federal do Ceara
(UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: Relatar o caso de uma paciente com diagnostico
de angiossarcoma da cabeca e pescogo do idoso, uma
neoplasia rara e agressiva, de dificil diagnodstico devido sua
grande variabilidade de apresentacdo clinica. Metodologia:
Realizada através de revisdo de prontuario hospitalar, registro
fotografico e revisdo de literatura, do periodo de janeiro/2018
a novembro/2018, com autorizagdo da paciente perante
assinatura de termo de consentimento. Resultados: Relata-
se o caso de uma paciente, 89 anos, apresentando placas
eritematoviolaceas, infiltradas em face e couro cabeludo, que
teve o diagnostico de angiossarcoma de cabeca e pescoco do
idoso através de estudo histopatologico e imunohistoquimico
que evidenciou neoplasia vascular atipica, com positividade
paraCD31,CD34 e Ki-67 em 20% das células neoplasicas, sem
marcagdo para HHV 8 e citoceratina. Optou-se por tratamento
quimioterapico com paclitaxel devido a extensdo do quadro,
com melhora discreta das lesdes apds 5 ciclos de tratamento.
Conclusio: O angiossarcoma ¢ uma neoplasia vascular
incomum, agressiva, de dificil diagnostico, apresentando altas
taxas de recidiva e metastases precoces. O angiossarcoma
envolvendo face e couro cabeludo de idosos ¢ um subtipo raro
que pode simular diversas outras patologias. O tratamento é
desafiador, devendo ser individualizado, e o progndstico em
geral é pobre.

Palavras-chave: Angiossarcoma. Neoplasias vasculares.
Idoso. Quimioterapia.

Area tematica: Endocrinologia

R-29 ESTUDO EPIDEMIOLOGICO DA DOENCA DE
CUSHING NO HOSPITAL UNIVERSITARIO WALTER
CANTIDIO

Ivana da Ponte Melo!, Ana Rosa Pinto Quidute?

1 Residéncia em Clinica Médica, Médica Residente do
Programa de Endocrinologia, Universidade Federal do
Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Doutorado em
Farmacologia Clinica, Médica preceptora do Programa de
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Endocrinologia, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Pesquisadora da Unidade de Farmacologia Clinica
no Nucleo de Pesquisa e Desenvolvimento de Medicamentos
(NPDM), Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivos: avaliar a epidemiologia dos pacientes com
Doenca de Cushing que sfo acompanhados no Hospital
Walter Cantidio (HUWC) e confrontar nossos dados com
o da literatura atual. Metodologia: foi realizado um estudo
observacional, longitudinal e retrospectivo sendo incluidos os
pacientes com acompanhamento atual ou prévio por Doenga
de Cushing (DC) no servigo de Endocrinologia do HUWC.
A analise dos dados foi realizada pelo programa Epi info, e o
nivel de significancia adotado para os testes estatisticos foi de
5% (p<0,05). O projeto foi submetido, por meio da Plataforma
Brasil, a0 Comité de Etica e Pesquisa do HUWC. Resultados:
Observou-se uma maior prevaléncia de lesdes menores que 1
cm. A maioria dos pacientes realizou cirurgia transesfenoidal
como terapia de primeira linha. O controle nos primeiros 6
meses de doenga foi obtido em 70,6% dos pacientes, porém
com importante indice de recidiva. Conclusdes: No presente
estudo, foi observada uma alta incidéncia de recidiva apds
o tratamento de primeira linha. Devido a alta morbidade e a
resposta terapéutica, nem sempre desejada nos tratamentos
de primeira linha, a DC ¢ ainda bastante desafiadora para o
endocrinologista. E importante o seguimento desses pacientes
a longo prazo.

Palavras-chave: Hipersecrecdo Hipofisaria de ACTH.
Recidiva. Terapéutica.

R-30 SINDROME DA RESISTENCIA A INSULINA TIPO
B: REVISAO SISTEMATICA

Luizianne Mariano Martins', Virginia Oliveira Fernandes?,
Manuela Montenegro Dias de Carvalho®, Daniel Duarte
Gadelha’, Paulo Cruz de Queiroz’, Renan Magalhées
Montenegro Junior?

1 Médica residente do Programa de Endocrinologia e
Metabologia, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Meédica, Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Médica preceptora do Programa
de Endocrinologia, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 3 Médico(a) preceptor(a) do Programa de
Endocrinologia e Metabologia, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Revisao sistematica da literatura sobre sindrome
da resisténcia a insulina tipo B, analisando os principais
aspectos clinicos, laboratoriais e condutas terapéuticas.
Material e métodos: Utilizadas bases de dados PubMed, BVS
e Cochrane com tabulacdo em Excel e analise com aplicativo
REDCap e software R Statistical. Resultados: Selecionados
51 artigos de 85 encontrados. Avaliados 104 casos clinicos,
77.9% do sexo feminino, 44.2% afroamericanos com média
de idade de 44 anos. As doengas de base mais comum foram

autoimunes, sendo lupus eritematoso sistémico a mais
frequente. A apresentacdo mais comum foi hiperglicemia
de dificil controle. O anticorpo anti-receptor de insulina foi
positivo em 78,8% dos casos. Os tratamentos incluiram dieta
fracionada, insulinoterapia (dose maxima de 57.600Ul/dia),
plasmaférese e imunossupressdo com diversas classes de
drogas, principalmente, glicocorticoide. Houve remissdo em
66,3% dos casos, sendo espontdnea em 23,2%. A mortalidade
foi de 15,38%. Observou-se associagdo negativa entre
anticorpo anti-insulina e remissdo (p=0.033); e positiva
entre tratamento combinado associando imunossupressor e
remissdo (p=0.039, OR: 0.23)). Recidiva ocorreu em 6.7%
dos casos. Conclusdo: Sindrome rara, apresentando-se
com diabetes de dificil controle, mesmo com altas doses de
insulina, geralmente associada a doengas autoimunes. Terapia
combinada com imunossupressores parece ser a melhor op¢ao
para a remissao.

Palavras-chave: Anticorpo anti-receptor de insulina.
Sindromes de resisténcia a insulina. Diabetes. Autoimunidade.

R-31 DOENCA DE NASU-HAKOLA: CAUSA RARA DE
FRATURA E DEMENCIA PRECOCE

Pedro Nogueira Damasceno Neto!, Carla Antoniana Ferreira
de Almeida Vieira?, André Rodrigues Faganha Barreto?,
Catarina Brasil D’Alva*

1 Meédico residente do Programa de Endocrinologia,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Meédica endocrinologista, Pesquisadora do
Niucleo de Pesquisa e Desenvolvimento de Medicamentos
(NPDM), Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 3 Médico radiologista, Preceptor do Servigo
de Radiologia, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceard, Brasil. 4 Meédica, Preceptora do Programa de
Endocrinologia, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivo: Relatar caso de jovem com multiplas fraturas
diagnosticado com doenga de Nasu-Hakola (DNH).
Metodologia: revisdo de prontuario, entrevista com paciente
e familiares e revisdo de literatura. Resultados: paciente de 33
anos sofreu quatro fraturas por fragilidade 6ssea (metatarso E
aos 26 anos, punho D aos 28 anos, tornozelo D aos 31 anos
e punho D aos 32 anos). Densitometria 6ssea revelou massa
ossea diminuida, entretanto ndo foram encontradas causas
de osteoporose secundaria. As radiografias de ossos longos
revelaram multiplas lesdes osteoliticas de padrdo cistico
metaepifisarias em membros e difusas em pés. Paciente
apresentava alteracdo comportamental, evoluindo com
deméncia frontal. Diante de varias fraturas e deméncia precoce,
foi levantada a hipotese de DNH, condi¢do autossomica
recessiva rara que cursa com osteodisplasia lipomembranosa
policistica com leucoencefalopatia esclerosante. Mutagdes
inativadoras dos genes TREM2 e DAPI2 representam a
etiologia molecular, mas a fisiopatologia das lesdes Osseas e
neurologicas ¢ desconhecida. Nao ha tratamento estabelecido.
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Entretanto, foi iniciado bisfosfonato (alendronato)
empiricamente ha 4 anos, ndo havendo novas fraturas, o que
surpreende devido a rapida evolugdo da doenga Ossea descrita
na literatura. Conclusdo: A DNH ¢ causa rara de fratura
em jovens. No caso descrito, o tratamento com bisfosfonato
resultou em controle da doenga 6ssea.

Palavras-chave: Doencas oOsseas metabdlicas. Fraturas
espontaneas. Deméncia frontotemporal.

Area temética: Endoscopia

R-32 COLANGIOGRAFIA ENDOSCOPICA RETROGRA-
DA POR COLEDOCOLITIASE NO HOSPITAL UNIVERSI-
TARIO WALTER CANTIDIO — UFC — AVALIACAO DE 56
CASOS

Diego da Costa Matos', Jodo Paulo Candido Barbosa?. Paulo
Roberto Veras Tavares?, Leonardo José Sales da Costa®, Fred
Olavo Andrade Aragio Carneiro®, Miguel Angelo Nobre e
Souza*, Marcellus Henrique Loiola Ponte de Souza’

1 Meédico, residente do Programa de Endoscopia,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2. Médico, residente do Programa de Endoscopia
Digestiva, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 3 Médico Assistente do Servi¢o de Endoscopia
Digestiva, Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 4 Professor Adjunto, Universidade
Federal do Ceara (UFC), chefe do Servico de Endoscopia
Digestiva, Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 5 Professor Associado, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Supervisor da Residéncia Médica
em Endoscopia Digestiva, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivo: Avaliar a taxa e os fatores relacionados ao sucesso
e as complicagdes, nos pacientes com coledocolitiase,
encaminhados para CPRE no HUWC-UFC. Metodologia:
Estudo retrospectivo de 56 pacientes submetidos a 67 CPREs
por coledocolitiase no HUWC- UFC, de 01/2017 a 04/2018.
As informagoes foram colhidas através de bancos de dados da
unidade de Endoscopia e dos prontuarios. Foram analisadas
as taxas de sucesso (retirada completa dos calculos) ¢ de
complica¢des (pancreatite, hemorragia e perfuragdo), bem
como os eventuais fatores relacionados a estes desfechos. CEP:
43321014.6.0000.5045 Resultados: Houve predominancia
de mulheres (80%), com idade média de 51 anos. A taxa
sucesso foi de 89%. Houve a necessidade de complementagado
terapéutica cirtirgica em 9%. A complicacdo mais frequente
foi pancreatite (7%), sendo 1 paciente com evolugdo para
obito (1,8%). Nao existiram perfuragdes ou hemorragias.
Houve associag@o entre a presenca de céalculos grandes (p=
0.05) e desproporgdo da via biliar (p=0.01) com o insucesso
da CPRE. Nao houve nenhuma associacdo dos fatores
avaliados, com a presenca de complicagdes. Conclusiao: O
estudo demonstra que houve alta taxa de sucesso, com taxa de

complicagdo proximo a literatura mundial. Sendo a presenga
de calculos grandes e a desproporgao, fatores relacionados ao
insucesso da CPRE.

Palavras-chave: Coledocolitiase. CPRE. Complicagdo.

Area tematica: Endoscopia Digestiva

R-33 ASSOCIACAOENTREACHADOSENDOSCOPICOS
E CONFIRMAGAO HISTOPATOLOGICA EM PACIENTES
COM SUSPEITA DE ESOFAGITE EOSINOFILICA

Jodo Paulo Cindido Barbosa!, Paulo Roberto Veras Tavares',
Priscilla Mariana Freitas Aguiar?, Luciano Monteiro Franco®,
Miguel Angelo Nobre e Souza*, Marcellus Henrique Loiola
Ponte de Souza’

1. Médico, residente do Programa de Endoscopia Digestiva,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica, residente do Programa de Patologia,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 3 Meédico Patologista, preceptor do Programa de
Patologia, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 4 Professor Adjunto, Universidade Federal
do Ceard (UFC), chefe do Servico de Endoscopia Digestiva,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 5 Professor Associado, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Supervisor da Residéncia Médica em
Endoscopia Digestiva, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: Avaliar a associagdo entre os achados endoscdpicos
com o diagnoéstico histopatologico em pacientes com suspeita
de esofagite eosinofilica (EoE) na endoscopia digestiva alta
(EDA). Metodologia: Estudo retrospectivo de 24 pacientes
com suspeita de EoE durante EDA. As informagdes foram
colhidas de bancos de dados dos servicos de Endoscopia
e Patologia do Hospital Universitario Walter Cantidio da
Universidade Federal do Ceara (HUWC), no periodo de
margo de 2012 a abril de 2018. Os pacientes foram divididos
em grupo com biopsia positiva (>15 eosindfilos/campo, N=8)
e com biopsia negativa (<15 eosinofilos/campo, N=16),
sendo comparados os achados endoscopicos entre os dois
grupos. Resultados: Do total de 24 pacientes, 79,1% tinham
a presenga de sulcos longitudinais, 20,8% exsudatos brancos,
33,3% palidez de mucosa e 45,8% apresentaram mais de um
achado endoscépico. Houve diferenga significativa (p < 0,05)
na avaliacdo do achado de palidez de mucosa, isoladamente,
entre os grupos. O valor preditivo positivo e valor preditivo
negativo da presenca de mais de um achado endoscopico foi de
54% e 84%, respectivamente. Conclusao: Houve uma baixa
associag@o entre os achados endoscopicos e a confirmagdo
histopatologica, o que faz com que os achados endoscopicos
isolados ndo sejam confiaveis para o diagnostico de EoE.

Palavras-chave: Esofagite eosinofilica. Doengas esofagicas.
Eosinofilos.
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Area tematica: Gastroenterologia

Area tematica: Geriatria

R-34 DOENCA DE WHIPPLE COMO CAUSA RARA DE
SINDROME CONSUMPTIVA — RELATO DE CASO

Rodrigo de Sa Pimentel', Gabriel Pinheiro Furtado?, Danni
Wanderson Nobre Chagas', Loraine Maria Silva Andrade!,
Isabele de Sa Silveira Melo®, Lucia Libanez Bessa Campelo
Braga*, Rodrigo Vieira Costa Lima®

1 Médico Residente do Programa de Gastroenterologia,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Académico de Medicina, Universidade Federal
do Ceard (UFC), Interno do Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Médica
preceptora do Programa de Gastroenterologia, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 4
Professora de Gastroenterologia, Departamento de Medicina
Clinica, Universidade Federal do Ceara (UFC), Chefe
do Servico de Gastroenterologia, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 7
Meédico preceptor do Programa de Gastroenterologia,
Meédico do Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC),
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil.

Introducgdo: A doenca de Whipple ¢ rara, causada pelo
Tropheryma  whipplei,  microorganismo intracelular,
habitando principalmente o trato gastrointestinal. Incidéncia
entre 1-6/10.000.000 casos anuais. O diagnéstico ¢
desafiador, havendo manifesta¢des variadas, como sindrome
consumptiva, poliartralgia e sintomas neurologicos. Relato:
ACDN, 43 anos, ex-avicultor, admitido na enfermaria de
gastroenterologia do Hospital Universitario Walter Cantidio
por diarreia liquida ha 4 meses, com restos alimentares, mais
de dez episodios diarios, perda de 16 Kg (19,5%), poliartralgia
ha anos. Fun¢do tirecodiana, sorologias, parasitologico de
fezes, Sudam III e PPD normais. Endoscopia digestiva
sugestiva de linfangiectasia duodenal. Colonoscopia normal.
Enterorressonancia mostrou linfonodomegalias mesentéricas e
retroperitoneais, com conteudo gorduroso. Bidpsias duodenal
e ileal revelaram cole¢des de macrofagos preenchidos por
estruturas coradas pelo acido periddico de Schiff. Iniciada
ceftriaxona por 14 dias, seguida de sulfametoxazol-
trimetropim (1 ano). Ambulatorialmente, paciente segue
assintomatico e recuperado nutricionalmente. Discussao:
A doenga de Whipple ¢ insidiosa e recidivante. Estudo
radioldgico pode evidenciar linfadenopatia mesentérica com
ganglios hipodensos. Sem tratamento, ¢ potencialmente
fatal. Resposta terapéutica é geralmente rapida, mas até
30% recorre, inclusive anos depois. Conclusido: Doenca de
Whipple deve ser diagndstico diferencial de diarreia cronica e
perda ponderal, principalmente se contato frequente com solo
ou esgoto, sendo fundamental a bidpsia duodenal e ileal.

Palavras-chave: Doenga de Whipple. Sindrome de

Emacia¢do. Diarreia.

R-35 PERFIL CLINICO-EPIDEMIOLOGICO E
INCIDENCIA DE QUEDAS E POLIFARMACIA EM UM
GRUPO DE PORTADORES DE DOENCA DE PARKINSON

Madeleine Sales de Alencar', Danielle Pessoa Lima?, Janine
de Carvalho Bonfadini’, Edilberto Barreira Pinheiro Neto',
Ilzane Maria de Oliveira Morais*, Pedro Braga Neto®, Lara
Sobreira Pires de Carvalho®, Ant6bnio Anderson Ramos de
Oliveira’, Luis Eduardo Severo Fernandes®, Bianca Fernandes
Tavora Arruda*, Lara Sobreira Pires de Carvalho?, Isabelle de
Sousa Pereira®

1 Médica Residente do Programa de Residéncia em Geriatria,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica Geriatra Preceptora da Residéncia em
Geriatria, Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 3 Psicologa, Universidade Federal do Ceara,
especialista em Neuropsicologia, Centro Universitdrio
Christus (Unichristus), Fortaleza, Ceara, Brasil. 4 Estudante
de Medicina, Universidade de Fortaleza (UNIFOR),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 5 Médico preceptor do programa
de Residéncia Médica em Neurologia, Universidade Federal
do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 6 Estudante de
medicina, Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 7 Graduado em Educacdo Fisica, Centro
Universitario Estacio do Ceara, Especializagcdo em Fisiologia
Clinica do Exercicio, Universidade Federal do Rio Grande do
Norte, Natal, Rio Grande do Norte, Brasil.

Objetivo: Tracar um perfil clinico-epidemiolégico dos
pacientes portadores de Doengca de Parkinson (DP)
atendidos nos ambulatérios de Geriatria e de Neurologia
da Universidade Federal do Ceara e o estabelecer a média
do niimero de medicagdes utilizadas por estes de forma
continua e correlacionar este dado com a incidéncia de
quedas. Metodologia: Estudo epidemioldgico transversal,
quantitativo e descritivo realizado pela revisao de prontuarios
dos pacientes atendidos nos ambulatdrios de Neurologia e de
Geriatria durante o ano de 2018. Para complementagido de
dados de incidéncia de quedas ndo obtidos pela revisdo de
prontuario, foram realizadas liga¢des telefonicas. Resultados:
330 pacientes, sendo 174 do sexo masculino (52,7%), com
média de idade de 69,4 anos (desvio padrao: 10,87). 46,1%
casados. Quanto a escolaridade, 26,4% estudaram por 5 a 8
anos; 11,5% eram analfabetos ¢ 17,9% estudaram mais de
11 anos. 42 pacientes tinham registro de historia familiar
de DP. A média de medicacdes utilizadas continuamente
pelos pacientes foi de 4,85 com desvio padrio de 2,56. A
incidéncia de quedas foi de 27,3% nos ultimos 6 meses e de
26,1% no periodo de um ano. Conclusées: A polifarmacia
¢ a instabilidade postural, que apresenta pequena resposta a
terapia medicamentosa, da populacdo estudada a predispde a
quedas. A média de idade dos pacientes condiz com o fato de
esta ser uma doenga neurodegenerativa e cronica e de inicio
tardio. Grande parte dos pacientes fazia uso de medicagdes
psicotropicas que ndo estdo diretamente ligadas a terapéutica
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da doenca de Parkinson, havia registro do uso de: 39 pacientes
em uso de antipsicoticos, 21 de anticonvulsivantes,73 de
benzodiazepinicos, 5 de drogas Z, 18 de inibidores duais de
recaptacdo, 14 de mirtazapina, 5 de trazodona, 62 de inibidores
seletivos de recaptacao de serotonina, 25 de triciclicos, 19 de
melatonina. Havendo descri¢do do diagnéstico de depressdo
em 136 (41,2%) dos pacientes.

Palavras-chave: Doenga de Parkinson. Perfil de saude.

Area tematica: Hematologia

R-36 SOBREVIDA GLOBAL EM PACIENTES COM
MIELOMA MULTIPLO ACOMPANHADOS NO HUWC -
FATORES PREDITORES DE MELHOR DESFECHO

Deivide de Sousa Oliveira', Jacqueline Holanda de Souza?,
Fernando Barroso Duarte?

1 Meédico residente do Programa de Hematologia e
Hemoterapia, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Médica preceptora do Ambulatorio
de Mieloma Multiplo, Médica do Hospital Universitdrio
Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceard
(UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Supervisor do Programa
de Hematologia e Hemoterapia, Meédico do Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivo: Avaliar a sobrevida global (SG) de pacientes e
descrever as principais variaveis associadas a melhor ou
pior desfecho nessa populacdo. Material e métodos: Estudo
transversal realizado com os dados do ambulatério de mieloma
multiplo (MM) do HUWC-UFCE, dados atualizados até dia 22
de novembro de 2018. Serdo considerados 6bitos pacientes que
tiverem falecimento registrado e que estejam ha mais de um ano
sem consulta ambulatorial. Resultados: Total de 251 pacientes,
dos quais 130 do sexo masculino (51,7%); 121 do sexo feminino
(48,3%). A mediana de idade nos pacientes foi de 65 anos. A SG
foi de 1699 dias (4, 6 anos), fatores associados a melhoria da
SG foram realizaggo de transplante autdlogo de medula 6ssea,
creatinina menor que 2mg/ml ao diagnostico, sexo feminino
e o numero de linhas de tratamento realizada. Discusséio: o
MM corresponde a aproximadamente 1% de todos os tipos de
neoplasias e 10-15% das hematoldgicas. Os principais fatores
de risco atuais associados a piora do desfecho de pacientes com
MM sdo beta2-microglobulina, albumina sérica, marcadores
genéticos de pior desfecho (t(4;14);dell7p13;del13) e LDH.
O tratamento dessa enfermidade tem evoluido muito nas
ultimas décadas. A mediana de idade no presente estudo foi de
65 anos, o que esta compativel com os dados internacionais.
Conclusao: No presente estudo, sexo do sexo feminino, realizar
o transplante autdlogo de medula, creatinina ao diagndstico
menor que 2 mg/ml estiveram associados a melhor desfecho
em pacientes com MM.

Palavras-chave: Mieloma multiplo. Hematologia. Sobrevida.

R-37 DADOS DO TRANSPLANTE ALOGENICO DE
CELULAS TRONCO HEMATOPOIETICAS EM SINDROME
MIELODISPLASICA DO HOSPITAL UNIVERSITARIO
WALTER CANTIDIO

Missielle Duarte Cordeiro Barroso!, Fernando Barroso Duarte?

1 Médica residente do Programa de Hematologia e
Hemoterapia, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Cearda, Brasil. 2 Supervisor do Programa de
Hematologia e Hemoterapia, Médico do Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceard
(UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Introducio: Sindromes Mielodisplasicas (SMD) sdo um
grupo heterogéneo de distirbios hematopoiéticos clonais que
tém maior chance de progressdo para Leucemia Mieloide
Aguda(LMA). Objetivos: Estudoretrospectivo observacional
para descrever os dados dos pacientes que realizaram
Transplante Alogénico (TCTH) por SMD no Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC). Metodologia:
Critérios de exclusdo: Pacientes com LMA secundaria a
SMD, pacientes com Sindrome Mieloproliferativa. Critérios
de inclusdo: TCTH por SMD de fevereiro de 2015 a junho
de 2018. Resultados: Total de onze pacientes, idade ao
diagnostico de dezenove a sessenta e seis anos (média 46
anos). O numero de pacientes de cada subtipo da Organizagado
Mundial de Saude foram: trés pacientes delecdo do 5q (duas
com alteragdes adicionais), quatro pacientes inclassificaveis/
hipocelulares, um paciente com displasia de multiplas
linhagens (p53 positivo), duas pacientes com excesso de
blastos tipo 2, uma paciente com sideroblastos em anel
(baixo risco). Dez transplantes aparentados com fonte das
células sangue periférico ¢ um ndo aparentado com fonte
medula éssea. Obitos: uma paciente com excesso de blastos
e um paciente com displasia multilinhagem. Concluséo:
E possivel identificar pacientes com SMD de baixo risco
que tenham indica¢do de TCTH Alogénico. Anormalidades
citogenéticas adicionais a delecdo 5q ndo tiveram impacto
negativo. Também reforcamos a importancia progndstica do
p53.

Palavras-chave: Transplante de Medula Ossea. Sindromes
Mielodisplasicas. Citogenética.

Area tematica: Medicina Fetal

R-38 DIAGNOSTICO PRE-NATAL DE SEQUENCIA
DE PERFUSAO ARTERIAL REVERSA DO GEMELAR:
RELATO DE CASO

Igor Rodrigues Mourao', Francisco Herlanio Costa Carvalho?

1 Meédico residente do Programa de Medicina Fetal,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Supervisor do Programa de Medicina Fetal,
Professor associado, Departamento de Saude da Mulher, da
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Crian¢a e do Adolescente, Universidade Federal do Ceara
(UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Introdugdo: A sequéncia TRAP (twin reversed arterial
perfusion sequence) ¢ uma condicdo rara que ocorre como
complicacdo de aproximadamente 1% das gestagdes gemelares
monocorionicas. O seu mecanismo envolve anastomoses
arterioarteriais placentarias resultando em fluxo retrégrado
do feto normal (bomba) para o acardico (receptor). O feto
acardico podera apresentar auséncia ou presenca rudimentar
de estruturas cefalicas e do tronco ou ser uma grande massa
amorfa. O gémeo bomba podera ter complicagdes como
insuficiéncia cardiaca e polidramnia. Objetivos: Descrever um
caso de sequéncia TRAP diagnosticada por ultrassonografia
em uma maternidade do Ceara, CE. Relato de caso: RSF,
20 anos, G3P2A0, com diagndstico de sequéncia TRAP na
24* semana de uma gestagdo monocorionica monoamnidtica,
em ultrassonografia que evidenciou acardia e acrania em um
dos fetos, além de polidramnia. Realizou procedimento de
amniodrenagem com 24s6d. Foi internada com 27s6d para
seguimento com doppler diario devido ducto venoso alterado.
Entrou em trabalho de parto com 29s4d. O feto bomba nasceu
pesando 1435 g, Apgar 8/9. O feto acardico, natimorto,
pesando 1140 g. Conclusdo: A sequéncia TRAP ¢ uma
importante entidade em obstetricia que pode ser detectada
precocemente por ultrassonografia fetal. Seu diagnostico pré-
natal permite o uso de multiplas abordagens terapéuticas para
melhorar os resultados perinatais.

Palavras-chave: Diagnostico Pré-Natal. Ultrassonografia.
Gemelaridade. Malformagoes Fetais.

Area tematica: Medicina Intensiva

R-39 E POSSIVEL MODULAR AUTOFAGIA COM
TERAPIA NUTRICIONAL? UMA REVISAO SISTEMATICA

Tamara Oliveira Pinheiro de Mello!, Ana Cecilia Santos
Martins Claudio Mourdo?, Arnaldo Aires Peixoto Junior?

1 Médica residente do Programa de Medicina Intensiva R3:
Nutrigdo Enteral e Parenteral, Universidade Federal do Ceard
(UFC), Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional,
Hospital Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Médica preceptora do Programa de
Medicina Intensiva R3: Nutri¢do Enteral e Parenteral. Médica
da Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional, Hospital
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza,
Ceard, Brasil. 3 Supervisor do Programa de Medicina
Intensiva Nutrigdo enteral e parenteral. Médico Coordenador
da Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional e Unidade
de Terapia Intensiva, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: Autofagia ¢ um mecanismo responsavel pela
reciclagem de organelas citoplasmaticas danificadas e provisao
de energia, sendo vital para homeostase celular e molecular.

A regulacdo desse processo passa por uma via de sinalizagdo
nutricional. Esta revisdo busca resumir evidéncias sobre como
a terapia nutricional pode estar envolvida nos mecanismos
de estimulagdo/inibigdo da autofagia em humanos e células
humanas. Metodologia: Foi conduzida uma revisdo de
estudos originais em lingua inglesa, publicados entre 2008 ¢
2018, no periodo de 25 a 30 de setembro de 2018 nas bases
de dados PubMed, Cochrane e Web of Science, avaliando
ingestdo energética, restrigdo calorica e nutrientes especificos
em autofagia e em seus marcadores moleculares Beclin-1
e complexo-1 da proteina alvo mecanistico da rapamicina
(mTORC1). Estratégia PICOS foi aplicada. Resultados:
Foram selecionados 21 estudos. Ndo encontramos estudos
com zinco. Apenas um estudo avaliou ingestdo energética
com tendéncia a inibicdo de autofagia nos pacientes com
nutricdo parenteral precoce. Restricdo caldrica, leucina,
vitaminas C e D parecem ter papel estimulador da autofagia.
O papel da glutamina sugere dependéncia do contexto clinico,
com tendéncia a inibicdo. Conclusdo: Farmaconutrigdo
pode ter um papel na regulagdo da autofagia. Mais estudos
s80 necessarios para avaliar possiveis doses e em diferentes
contextos clinicos.

Palavras-chave: Autofagia. Restrigdo Calorica.

Micronutrientes. Nutracéuticos. Terapia Nutricional.

Area tematica: Medicina de Familia e
Comunidade

R-40 CRIACAO E IMPLANTAGAO DE CICLOS DE
OFICINAS DE EDUCACAO EM SAUDE COM USO DE
METODOLOGIA ATIVA DE APRENDIZAGEM COMO
FERRAMENTA DE INCENTIVO E QUALIFICAGAO DO
AUTOCUIDADO PARA USUARIOS DO SUS: RELATO DE
EXPERIENCIA

Livia Rocha de Miranda Pinto!, Cristiano José da Silva?
Andrea Tavares Barbosa®

1 Médica Residente do Programa de Medicina de Familia
e Comunidade, Universidade Federal do Cearda (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Mestre em Saude da Familia
(UFC), Enfermeiro, Supervisor no curso de Medicina,
Universidade Christus (Unichristus), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 3 Médica preceptora do Programa de Residéncia de
Medicina de Familia e Comunidade, Escola de Saude Publica
(ESP), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Relatar experiéncia de implantagdo de oficinas
de educacdo em saude baseadas em metodologia ativa de
aprendizagem (“rotagdo por estagdo”). Descrever as etapas
de implantagdo no contexto da Aten¢do Primaria a Saude
(APS). Metodologia: Estudo descritivo, relato de experiéncia,
utilizando registros memograficos da implantagdo e aplicagdo
das oficinas, registros de portfolio e dados gerados apods
confecgdo de relatorios. Embasamento tedrico realizado por
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pesquisa em bancos de dados da satde: Scientific Eletronic
Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias de Saude (LILACS) e Biblioteca Virtual
de Saude (BVS). Resultados: Ocorreram duas oficinas, em
agosto e outubro, com temas: “Insulinoterapia e controle
alimentar no diabetes” e “Compreender as atopias e (con)
viver com mais qualidade de vida”. Houve boa adesdo da
populagdo e participacdo ativa nas estagdes. Conclusio:
Existe programacdo para realizacdo de mais duas oficinas até
margo de 2019: “Aleitamento materno: beneficios e desafios”
e “Prevencdo de acidentes na infancia “. Pretende-se envolver
a populacdo na escolha dos temas de acordo com relevéncia
e viabilidade de execug@o dentro da metodologia citada.
Espera-se que ocorra melhoria no autocuidado, na adesdo
aos tratamentos instituidos e no controle de complica¢des
secunddrias a descompensacdo clinica das patologias
abordadas.

Palavras-chave: Aprendizagem. Aten¢do Primaria a Saude.
Autocuidado.

Area tematica: Neonatologia

R-41 INDICADORES DE BOAS PRATICAS NA
ASSISTENCIA NEONATAL DURANTE O PARTO EM
MATERNIDADE TERCIARIA EM FORTALEZA

Mara Larissa Alves Marques!, Liliana Soares Nogueira Paes?,
Eveline Campos Monteiro de Castro®, Gerly Anne Nobrega
Barreto*, Marcos Paulo Fernandes Patricio®

1 Médica Residente do Programa de Residéncia Médica em
Neonatologia, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Supervisora do
Programa de Residéncia Médica em Neonatologia,
Maternidade  Escola  Assis  Chateaubriand (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Chefe da Unidade Neonatal de
Cuidados Intensivos e Intermediarios, Maternidade Escola
Assis Chateaubriand (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 4
Meédica Preceptora do Programa de Residéncia Médica em
Neonatologia, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 5 Médico Residente do
Programa de Residéncia Médica em Pediatria, Hospital
Universitario Walter Cantidio (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil.

Objetivos: Avaliar realizagdo dos indicadores de boas
praticas na assisténcia neonatal em maternidade terciaria,
descrever perfil dos nativivos elegiveis e analisar causas de
ndo aplicabilidade das boas praticas. Metodologia: Estudo
observacional transversal retrospectivo, com avaliagdo dos
neonatos elegiveis para boas praticas, entre 01/01/2017 e
30/06/2017. Resultados: Houve 2520 partos e 1973 pacientes
foram elegiveis. Desses, 1038 eram do sexo masculino (52.6%)
€ 933 (47.3%) do sexo feminino, 46.4% foram partos vaginais
e 53.6% cesareas, com 88 gemelares. O peso médio ao nascer
foi 3.121+ 552 gramas, idade gestacional média de 38,48 =

1,8 semanas. Realizaram clampeamento oportuno do cordao
1390 neonatos (70.5%), contato pele-a-pele, 636 (62.6%)
e, amamentagdo na primeira hora de vida, 761 (38.6%). As
principais justificativas para ndo realizagdo dos indicadores
foram vitalidade do neonato (216- 34.2%), prematuridade
(140-22.2%) e, gravidade ou recusa materna (129-20.4%).
Admitiram-se em alojamento conjunto 84.3% dos pacientes.
Conclusio: a ades@io ao clampeamento oportuno do corddo
umbilical foi alta, mas observou-se menor adesdo ao contato
pele-a-pele e amamentacdo precoce. E importante avaliar
disponibilidade de profissionais, indicagdo de prematuros
tardios e esclarecimento materno para melhor adesdo as boas
praticas.

Palavras-chave: Aleitamento Materno. Recém-nascido.
Recém-nascido Prematuro. Mortalidade Infantil.

R-42 PREVALENCIA DE ALTERACOES DA FUNCAO
RENAL EM RECEM-NASCIDOS INTERNADOS NA
UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA NEONATAL (UTIN)
EM MATERNIDADE DE REFERENCIA TERCIARIA

Raphacla Cardoso Gomes Oliveira!, Liliana Soares Nogueira
Paes?, Maria Francielze Holanda Lavor®

1 Meédica residente do Programa de Neonatologia,
Maternidade Escola  Assis  Chateaubriand (MEAC),
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica supervisora do programa de Residéncia
em Neonatologia, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal,
Maternidade  Escola  Assis  Chateaubriand (MEAC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Médica preceptora do programa
Residéncia em Neonatologia, Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal, Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC),
Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: conhecer as taxas de alteragdo da fungdo renal dos
neonatos internados em UTIN, os principais fatores associados
a essa patologia e os indicadores de assisténcia refletidos na sua
taxa de ocorréncia e prevencao. Métodos: estudo transversal,
prospectivo, observacional, de base hospitalar. Na analise das
caracteristicas dos grupos serdo utilizados o teste t de Student ou
teste U de Mann-Whitney, condicionado a aderéncia dos dados
a distribuicdo Gaussiana. Adotou-se um nivel de significancia
de 5%. Na associag@o entre as varidveis, utilizou-se teste de
qui-quadrado de Pearson e teste exato de Fisher para variaveis
categoéricas. Resultados: Foram elegiveis para o estudo 106
recém-nascidos, 32 (30,1%) apresentaram alteracao da fungéo
renal, sendo oito (25%) diagnosticados com lesdo renal aguda,
24 (75%) com risco para lesdo renal e nenhum com faléncia
renal. 14 nasceram de parto vaginal (51,9%), 11 tinham IG
> 34s (55%), 26 (42.6%) tiveram infec¢do precoce e 29
(35,4%) fizeram uso de aminoglicosideos. Conclusio: A taxa
de lesdo renal aguda foi de 30,1%. Infecg@o precoce, uso de
aminoglicosideos, IG maior que 34 semanas e parto vaginal
mostraram associagdo significativa com altera¢des da fungéo
renal e quando presentes devem alertar os clinicos.

Palavras-chave: Recém-nascido. Lesdo renal. Infecgdo.
Aminoglicosideo. Parto.
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R-43 ICTERICIA COMO CAUSA DE INTERNACAO
DE RECEM-NASCIDOS EM UTI NEONATAL EM UMA
MATERNIDADE DE REFERENCIA TERCIARIA NO
MUNICIPIO DE FORTALEZA — CEARA

Rafaela Loiola de Carvalho!, Maria Francielze Holanda
Lavor?

1 Meédica residente do Programa de Neonatologia,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Maternidade Escola
Assis Chateaubriand (MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2
Mestre em Saude Publica, Médica preceptora do Programa
de Neonatologia, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC). Médica do Instituto Doutor José Frota, Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivos: Conhecer o perfil de recém-nascidos (RNs)
internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), no
Servico de Neonatologia de uma maternidade publica
terciaria do municipio de Fortaleza, que apresentam ictericia.
Metodologia: Estudo transversal, prospectivo, sendo os
dados coletados nos prontuarios de fevereiro a julho de 2018,
utilizando questionario simples. As analises estatisticas foram
realizadas no programa software R 3.3.1 e Microsoft Excel
2016. Resultados: Os dados revelaram que 80% dos RNs
ictéricos tinham idade gestacional menor que 35 semanas,
sendo 59,4% do sexo masculino. Em 67,6% o tempo de
clampeamento do corddo umbilical foi menor que 1 minuto.
A taxa de sepse precoce foi de 65,7% e a de sepse tardia de
36,4%. A hemorragia peri-intraventricular (HPIV) esteve
presente em 37,9%. O indice de policitemia foi de 0,7%.
Fototerapia foi realizada em todos os RNs e 3,6% necessitaram
de exsanguineotransfusdo. Conclusdes: A maior parte dos
resultados correlaciona-se com a literatura, mas ainda ¢
necessaria a sua melhor avaliagdo para beneficiar a assisténcia
dos bebés e tentar minimizar a forma grave dessa doenga.

Palavras-chave: Ictericia Neonatal. Unidades de Terapia
Intensiva Neonatal. Fototerapia. Recém-Nascido.

R-44 MORTALIDADE HOSPITALAR DE RECEM-
NASCIDOS DE MUITO BAIXO PESO EM UMA
MATERNIDADE TERCIARIA NO MUNICIPIO DE
FORTALEZA-CE

Nidia Paola Lima Leandro', Eveline Campos Monteiro de
Castro?, Maria Marcia Farias Trajano Fontenele?, Liliana
Soares Nogueira Paes®.

1 Meédica Residente do Programa de Neonatologia,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceara,
Brasil. 2 Chefe da Unidade Neonatal de Cuidados Intensivos
e Intermediarios, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Médica preceptora
do Programa de Neonatologia, Maternidade Escola Assis
Chateaubriand (MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 4 Médica
supervisora do Programa de Residéncia em Neonatologia,
Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivos: Avaliar a taxa de mortalidade hospitalar de recém-
nascidos de muito baixo peso do Servigo de Neonatologia de
uma maternidade publica terciaria do municipio de Fortaleza.
Metodologia: Estudo de coorte, retrospectivo, a partir de
dados secundarios coletados nos prontudrios, com inclusio
de todos os recém-nascidos vivos com peso de nascimento
menor que 1.500g nascidos na Maternidade Escola Assis
Chateaubriand em Fortaleza no periodo de 01/01/18 a
30/06/18. Os recém-nascidos foram seguidos do nascimento
até a alta ou oObito hospitalar. Curvas de sobrevivéncia foram
obtidas através do método de Kaplan Meier que compararam
recém-nascidos por faixas de 250 gramas de peso. Resultados:
Foram analisados 80 pacientes. 53,7% apresentavam peso de
nascimento menor que 1000g e esses foram responsavel por
82,0% dos obitos estudados. O coeficiente de mortalidade
hospitalar de 487,5 a cada 1000 nascidos vivos com peso de
nascimento menor que 1500g. O coeficiente de mortalidade
neonatal foi 412,5/1000 enquanto que o pos-neonatal foi
75/1000. A taxa de mortalidade neonatal precoce 287,5/1000 e
a tardia foi 125/1000. A sobrevivéncia dos neonatos estudados
foi de 51,3%. Conclusao: Os resultados mostram uma alta
taxa de mortalidade, sobretudo na primeira semana de vida,
ratificando, assim, a necessidade de esforgos constantes para
melhoria da assisténcia aos recém-nascidos de muito baixo
peso, sobretudo os que nascem com menos que 1000g.

Palavras-chave: Recém-nascido prematuro. Recém-nascido
de muito baixo peso. Mortalidade neonatal. Mortalidade
infantil.

Area temética: Neurologia

R-45 CRIPTOCOCOSE MIMETIZANDO DOENGCA DO
NEURONIO MOTOR: UMA APRESENTACAO ATiPICA

Valter Barbalho Lima Filho!, Victor Barroso?, Paulo Ribeiro
Noébrega®, Claudia Mendes Schiavon*, Manoel Alves Sobreira
Neto®, Pedro Braga Neto®

1 Médico residente do programa de Neurologia, médico do
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 2 Académico de Medicina, Universidade
Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Médico
preceptor no programa de Neurologia, chefe da enfermaria
de Neurologia, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 4 Médica preceptora no
programa de Neurologia, servigo de Neurofisiologia, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 5 Médico supervisor do programa de Neurologia,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 6 Médico preceptor no programa de Neurologia,
chefe do Servigo de Neurologia, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: A criptococose ¢ uma doenga com alta prevaléncia
em paises subdesenvolvidos, particularmente com o advento
da infecgdo pelo HIV. Apresenta-se de modo variavel e muitas
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vezes mimetiza outras doengas. Descreveremos um caso de
neurocriptococose com manifestagdo atipica. Metodologia:
Descrevemos por meio de revisdo de prontuario o caso de um
homem de 26 anos de idade que 4 meses antes do internamento
passou a apresentar fraqueza em membros superiores,
associados a sensagdo de formigamento em mesmos segmentos
corporais, além de dor cervical. Passou a apresentar sintomas
semelhantes em membros inferiores, os quais dificultaram sua
marcha. Procurou atendimento, sendo evidenciados alteragdes
compativeis com doenga do primeiro neurdnio motor
(hiperreflexia, hipertonia) e também de segundo neurénio motor
(fasciculagdes, atrofia). Resultados: O paciente foi submetido
a investigagdo diagnostica por meio de Ressonancia Magnética,
pungdo lombar e Eletroneuromiografia. O ultimo mostrou
alteragdes que preenchiam critérios diagnosticos definitivos
para Esclerose Lateral Amiotrofica (também compativeis com a
clinica do paciente). Contudo, os demais exames demonstraram
lesdes cervicais ¢ o liquor evidenciou a presenga de fungos
criptococicos. Conclusio: Concluimos que o diagnostico de
Esclerose Lateral Amiotrofica requer a exclusdo de diagnésticos
diferenciais, tendo em vista a possibilidade de tratamento para
outras condigdes e consequentemente melhor prognostico.

Palavras-chave: Esclerose amidtrofica lateral. Doenga dos
neurdnios motores. Criptococose.

Area temética: Nutrigdo Enteral

R-46 RELAGAO ENTRE NUTRIGAO PARENTERAL
TOTAL E INFECCAO DE CORRENTE SANGUINEA

Erica de Castro Vieira!, Ana Cecilia Santos Martins Claudio
Mourio?, Arnaldo Aires Peixoto Junior?

1 Médica residente do Programa de Terapia Nutricional
Enteral e Parenteral, Universidade Federal do Ceara
(UFC). Meédica do Instituto Dr José Frota (IJF), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 2 Médica preceptora do Programa de Terapia
Nutricional Enteral e Parenteral pela Universidade Federal
do Ceara (UFC), Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Médico, Coordenador
do Programa de Terapia Nutricional Enteral e Parenteral,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza,
Ceard, Brasil.

Objetivos: Avaliar a associacdo de infec¢do de corrente
sanguinea (ICS) nos pacientes em Nutricdo Parenteral Total
(NPT). Material e métodos: estudo retrospectivo, coleta de
dados de 87 pacientes com NPT acompanhados no periodo de
janeiro a dezembro de 2016. A analise dos dados foi realizada
através do programa SPSS versdo 22.0. Resultados: A
maioria dos pacientes foi do sexo masculino (65,9%). A idade
média foi de 54,8 = 18,1 anos, sendo 39,1% idosos (>60anos).
A média de permanéncia hospitalar foi de 25,5 dias (P25 19%
e P75 51%). O niimero de doentes com ICS foi 23 (26%). A
maioria dos germes isolados foram bacilos Gram negativos
(86%), 30% cocos Gram positivos, 30% fungos e 47% com

acometimento polimicrobiano. Com relagdo ao tempo de uso
da NPT em pacientes com infecgdo de corrente sanguinea, a
média foi 21 + 14 dias. Entre os pacientes infectados menores
de 60 anos, 30% tiveram alta, e entre os idosos esse percentual
foi de 13%. Conclusdes: A suspeita de infec¢do de corrente
sanguinea aumenta com o uso de NPT, com uma prevaléncia
aumentada de bacilos Gram negativos. Quanto maior o tempo
de uso dessa modalidade nutricional, maior o risco de adquirir
novas infecgdes hematogénicas.

Palavras-chave: Nutricdo Parenteral Total. Corrente

sanguinea. Infecgao.

Area tematica: Obstetricia e Ginecologia

R-47 METODOS DE RASTREIO PARA CANCER ANAL
EM MULHERES IMUNOCOMPETENTES

Cristiana Rodrigues Teofilo!, Karinne Cisne Fernandes
Rebougas?, Karla Maria Régo Leopoldo Melo?, Raquel Autran
Coelho Peixoto?

1 Meédica residente do Programa de Ginecologia e
Obstetricia, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Médica preceptora do
Programa de Ginecologia e Obstetricia, Maternidade Escola
Assis Chateaubriand (MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Avaliar os diferentes métodos de rastreio para
cancer anal em mulheres imunocompetentes com e sem lesado
intraepitelial genital (colo, vulva, vagina), objetivando definir
recomendagdes para rastreio e identificar o melhor método.
Metodologia: Revisdo sistematica de literatura nas bases
de dados PubMed e Bireme, utilizando os descritores “anal
cancer”, “anal dysplasia”, “anal intraepithelial neoplasia”,
“anus neoplasms”, “screening” e “women”. Os critérios de
inclusao foram artigos abordando rastreio de cancer de anal em
mulheres imunocompetentes. Os critérios de exclusdo foram
artigos em outras linguas que ndo fossem o inglés e portugués
e estudos abordando pacientes imunocomprometidos e sexo
masculino. Resultado Parciais: A pesquisa inicial mostrou
312 artigos, tendo sido escolhidos 42 a partir da seleg@o pelos
titulos. Conclusdes parciais: Os resultados esperados sdo
orientagdes bem definidas para rastreio de cancer anal.

Palavras-chave: Neoplasias do anus.
rastreamento. Satide da mulher.

Programas de

R-48 ANASTOMOSE UTEROVAGINAL NA AGENESIA
DE COLO, REVISAO SISTEMATICA DA LITERATURA

Fernanda Braga de Sousa', Andreisa Paiva Monteiro Bilhar?,
Leonardo Robson Pinheiro Sobreira Bezerra®, Zenilda Vieira
Bruno*

1 Médica Residente do Programa de Ginecologia e Obstetricia,
Maternidade  Escola  Assis  Chateaubriand (MEAC),
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Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica Preceptora do Programa de Ginecologia
e Obstetricia, Coordenadora do servigco de Uroginecologia,
Maternidade  Escola  Assis  Chateaubriand (MEAC),
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 3 Supervisor da Residéncia Médica em Endoscopia
Ginecologica, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC). Professor Adjunto, Universidade Federal do Ceara
(UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 4 Professora, Universidade
Federal do Ceara (UFC), coordenadora do Servigco de
Adolescentes, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Descrever as possiveis técnicas cirurgicas
para anastomose uterovaginal em pacientes com agenesia
cervical, com preservacdo uterina. Metodologia: Foi feita
uma revisdo sistematica da literatura, através do pubmed,
utilizando os descritores: uterovaginal anastomosis, vaginal
aplasia, congenital mullerian agenesis, cervical agenesis,
cervical atresia. Apos analise, foram selecionados 13 artigos.
Resultados: 35 casos de anastomose uterovaginal foram
resgatados. Todas as pacientes apresentavam agenesia cervical
congénita. A idade variou de 12 aos 22anos. Quanto a técnica
cirargica, 30 pacientes foram abordadas por laparoscoscopia
associada a via vaginal. Em 2 casos a via vaginal isolada
foi realizada e em 3 casos a abordagem laparotdmica. A
incisdo no utero teve 2 possibilidades, sendo em 31 casos
na porcao mais inferior da parede uterina anterior e em 4
casos no fundo uterino. O material utilizado para manter
a paténcia do canal cervical na maioria das pacientes foi a
sonda de Foley. O tempo de seguimento variou de 4meses
a 6anos. No seguimento, 32 pacientes, apresentaram ciclos
menstruais regulares e melhora da dismenorreia. Em 3 casos
houve reestenose do canal, sendo necessaria a realizacdo de
histerectomia. Conclusio: A anastomose uterovaginal vem
se demonstrando como uma técnica viavel para a preservacao
uterina e possivel preservacdo da fertilidade em mulheres
com agenesia cervical.

Palavras-chave: Anormalidades. Revisdo sistematica.

Ginecologia.

R-49 RELATO DE CASO: ANASTOMOSE UTERO-
VAGINAL LAPAROSCOPICA comMo OPCAO
TERAPEUTICA PARA AGENESIA CERVICAL

Jade Saraiva Amorim Aradjo!, Andreisa Paiva Monteiro
Bilhar?, Maria Tereza Pinto Medeiros Dias?, Leonardo Robson
Pinheiro Sobreira Bezerra®, Zenilda Vieira Bruno*

1 Médica Residente do Programa de Obstetricia e
Ginecologia, Universidade Federal do Ceara (UFC), Médica
da Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Médica Preceptora do Programa
de Obstetricia e Ginecologia, Universidade Federal do Ceara
(UFC), Médica da Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Professor Adjunto,
Departamento Materno-infantil, Universidade Federal do
Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 4 Professora Titular,

Universidade Federal do Cearda (UFC), Chefe da Divisdo
Médica, Maternidade Escola Assis Chateuabriand (MEAC),
Fortaleza, Ceard, Brasil.

Agenesia cervical ¢ uma ma formacdo Miilleriana pouco
frequente, com incidéncia desconhecida ¢ menos de 200
casos publicados. Objetivo: descrever tratamento cirirgico
minimamente invasivo com preservagdo uterina de paciente
com agenesia cervical. Relato de caso: Mulher, 19anos,
com amenorreia primaria e dor pélvica ciclica, diagnosticada
com agenesia de colo e 2/3 superiores de vagina, sendo
realizado neovaginoplastia aos 12 anos. Admitida pela
emergéncia de hospital escola terciario do Ceara com
quadro de dor abdominal importante, sendo realizado
RM que evidenciou hematometra e agenesia cervical. Foi
realizada videolaparoscopia para anastomose utero-vaginal
e exérese de foco endometriotico. Durante seguimento,
paciente permaneceu com sonda de Foley intra-uterina
por 28dias, garantindo perviedade do trato de saida. Desde
entdo, apresenta ciclo menstrual regular com melhora da
dismenorreia. Apds 3meses, procurou emergéncia com
dor pélvica importante, sendo realizado histeroscopia
e diagnosticado endometrite tratada com antibidtico
endovenoso. Um més apods foi realizado histeroscopia que
evidenciou leve estenose em orificio de entrada, sendo
realizada dilatagdo. Apos 10 meses da cirurgia foi realizada
histeroscopia sem alteragdes. Conclusio: Tradicionalmente
pacientes com agenesia cervical eram submetidas a
histerectomia, impossibilitando um futuro reprodutivo.
Dessa forma, a abordagem laparoscopica possibilita uma
cirurgia minimamente invasiva com histeropreservacao, com
efetividade no tratamento da amenorreia e dor pélvica.

Palavras-chave: Agenesia cervical. Anastomose.
Endometriose. Laparoscopia. Histeroscopia. Amenorreia.

R-50 AVALIAR OS DIFERENTES MODELOS ANIMAIS
PARA CORREGCAO DE HERNIA ABDOMINAL

Livia Cunha Rios', Andreisa Paiva Monteiro Bilhar?

1 Médico residente do Programa de Ginecologia e Obstetricia,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica preceptora do Programa de Ginecologia
e Obstetricia, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivo: Avaliar os diferentes modelos animais para corregido
de hérnia abdominal. Metodologia: Revisdo sistematica
dos tultimos 5 anos de trabalhos disponiveis no PubMed,
que envolveram modelos animais em ratos de correcdo de
hérnia abdominal com grupo comparativo utilizando tela
de poliproleno. Resultados: Foram encontrados 59 artigos
e, incluidos 25 trabalhos que utilizaram ratos (Wistar (14),
Sprange-Dawley (10) e raga ndo registrada (1)). Os estudos
utilizaram ratos machos (14), fémeas (6), machos e fémeas
(1); mas quatro trabalhos ndo publicaram esse dado. A amostra
variou de 14-80 animais. O tamanho da incisdo da pele no
abdome foi, na sua maioria, de 4cm (11), mas tiveram trabalhos
com 5cm (3), 3cm e 6¢m (1) e estudos que nao descreveram a
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extensdo do corte (8). Existiu grande variagdo nos tamanhos
das incisoes para criagao da hérnia e nas medidas das telas para
correcdo do defeito. As medidas da hérnia variaram de 1-4cm
de diametro, média de 2cm e a tela, na maioria dos estudos,
ultrapassou 0,5cm da borda do defeito muscular. Conclusdes:
O modelo de hérnia abdominal em ratos € considerado teste
inicial para avaliar o comportamento mecanico das telas,
incluindo tela vaginal, porém existem variagdes na técnica.
Esta ¢ a primeira revisdo sistematica que avalia modelos
experimentais para corre¢do de hérnia abdominal.

Palavras-chave: Hérnia. Polipropileno. Ratos.

R-51 SUTURA ENDOSCOPICA, EM QUE MOMENTO
DA FORMAGAO ESSA HABILIDADE DEVE SER ENSINADA

Lucas Ribeiro Nogueira!, Kathiane Augusto Lustosa?,
Leonardo Robson Pinheiro Bezerra®

1 Médico residente do Programa de Ginecologia e Obstetricia,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica preceptora do Programa de Ginecologia
e Obstetricia, Meédica na Maternidade Escola Assis
Chateaubriand (MEAC), Universidade Federal do Ceara
(UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Supervisor do Programa
de Ginecologia e Obstetricia, Médico na Maternidade Escola
Assis  Chateaubriand (MEAC), Universidade Federal do
Ceara (UFC), Fortaleza, Cearad, Brasil.

Objetivos: Avaliar o desempenho dos residentes médicos
em ginecologia e obstetricia do primeiro, segundo e terceiro
anos antes e apos treinamento em sutura laparoscopica na
técnica do gladiador, com intuito de estabelecer em que
momento o treinamento apresenta melhor resultado, além
de comparar se os anos de residéncia influenciam nessa
progressao. Metodologia: Todos os residentes de ginecologia
e obstetricia da institui¢do - 10 residentes do primeiro ano,
12 residentes do segundo ano ¢ 10 do terceiro ano, foram
selecionados e avaliados com um pré-teste, para estabelecer
seus conhecimentos prévios em sutura laparoscopica. Esse
teste consistiu em anodar dois fios, um de polipropileno ¢
outro de poligalactina, com uma sequéncia bloqueadora de
5 semi- noés, ¢ o tempo para término da tarefa foi anotado
sendo aceito um tempo maximo de 30minutos. A seguir
os residentes realizaram 4 encontros de treinamento, com
foco em anodamento, técnica do gladiador, nd e simetrias,
além de execugdo de sequéncias bloqueadoras. Apos todo o
treinamento realizamos um segundo teste para estabelecer o
progresso. Resultados: o trabalho esta em fase de execucao,
tendo sido realizados pré-testes dos residentes, mas ainda
estdo em fase de treinamento. Conclusdes: O treinamento
em modelos na técnica do gladiador para anodamento
laparoscopico ¢ de facil replicagdo e tem oOtimo efeito
mesmo em médicos com pouco ou nenhum treinamento em
videolapardscopia.
Palavras-chave: Técnicas de sutura.
Capacitagdo em servico.

Laparoscopia.

R-52 PROLAPSO DE ORGAOS PELVICOS NA

GESTACAO, UMA REVISAO SISTEMATICA DA

LITERATURA
Marilia de Brito Borges', Andreisa Paiva Monteiro Bilhar?

1 Médica residente do Programa de Ginecologia e Obstetricia,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Maternidade Escola
Assis Chateaubriand (MEAC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 2
Doutora em Ginecologia, Preceptora da residéncia médica
de Ginecologia e Obstetricia, coordenadora do Servi¢o de
Uroginecologia, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivos: Avaliar conduta, desfechos obstétricos e
recorréncia do prolapso de orgdos pélvicos (POP) durante
gestacdo. Metodologia: Revisdo sistematica da literatura
com os termos: “uterine prolapse” OR “uterine procidentia”
OR “Pelvic organ prolapse “ AND “pregnancy”. Resultados:
Foram elegiveis 33 artigos, totalizando 54 casos de POP na
gestagdo. Os casos foram divididos em: POP de surgimento
antes da gestagdo (n:19), durante a gestagdo (n:32) e ndo
especificado (n:3). Nas pacientes com POP antes da gestacdo
a idade variou entre 24 ¢ 44 anos. A maioria (17) submeteu-
se a tratamento conservador durante a gestagdo ¢ 2 a
procedimentos cirtrgicos para POP. No pos-parto, 10(52,6%)
persistiram com POP, 3 apresentaram resolugdo do POP, 2
perderam o seguimento e 4 nao tiveram registro. Nas pacientes
que desenvolveram POP durante a gestagdo (n:32), a idade
variou entre 19 a 42 anos. A maioria (31) recebeu tratamento
conservador e 1 foi submetida a procedimento cirlrgico para
POP. No pos-parto, 19 evoluiram com resolugdo espontinea,
10 persistiram com POP, 2 perderam seguimento ¢ 1 ndo tem
registro. Conclusio: POP na gestagao pode ser conduzido com
tratamento conservador apresentando desfechos obstétricos
satisfatorios e a resolug@o espontinea no pos-parto ocorre na
maioria dos casos de POP que surgiram durante a gestagao.

Palavras-chave: Prolapso uterino gestacional. Prolapso de
orgaos pélvicos. Gestagao.

R-53 BARREIRAS A VACINAGCAO CONTRA
O PAPILOMAVIRUS HUMANO ENTRE PAIS DE
ADOLESCENTES

Nara Livia Pereira Coutinho', Jamile Menezes Ribeiro?,
Samily Cordeiro de Oliveira?, Raquel Autran Coelho?

1 Meédico residente do Programa de Ginecologia e
Obstetricia, Maternidade Escola Assis Chateaubriand,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Estudante da graduag¢do em Medicina, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3
Professora, Departamento de Saude da Mulher, da Crianga
e do Adolescente, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil.

Introducéo: A vacina quadrivalente contra o virus do papiloma
humano (HPV), associado a cancer cervical, foi introduzida no
programa nacional de imunizag@o do Brasil em 2014. As taxas
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de cobertura da segunda dose, no entanto, ficaram abaixo de
50%. Objetivos: Avaliar, entre pais de adolescentes, atitudes
e outros fatores determinantes para a vacinacdo contra o HPV.
Metodologia: Estudo observacional, descritivo, transversal,
realizado no periodo outubro/2017 a fevereiro/2018, realizado
com pais de adolescentes atendidos em ambulatorio de
uma maternidade publica terciaria do Ceara. Foi aplicado
questionario com questdes sobre dados sociodemograficos,
conhecimento sobre o HPV e motivagdes para vacinag@o.
Resultados: A maioria dos 43 pais entrevistados tinha mais
de 35 anos de idade (37,2%). Aproximadamente 53,8% sdo
casados e 52,3% tém trabalho remunerado. 14% disseram que
ndo conheciam a vacina contra o HPV. 2,1% recusariam-se
a vacinar seus filhos. Apenas 32,6% conheciam a populagdo
alvo da vacina. 61% dos entrevistados consideraram ter
um conhecimento médio sobre o HPV e 30% relataram
tem baixo conhecimento sobre o assunto. Conclusdo: O
desconhecimento sobre a necessidade de doses multiplas e
sobre o risco de infecg@o viral continuam sendo barreiras a
vacinagao contra o HPV entre adolescentes.

Palavras-chave: Papilomavirus humano. Vacinagdo. Pais de
adolescentes.

R-54 RESULTADOS PERINATAIS EM GESTACOES
MONOCORIONICAS DIAMNIOTICAS EM HOSPITAL DE
REFERENCIA DO CEARA

Rebeca Branddo Pinheiro!, Henry Wong Wella?, Denise Ellen
Francelino Cordeiro®

1 Residente do Programa de Ginecologia e Obstetricia,
Universidade Federal do Ceara (UFC). Meédica da
Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 2 Médico preceptor do Programa de Medicina
Fetal, Universidade Federal do Ceara (UFC), Hospital
Geral Dr. César Cals. Médico da Maternidade Escola Assis
Chateaubriand (MEAC), Hospital Geral Dr. César Cals,
Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Pos-graduanda em Saude da
Mulher e da Crianc¢a, Universidade Federal do Ceard (UFC),
Docente da Faculdade de Medicina, Universidade Christus
(Unichristus), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Flucidar a incidéncia dos desfechos perinatais
adversos de  gestacbes gemelares  monocorionicas
diamnioéticas (MCDA) que tiveram seu parto realizado em
Hospital Referéncia do Estado do Ceara. Metodologia: Trata-
se de um estudo retrospectivo baseado em dados médicos
do nosso servigo. Foi realizada uma revisdo dos partos
gemelares realizados na instituicao entre janeiro de 2017 a
agosto de 2018 e, a partir de entdo, selecionadas as MCDA.
A corionicidade foi determinada através de ultrassonografia
de primeiro ou segundo trimestres, conforme registro em
prontudrio. Os desfechos avaliados foram idade gestacional
do parto, alteracdo ao doppler, dbito fetal, peso ao nascer,
sindrome da transfusdo feto-fetal, sindrome do desconforto
respiratorio, sepse neonatal e internacdo em UTI. Foram
excluidas gestagdes com outra corionicidade ou que esta
ndo foi identificada. Resultados: Até o momento, foram

registradas 159 gestagdes gemelares, sendo 59 MCDA. A
taxa de prematuridade correspondeu a 95%, com 4,2% de
natimortos. A via de parto predominante foi a cesarea, com
83% do total, e média de peso ao nascer foi 1936g + 466g.
Conclusdes: Cerca de 18,6% dos neonatos cursaram com
complicag¢des devido ao desequilibrio circulatério placentario
entre os gémeos. Reforga-se, portanto, a necessidade de um
acompanhamento pré-natal pormenorizado, para identificacio
precoce de anormalidades vasculares e intervengdes
oportunas.

Palavras-chave: Gravidez.  Gémeos.

Complicagoes.

Monozigético.

R-55 GESTAGAO ECTOPICA EM CICATRIZ DE
CESAREA: RELATO DE 9 CASOS

Ticiana de Magalhédes Benevides Lima!, Francisco Edson de
Lucena Feitosa?

1 Médica residente do Programa de Ginecologia e Obstetricia,
Maternidade escola Assis Chateaubriand (MEAC), Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Doutor
em Tocoginecologia, Professor adjunto de Obstetricia,
Departamento de Saude Materno-infantil, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Introducgao: Gestagdo ectopica em cicatriz de cesarea ¢ a
implantagdo do saco gestacional em histerotomia prévia. O
diagnostico ocorre através de ultrassonografia. Os sinais e
sintomas sdo inespecificos tornando seu diagndstico dificil.
Ha varios tratamentos que vdo desde conduta expectante
a tratamento medicamentoso ou cirirgico. Metodologia:
Com o propdsito de avaliar os casos de gestagdo ectopica em
cicatriz de cesarea, foram revisados prontuarios de pacientes
admitidas entre janeiro de 2016 e agosto de 2018 no servigo
de ginecologia e obstetricia da Maternidade escola Assis
Chateaubriand. Resultados: Foram encontradas 9 mulheres
com gestagdo ectopica em cicatriz de cesarea entre 22 ¢ 31
anos, entre 5 ¢ 14 semanas de gestagdo, com pelo menos 1
cesarea anterior. Todas com atraso menstrual, BHCG positivo
e sangramento vaginal. Trés pacientes usaram metotrexato, 1
delas necessitou de videolaparoscopia. Duas encaminhadas
de outro servico: uma realizou curetagem, apresentando
hemorragia, necessitando de tratamento com metotrexato;
outra realizou laparotomia exploradora branca, refeita
ultrassonografia e submetida a videolaparoscopia. Uma
paciente usou duplo baldo intrauterino, apresentou hemorragia,
necessitando de videolaparoscopia para resolugdo. Uma
paciente com conduta expectante. Duas pacientes realizaram
videolaparoscopia sem intercorréncias. Conclusao: Conclui-
se que existem diversos tratamentos para gestagdo ectdpica
em cicatriz de cesarea. Metotrexato e videolaparoscopia
mostraram-se eficazes e sem complicacdes.

Palavras-chave: Gravidezectdpica. Cesarea. Ultrassonografia.
Metotrexato. Laparoscopia.

R-56 ISOIMUNIZAGCAO
ANTICORPOS IRREGULARES -

MATERNO-FETAL  POR
PREVALENCIA E

Rev Med UFC. 2019;59(2 supl):S14-547.



S36 - Semana Cientifica da Residéncia Médica

DESFECHOS GESTACIONAIS NA MATERNIDADE ESCOLA
ASSIS CHATEAUBRIAND (MEAC)

Ulima Rates Duete!, Denise Menezes Brunetta?, Francisco
Herlanio Costa Carvalho?

1 Meédico Residente do Programa de Ginecologia e
Obstetricia, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Cearda, Brasil. 2 Responsavel Técnica pela
Unidade transfusional da Maternidade Escola Assis
Chateaubriand (MEAC), coordenadora do laboratorio de
imuno-hematologia do Centro de Hematologia e Hemoterapia
do Ceara (HEMOCE), Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Supervisor
do Programa de Residéncia Médica de Medicina Fetal na
Maternidade Escola Assis Chateaubriand (MEAC). Professor
Associado do Departamento de Saude da Mulher, da Crianga
e do Adolescente, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil.

Introducao: A isoimunizagdo eritrocitdria materna ¢ uma
patologia rara da gestag@o, sendo uma das principais causas
de anemia fetal. O anticorpo mais comumente associado ¢
o anti-RhD, porém outros menos comum sdo anti-Rhc, anti-
RhE e anti-Kell. Além da anemia fetal, a isoimunizagdo pode
levar a hidropsia fetal, ictericia neonatal, com necessidade
de transfusdo intrautero ou neonatal, bem como morte fetal e
neonatal. Objetivo: Verificar a prevaléncia de coombs indireto
positivo e anticorpos irregulares na populagdo de gestantes e
puérperas da MEAC no periodo de janeiro de 2017 a outubro
de 2018 e descrever desfechos gestacionais de gestagdes
com presenca de anticorpos irregulares. Metodologia:
Analise de banco de dados do HEMOCE e do laboratorio do
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC) e revisao de
prontuérios da MEAC. Conclusio: Os estudos mostram que,
apesar daisoimunizag¢ao eritrocitaria materna ser uma patologia
rara, pode levar a grande morbidade e até mesmo mortalidade
fetal e neonatal. Por ser uma entidade rara, principalmente a
isoimunizag@o por antigenos ndo-RhD, torna-se um desafio a
criacdo de diretrizes para o acompanhamento dessas gestagdes
e o desenvolvimento de imunoglobulinas profilaticas para
evitar a isoimunizacgdo por antigenos ndo-RhD.

Palavras-chave: Isoimunizacao Rh. Transfusdo Intrautero.
Hidropsia Fetal. Anemia Hemolitica. Ictericia Neonatal.

Area tematica: Endoscopia Ginecoldgica

R-57 TREINAMENTO EM SUTURA LAPAROSCOPICA:
AVALIACAO DE RESIDENTES DE HOSPITAL TERCIARIO
EM FORTALEZA/CE

Larissa Oliveira Galindo Almeida', Kathiane Augusto
Lustosa?, Leonardo Robson Pinheiro Bezerra®

1 Médica residente do programa de Endoscopia Ginecologica,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica preceptora do programa de Residéncia

Meédica em Endoscopia Ginecologica, Maternidade Escola
Assis Chateaubriand (MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3
Supervisor do programa de Residéncia Médica em Endoscopia
Ginecologica, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Avaliar habilidade para realizagdo de sutura
laparoscopica intracorpérea em residentes de ginecologia
e obstetricia da Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), antes e apds treinamento em simuladores utilizando
a técnica de gladiador. Metodologia: Foram avaliados todos
os 32 residentes de Ginecologia ¢ Obstetricia da MEAC,
sendo 10 residentes do primeiro ano, 12 residentes do segundo
ano e 10 residentes do terceiro ano. Foi realizado pré-teste no
qual utilizou-se o questionario GOALS (Global Operative
Assessment of Laparoscopic Skills), que avalia a percepgéo
de profundidade, destreza bimanual, eficiéncia, manejo do
tecido e autonomia, durante execucdo de anodamento em
simulador laparoscopico. Também se avaliou a percepcao
do residente quanto a dificuldade da tarefa, utilizando escala
visual analogica. Apos o pré-teste, foram realizadas 4 sessdes
de treinamento baseado na Técnica de Gladiador, com foco
em anodamento e sequencias bloqueadoras. Os residentes
foram entdo submetidos a pds-teste no qual foram avaliados
os mesmos quesitos. Resultados: Sera avaliada a progressao
da técnica e da percepcdo de dificuldade entre os residentes de
diferentes anos antes e apos treinamento. Até a presente data
foram realizados 28 pré-testes e iniciados os treinamentos.
Conclusdes: Dados em coleta.

Palavras-chave: Laparoscopia. Técnicas de Sutura.

Capacitagdo em Servico.

R-58 RESSECCAO HISTEROSCOPICA DE GESTAGAO
ECTOPICA CERVICAL COM TESOURA — RELATO DE CASO

Lorena de Morais Vitoriano!, Raquel Autran Coelho?, Kathiane
Lustosa Augusto®, Francisco Edson de Lucena Feitosa*

1 Médica residente do Programa de Endoscopia
Ginecologica, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Professora adjunta,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 3 Preceptora de Ginecologia, Maternidade Escola
Assis Chateaubriand (MEAC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 4
Professor adjunto, Departamento de Saude Materno-Infantil,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil.

Objetivo: Relatar uma nova abordagem minimamente
invasiva para remog¢ao de gestacdo ectopica cervical (GEC).
Caso: Paciente 45 anos, G4P2A1, apresentando sangramento
transvaginal hd 16 dias. Realizou ultrassom transvaginal que
evidenciou saco gestacional 21 x 10 mm em istmo ¢ BHCG em
ascensdo. Submetida a histeroscopia diagnoéstica, identificado
saco gestacional com aproximadamente 4 cm inserido em
parede cervical anterior. Realizado videolaparoscopia para
ligadura temporaria das artérias uterinas bilateralmente em
seguida sec¢do do pediculo do saco gestacional com tesoura
através de histeroscopia cirirgica. Paciente evoluiu sem
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complica¢des durante o procedimento e por todo periodo de
acompanhamento. Discussio: Gravidez cervical ¢ uma forma
rara de gestagdo ectdpica na qual o blastocisto se implanta
no revestimento do canal endocervical, representa menos de
1% de todas gravidezes ectopicas. Na abordagem terapéutica,
tém-se preferido o tratamento conservador (metotrexato
intramuscular ou intramnidtica). Entre as intervengdes
cirargicas descritas (histeroscopica com ressectoscopio,
curetagem por aspiracdo e tamponamento com cateter de
foley) histeroscopia cirrgica com tesoura apresenta-se como
opcdo terapéutica para GEC, sem necessidade de dilatagdo
cervical preservando a integridade da cérvice e a fertilidade
da paciente. Conclusao: Demonstramos com este caso que a
histeroscopia cirtrgica com tesoura ¢ uma opgédo eficaz para o
tratamento de gestacdo ectopica cervical.

Palavras-chave: Gravidez

Laparoscopia.

Ectépica.  Histeroscopia.

Area temaética: Oftalmologia

R-59 PERDA VISUAL SEVERA BILATERAL APOS
PANCREATITE: RETINOPATIA DE PURSTCHER

Igor Costa Menezes', Ricardo Evangelista Marrocos de
Aragao’, leda Maria Alexandre Barreira’, Gustavo José
Arruda Mendes Carneiro!, Nayara Queiroz Cardoso Pinto’,
Talles Peterson Cavalcante Oria', Jhonatan de Paula Araujo
Ferreira!, Jailton Vieira Silva*

1 Médico, residente de Oftalmologia, Hospital Universitdrio
Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara
(UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Doutor em Medicina,
Preceptor de Retina, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Cearad, Brasil. 3 Oftalmologista do Centro Integrado de
Diabetes e Hipertensdo, Fortaleza, Ceard, Brasil. 4 Professor
adjunto, chefe do Servico de Oftalmologia, Universidade
Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Relatamos o caso de uma paciente com perda de
visdo subita e permanente ap6s o diagnostico de pancreatite
aguda. Metodologias: Relato de Caso de uma paciente
do sexo feminino de 30 anos de idade sem comorbidades
sistémicas ou oculares que abriu quadro clinico com dor
abdominal e vomitos, evoluindo para perda visual sibita em
ambos os olhos apos 3 dias. Exames laboratoriais confirmaram
a suspeita de pancreatite aguda de origem biliar (amilase
sérica de 3.306 U/L. A paciente foi hospitalizada e realizada
colecistectomia no 26° dia de internamento. Resultados: A
Retinopatia de Purscher ¢ caracterizada por perda visual uni
ou bilateral seguida de trauma de torax ou cranio. A retinopatia
se apresenta com manchas algodonosas, hemorragias e edema
da retina. A perda da visdo pode ser permanente devido a
isquemia retiniana e atrofia optica. Suas causas se atribuem
provavelmente pela ativagdo do complemento imunolégico,
causando agregacdo de granuldcitos e leucoembolizagdo.

Outras condi¢des podem ativar o complemento, tais como;
pancreatite aguda, doengas do colageno, parto, embolia por
fluido amnidtico. Conclusdes: A acuidade visual da paciente
na primeira avaliagdo estava conta dedos em ambos os olhos.
Apesar da terapéutica com corticoterapia ndo houve melhora
na acuidade visual.

Palavras-chave: Complemento. Retina. Purstcher.

R-60 ADULT-ONSET VITELLIFORM
DYSTROPHY: CASE RESPORT

MACULAR

Pedro Marques de Mesquita Filho!, Ricardo Evangelista
Marrocos de Aragdo’, leda Maria Alexandre Barreira®,
Gustavo José Arruda Mendes Carneiro!, Nayara Queiroz
Cardoso Pinto’, Talles Peterson Cavalcante Oria®, Jhonatan de
Paula Aratijo Ferreira’

1 Meédico vresidente do Programa de Oftalmologia,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceard, Brasil. 2 Doutor em Medicina, Preceptor de
Retina, Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC),
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 3 Oftalmologista do Centro Integrado de Diabetes
e Hipertensdo, Fortaleza, Ceard, Brasil. 4 Oftalmologista
Especialista em Cirurgia de Catarata e Refrativa, setor de
Catarata da Universidade de Sdo Paulo (USP), Ribeirdo
Preto, Sao Paulo, Brasil. 5 Meédico oftalmologista em
fellowship de retina e vitreo, Hospital Geral de Fortaleza
(HGF), Fortaleza, Ceara, Brasil. 6 Oftalmologista
especialista em Catarata, Médico oftalmologista voluntario,
Hospital Universitario de Brasilia (HUB). Meédico
oftalmologista no Hospital Vista, Taguatinga, Brasilia,
Brasil, Fortaleza, Ceard, Brasil. 7 Médico Oftalmologista
em fellowship de Catarata e Refrativa, Oftalmoclinica,
Natal, Rio Grande do Norte, Brasil.

Purpose: To report a case of adult-onset vitelliform
macular dystrophy. Methods: Ophthalmologic examination,
multimodal imaging, including fundus photography, optical
coherence tomography and electro-oculogram. Results:
The authors describe a 41 years-old woman with an adult-
onset vitelliform macular dystrophy, a rare macular disease.
Conclusion: Adult-onset vitelliform macular disease is a
clinically heterogenous and pleomorfic disease. Usually
the onset is between 30 and 50 years. Its may be visually
asymptomatic or mild visually blurring and metamorphopsia
in one or both eyes. No treatment is available except for the
secondary choroidal neovascularization.

Keywords: Macula lutea. Macular degeneration. Vitelliform
macular dystrophy. Vision disorders.

Area temética: Ortopedia e Traumatologia

R-61 COMPARACAO DA FORCA DO MUSCULO
SUPRA-ESPINHAL APOS REPARO DO MANGUITO
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ROTADOR  POR
ARTROSCOPICA

ABORDAGEM ABERTA E

Cristiano Benicio dos Santos!, Kemilson Aparecido Brito de
Sousa!, Maria Luzete?, Rafael Patrocinio®, Ana Vitoria Martins
Pimentel*, Angelo Gongalves de Araugjo*

1 Médico residente do Programa de Ortopedia e
Traumatologia, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Professora, Programa de Pos-
Graduacdo Departamento de Cirurgia, Universidade Federal
do Ceara (UFC), preceptora da Residéncia Médica de
Ortopedia e Traumatologia, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Supervisor do
Programa de Ortopedia e Traumatologia, Médico do Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal
do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 4 Estudante de
Medicina, Universidade de Fortaleza (UNIFOR), Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivo: avaliar a for¢a do musculo supra-espinhal apods
reparo do manguito rotador com duas técnicas cirurgicas:
aberta com fixagdo transdssea e via artroscopica usando
ancoras para a fixacdo do musculo. Método: trata-se de um
estudo transversal realizado no Laboratério de Analise de
Movimento Humano, num hospital universitario, no periodo
de maio a dezembro de 2017. A amostra consiste em 19
pacientes diagnosticados com ruptura do manguito rotador,
que assinaram o termo de consentimento e foram avaliados
no pos-operatorio com as escalas de UCLA e o questionario
ASES. Resultados: Os resultados obtidos ao avaliar os 5
pacientes submetidos a cirurgia por via artroscopica pela
escala UCLA foram: nenhum excelente, 1(20%) bom, 1(20%)
regular e 3(60%) ruins. Nos 14 submetidos ao tratamento
por via aberta os resultados foram: 3(21,42%) excelentes,
3(21,42%) bons, 1(7,14%) regular e 7(50%) ruins. Além
disso, na avaligdo pelo questionario ASES, os submetidos a
artroscopia tiveram média de 5,8 ¢ os submetidos a via aberta
média de 4,8. Conclusio: O reparo das lesdes do manguito
rotador seja por via artroscopica ou por via aberta sdo boas
opcdes terapéuticas, com resultados funcionais semelhantes.
Todavia, ¢ necessario uma maior amostragem ¢ tempo de
seguimento para uma conclusdo mais efetiva.

Palavras-chave:  Manguito  rotador.

Artroscopia. Terapéutica.

Ombro/cirurgia.

R-62 DEDO EM GATILHO E A LIBERACAO
PERCUTANEA ASSOCIADA COM CORTICOIDE: RELATO
DE EXPERIENCIA

Kemilson Aparecido Brito de Souza', Francisco Magalhdes
Monteiro Neto?, Maria Luzete Costa Cavalcante®, José
Queiroz Lima Neto*, Alberto Dias Leite’

1 Meédico residente do Programa de Ortopedia e
Traumatologia, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,

Ceard, Brasil. 2 Académico de Medicina, Universidade

Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3
Professor adjunto, Preceptora do Programa de Ortopedia
e Traumatologia, Universidade Federal do Ceara (UFC),
médica do Hospital Universitdario Walter Cantidio (HUWC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 4 Médico Preceptor do Programa
de Ortopedia e Traumatologia, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 5 Chefe e preceptor do Servigo de
Ortopedia e Traumatologia, Médico do Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC). Professor, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: Relatar em estudo descritivo a experiéncia
vivenciada durante o ambulatdrio de ortopedia e traumatologia
com um grupo de pacientes com dedo em gatilho que foram
submetidos a associagdo terapéutica de liberagdo percutinea
com infiltragdo de corticoide. Metodologia: Estudo descritivo
e analitico, tipo relato de experiéncia, realizado com pacientes
atendidos no ambulatério de Cirurgia da mado do Hospital
Universitario Walter Cantidio em Fortaleza, CE, Brasil.
Vivencia que acompanhou 27 dedos em gatilho que foram
tratados com associacdo terapéutica de liberagdo percutanea
a infiltragdo de corticoide no periodo de janeiro de 2017
a setembro de 2018, foram classificados e avaliados com o
questionario DASH no pré e no pos-operatorio com 90 dias.
Resultados: No final da experiéncia foram avaliados os
resultados de acordo com o grau e dedo acometido. O sexo
feminino foi a maioria com 96,3%, a média de faixa etaria foi
entre 50 e 60 anos a mdo dominante foi a mais afetada, com
predominio do dedo médio. A maioria dos dedos apresentou
gatilho moderado, com bloqueio corrigivel ativamente. Pelo
escore do DASH houve melhora em todos os graus com a
terapéutica utilizada. Conclusées: O dedo em gatilho ¢ uma
patologia frequente nos ambulatorios de cirurgia ortopédica.
Observamos que a infiltragdo de corticoide associada a
liberacdo percutanea ¢ um método seguro, eficiente, de baixo
custo e baixos indices de complicagdes.

Palavras-chave: Dedo em gatilho. Tenossinovite estenosante.
Corticosteroides/uso terapéutico. Tenddes/fisiopatologia.

R-63 SINDROME DO TUNEL DO CARPO: ESTUDO
COMPARATIVO DO TRATAMENTO ABERTO E
ENDOSCOPICO

Raimundo Nogueira Oliveira Neto', Maria Luzete Costa
Cavalcante?

1 Meédico Residente do Programa de Ortopedia e
Traumatologia, Universidade Federal do Ceard (UFC).
Meédico, Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Supervisora do Programa de
Ortopedia e Traumatologia, Universidade Federal do Ceara
(UFC). Médica, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Comparar através de revisdo de prontudrios a
melhora sintomatica dos pacientes com sindrome do tanel
do carpo apds tratamento cirurgico aberto convencional
ou tratamento cirirgico endoscopico, utilizando como
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instrumento o questionario DASH (Disabilities fo the
Arm, Shoulder and Hand), adaptado e validado para lingua
portuguesa, na avaliacdo pré e pds-operatoria. Metodologia:
Foram analisados retrospectivamente os prontuarios com
os questionarios DASH ja realizados uma semana antes da
cirurgia e apos 60 dias. Resultados: Até¢ o momento do estudo,
ndo houve diferenga significativa entre os escores DASH no
pos-operatdrio nem a variagao de escore decorrente da melhora
do paciente entre os dois métodos cirurgicos. Conclusdes:
Ambas as vias cirdrgicas apresentam escores pos-operatorios
semelhantes, demonstrando melhora sintomatica similar para
os pacientes independentemente do método.

Palavras-chave: Tunel. Carpo. DASH. Aberto. Endoscopico.

Area tematica: Otorrinolaringologia

R-64 AVALIAGAO DA PHMETRIA/
IMPEDANCIOMETRIA DE 24 HORAS EM PACIENTES
COM DISFONIA CRONICA E DIAGNOSTICO DE DOENGCA
DO REFLUXO FARINGOLARINGEO

Anna Caroline Rodrigues de Souza Matos!, Clara Mota
Randal Pompeu!, Lucas Antonio Duarte Nicolau?, Thiago
Menezes Aratjo Leite Sales®, Miguel Angelo Nobre e Souza*,
Marcellus Henrique Loiola Ponte Souza’, Aline Almeida
Figueiredo®

1 Meédica Residente do Programa de Otorrinolaringologia,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Biomédico, Doutor em Farmacologia, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3
Enfermeiro, pos-graduando em Ciéncias Médicas, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 4 Médico
Gastroenterologista, chefe da Unidade de Endoscopia
Digestiva, Hospital Universitdirio Walter Cantidio (HUWC),
professor Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza,
Ceard, Brasil. 5 Médico Gastroenterologista, supervisor do
Programa de Residéncia Médica em Endoscopia Digestiva,
Hospital Universitario Walter Cantidio (UFC), Fortaleza,
Ceard, Brasil. 6 Meédica Otorrinolaringologista, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), preceptora, Programa
de Residéncia Médica de Otorrinolaringologia, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Avaliar, em pacientes com disfonia cronica e doenga
do refluxo faringolaringeo (DRFL), os achados da pHmetria/
impedanciometria de 24horas ¢ correlaciona-los aos sintomas
clinicos e sinais laringoscopicos de DRFL. Metodologia: Aos
pacientes com disfonia cronica e diagnoéstico laringoscopico
de DRFL (reflux finding score - RFS >7) foi aplicado
questionario para sintomas atipicos de refluxo (reflux simptom
index -RSI) e realizada pHmetria/impedanciometria de 24h.
Foram divididos em dois grupos de acordo com a presenga
ou ndo de Doenga do Refluxo Gastroesofagico (DRGE) pelos
critérios de Lyon. Correlacionaram-se RSI e RFS a pHmetria/
impedanciometria de 24h e comparou-se os dois grupos

quanto aos parametros do RSI e RFS. Resultados: 41,6% dos
pacientes apresentaram diagnostico de DRGE. Observou-se
correlagdo positiva entre achados a laringoscopia e eventos
de refluxos a impedanciometria. Comparando-se pacientes
com e sem DRGE, evidenciou-se diferenga em relagdo a
presenca de edema difuso a laringoscopia. Néo foi observada
correlagdo entre os achados a pHmetria/impedanciometria
de 24h e os sintomas de DRFL. Conclusdes: Ha correlacdo
entre parametros da pHmetria/impedanciometria de 24h com
achados laringoscopicos entretanto, ndo existe correlacido
clinica, possivelmente pela auséncia de DRFL nesses pacientes,
necessidade de adaptar os critérios de Lyon para DRFL ou
ainda, aprimorar os critérios clinicos e laringoscopicos.

Palavras-chave: Refluxo laringofaringeo. Monitoramento
ambulatorial do pH esofagico. Laringoscopia. Refluxo
gastroesofagico.

R-65 AVALIACAO DA RESPOSTA TERAPEUTICA A
INIBIDOR DE BOMBA DE PROTONS EM DOSE DOBRADA
EM PACIENTES COM DISFONIA CRONICA E DOENCA DO
REFLUXO FARINGOLARINGEO

Clara Mota Randal Pompeu!, Anna Caroline Rodrigues
de Souza Matos!, Lucas Antonio Duarte Nicolau?, Thiago
Menezes Aratjo Leite Sales®, Miguel Angelo Nobre e Souza®,
Marcellus Henrique Loiola Ponte de Souza’, Aline Almeida
Figueiredo®

1 Médica Residente do Programa de Otorrinolaringologia,
Universidade Federal do Ceard (UFC). 2 Biomédico, Doutor
em Farmacologia, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Enfermeiro, pos-graduando em
Ciéncias Médicas, Universidade Federal do Ceard (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 4 Médico Gastroenterologista, chefe
da Unidade de Endoscopia Digestiva, Hospital Universitdrio
Walter Cantidio (HUWC), professor, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Cearda, Brasil. 5 Meédico
Gastroenterologista, supervisor do Programa de Residéncia
Meédica em Endoscopia Digestiva, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 6 Médica
Otorrinolaringologista,  Hospital — Universitario  Walter
Cantidio (HUWC), preceptora do Programa de Residéncia
Meédica de Otorrinolaringologia, Universidade Federal do
Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Doenga do Refluxo Faringolaringeo (DRFL)
acomete 2/3 dos pacientes com disfonia cronica. Inibidores
de Bomba de Prétons (IBP) sdo tratamento padrao. Avaliou-se
resposta terapéutica a IBP em dose dobrada, por oito semanas,
em pacientes com disfonia cronica e DRFL. Metodologia:
Pacientes com disfonia cronica e laringoscopia com sinais
de DRFL responderam ao Reflux Disease Questionnaire
(RDQ) e Reflux Symptom Index (RSI). Tratamento com IBP
foi instituido (pantoprazol 40mg 2x/dia), por oito semanas,
com reavaliagdes através de laringoscopia e reaplicagdo dos
questionarios. Resultados: Foram avaliados 24 pacientes
(62,5% mulheres e 37,5% homens), com média de idade de
50,83 anos. Apds 8 semanas, houve queda significativa do
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RDQ de 1,29 para 0,58, bem como do RSI de 22,5 para 6
e do Reflux Finding Score (RFS) de 9 para 6. Conclusdes:
A resposta real ao tratamento foi considerada com resultados
negativos de RSI e RFS, sendo negativa, o que pode ser
atribuido a efeito placebo. Essa resposta variada pode ser
relacionada a falta de padronizagdo do diagnostico/dose/
tempo de tratamento, ao maior tempo necessario para reversao
dos achados laringoscopicos e por outros mecanismos
fisiopatologicos na DRFL. Indaga-se se uma redugo de 50%
no resultado dos questionarios pode ser considerada como
resposta positiva.

Palavras-chave: Refluxo laringofaringeo. Laringoscopia.
Inibidores da Bomba de Prétons.

Area temaética: Patologia

R-66 AVALIACAO DO POTENCIAL DIAGNOSTICO
DO CD1A ATRAVES DA IMUNO-HISTOQUIMICA NA
PESQUISA DE LEISHMANIOSE VISCERAL

Sami de Andrade Cordeiro Gadelha', Maria do Perpétuo
Socorro Saldanha da Cunha?, Gabriela Maia Coelho!, Tamises
Melo Siqueira!, Carlos Gustavo Hirth?

1 Meédico(a) residente do Programa de Patologia,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica preceptora do Programa de Patologia,
Instituto do Cancer do Ceara (ICC). Médica, Hospital Infantil
Albert Sabin, Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Médico preceptor
do Programa de Patologia, Universidade Federal do Ceard
(UFC), Instituto do Cancer do Ceara (ICC). Médico, Hospital
Infantil Albert Sabin, Fortaleza, Ceard, Brasil.

Introducéo: A leishmaniose visceral ¢ um problema de satde
publica. O teste sorologico K39 ¢ usado na investigacdo
inicial e tem alta especificidade, porém sua sensibilidade
¢ muito varidvel em diferentes paises. Os amastigotas
sdo identificados por microscopia Optica, no entanto, ¢
necessario o diagnostico diferencial com restos celulares ou
outros parasitas intracelulares. Estudos recentes levantam a
possibilidade do uso da imuno-histoquimica no diagnéstico
da leishmaniose visceral com a marcagdo de amastigotas por
anti-CD1a. Métodos: Este estudo retrospectivo foi baseado
em 48 amostras de pacientes das instituigdes participantes. As
laminas histologicas foram revisadas para avaliar a presenga
de amastigotas e para quantifica-los pelo indice Parasitologico
de Ridley Modificado, posteriormente submetendo as
amostras a imuno-histoquimica com o anticorpo anti-CDla,
clones MTBI1 e O10. Resultados: Ambas as reagdes imuno-
histoquimicas apresentaram baixa sensibilidade neste estudo.
Entretanto, desconsiderando-se as bidpsias da medula 6ssea,
obtivemos, para o clone MTBI, sensibilidade de 58,33%,
especificidade de 100% e acuracia de 75%. Conclusio: O teste
imunoistoquimico com o antigeno CDla, clone MTBI1, para
o diagndstico de leishmaniose visceral, apesar de apresentar
baixa sensibilidade neste estudo, teve especificidade de

100%, portanto pode ser utilizado para descartar importantes
diagndsticos diferenciais.

Palavras-chave: Leishmaniose Visceral. Leishmania. Imuno-
histoquimica.

R-67 TUMOR DE CELULAS EPITELIOIDES
PERIVASCULARES (PECOMA) HEPATICO: RELATO DE
CASO

Tamises Melo Siqueira Marinho!, José Telmo Valenga Junior?,
Claudia Ciarline Martins’, Gabriecla Maia Coelho', Sami
Cordeiro Gadelha'

1 Médica residente do Programa de Patologia, Universidade
Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2
Professor, preceptor do Programa de Patologia, Universidade
Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Médica
residente do Programa de Radiologia, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Relatar um caso de tumor de células epitelioides
perivasculares  (PECOMA)  hepatico,  diagnosticado
em paciente feminino no Hospital Universitario Walter
Cantidio. Metodologia: Inicialmente, foi feita revisao de
prontuario e em seguida, iniciou-se pesquisa bibliografica
da literatura nacional e internacional, obtidos nas bases de
dados: SciELO e MEDLINE. Resultados: PEComas sio
tumores raros, caracterizados pela coexpressdo de fatores
de transcricdo melanociticos e musculares. Relatamos o
caso de uma paciente de 49 anos com crises recorrentes de
dor e desconforto epigastrico apos alimentagdo. Tomografia
computadorizada de abdome revelou volumosa massa
hepatica heterogénea, predominantemente hipodensa, de
contornos regulares e limites definidos, exibindo areas de
necrose ¢ artérias calibrosas internas serpinginosas e radiais,
incluindo dilata¢des aneurismaticas. Paciente foi submetida
a hepatectomia parcial. Macroscopicamente, os cortes de
segmentos hepdaticos exibiam tumoracdo bem delimitada,
medindo 15,0 cm, pardo-amarronzada, com aspecto necrotico.
A microscopia, o tumor era composto de células epitelioides
poligonais, positivas para marcadores melanociticos a imuno-
histoquimica. Conclusdes: PEcomas sdo tumores raros,
que podem surgir em diversas regides e sdo categorizados
em benignos, com potencial maligno incerto ou malignos.
Apresentamos o caso de uma paciente, que apds exérese
da lesdo, evoluiu clinicamente estdvel, sem recorréncia da
doenga, apds seis meses de seguimento.

Palavras-chave: Neoplasias de Células

Perivasculares. Figado. Relato de caso.

Epitelioides

Area tematica: Pediatria

R-68 CRITERIOS PARA O DIAGNOSTICO DA
TUBERCULOSE PULMONAR NA INFANCIA: ESTADO DA
ARTE EM 2018
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Maria Eugénia de Camargo Julio', Alexandra Maria Monteiro
Grisolia?>, Monica de Cassia Firmida’, Diego Rodrigues
Tavares*, Ana Josiele Ferreira Coutinho’

1 Mestranda em Telessaude, médica rvesidente do Programa de
Residéncia em Pediatria, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Doutora em Medicina, Professora,
Faculdade de Ciéncias Médicas, Universidade do Estado do
Rio de Janeiro (UERJ), Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil. 3
Doutora em Medicina, Pneumologista pediatrica, Faculdade de
Ciéncias Médicas da Universidade do Estado do Rio de Janeiro
(UERJ), Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil. 4 Doutorando
em saude publica, Mestre em Telessaude, Universidade do
Estado do Rio de Janeiro (UERJ), Rio de Janeiro, Rio de
Janeiro, Brasil. 5 Graduada em Biblioteconomia, Mestranda em
Telessaude, Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ),
Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil.

Introducio: A Tuberculose pulmonar ainda ¢ uma doenga de
dificil diagnostico na crianga, sendo considerada um problema
de satde publica. Na infancia, a OMS tem chamado ateng¢io
para a negligéncia cronica da tuberculose, possivelmente,
devido as dificuldades de diagndstico, situagao socioecondmica
desfavoravel e precariedade de informacdo e de acesso a
servicos de saude. Objetivo: O objetivo deste trabalho ¢
apresentar o estado da arte dos critérios diagndsticos em 2018.
Método: Revisdo da literatura nas bases de dados PubMed
e Google Académico e outras bases de dados da saude. Os
termos “Tuberculose”, “Tuberculose Infantil” e “Tuberculose
Pediatrica” foram combinados e associados com outros termos.
Resultados: Dos diferentes escores encontrados, o Brasil
utiliza o critério do Ministério da Saude, que foi atualizado em
2018, pelo novo corte na interpretagao do teste tuberculinico e
leva em consideragdo o quadro clinico-radioldgico, o contato
com paciente indice, a interpretagdo da prova tuberculinica e o
estado nutricional do paciente, pois € o escorre que apresenta
maior nimero de estudos de validacdo com consistente
sensibilidades ¢ especificidade. Conclusao: A correlagdo de
pontos dos critérios clinicos e radiologicos constituem o suporte
para o diagnostico da tuberculose pulmonar na infancia.

Palavras-chave: Tuberculose

Pediatria.

pulmonar. Diagnostico.

R-69 LEISHMANIOSE TEGUMENTAR AMERICANA
EM LACTENTE: RELATO DE CASO

Alessandra Lima Veras de Menezes Cavalcante!, Ricardo
Maria Nobre Othon Sidou?

1 Médica residente do programa de Pediatria, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2
Supervisor do programa de Pediatria, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Este trabalho objetiva relatar o caso de um
lactente com Leishmaniose Tegumentar Americana (LTA)
procedente do interior do Ceard. Metodologia: Revisdo
nas bases de dados e bibliotecas digitais em comparagdo ao
relato de caso. Resultados: A LTA ¢ uma doenga causada por

protozoarios do género Leishmania e transmitida pela picada
de insetos flebotomineos. Lactente, 5 meses, procedente de
Aratuba (Ceard), ha 2 meses da internagdo evoluiu com duas
lesdes nodulares em hemiface direita, de superficie crostosa
¢ base hiperemiada, sugestiva de inflamacdo local associada
a febre e linfonodo retroauricular a direita de 1,5cm, moével
e fibroelastico. Foi internado no Hospital Sdo José¢, onde
realizou antibioticoterapia com oxacilina e clindamicina.
A biopsia da les@o foi inconclusiva e devido a suspeita de
LTA foi iniciado tratamento empirico com fluconazol por 15
dias, sem melhora da lesdo. Paciente foi encaminhado para
investigagdo no Hospital Universitario Walter Cantidio,
onde foi realizada bidpsia da borda da lesdo, com pesquisa
direta positiva para Leishmania. Foi iniciado tratamento com
Anfotericina B lipossomal obtendo-se boa resposta clinica da
lesdo. Conclusdes: E importante que o pediatra possa realizar
o diagnostico e tratamento precoce da LTA para evitarmos a
progressdo da doenca e sequelas mutiladoras para os pacientes.

Palavras-chave: Leishmaniose mucocutinea. Lactente.
Epidemiologia.

R-70 ENCEFALITE POS-CHIKUNGUNYA: RELATO DE
CASO

Amanda Pires Bessa!, André Luiz dos Santos Pessoa?, Glaucia
Maria Lima Ferreira’, Lohanna Valeska de Sousa Tavares®*,
Mayara Avila Picchi', Renan do Vale Farias Torres*, Robério
Dias Leite®

1 Meédica residente do programa de Pediatria, Hospital
Universitario  Walter  Cantidio, Universidade Federal
do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Meédico
Neurologista Infantil, Hospital Infantil Albert Sabin (HIAS),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Médica preceptora do programa
de residéncia médica em Infectologia Pedidtrica, Hospital Sdao
José de Doengas Infecciosas (HSJ), Fortaleza, Ceard, Brasil.
4 Médica residente do programa de Infectologia Pediatrica,
Hospital Sdao José de Doencgas Infecciosas (HSJ), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 5 Preceptor do programa de residéncia médica
de Infectologia Pedidatrica, Hospital Sdo José de Doencas
Infecciosas (HSJ), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Descrever e discutir acerca de um caso de evolugio
incomum, com manifestagdes neuroldgicas de chikungunya,
doenca com curso tipicamente benigno. Manifestagdes
neuroldgicas desta doenca sdo atipicas e vém sendo descritas
com maior frequéncia. Metodologia: Relato de um caso,
com uso de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
assinado pelo paciente e seus responsaveis legais. Resultados:
Adolescente masculino, 14 anos, apresentou febre diaria com
duragdo de sete dias, artralgia, adinamia, nduseas e exantema
maculopapular difuso. Evoluiu com sonoléncia progressiva e
mioclonias em membros superiores e, apos 48 horas afebril,
apresentou convulsoes tonico-clonicas generalizadas associadas
a ataxia, com marcha ebriosa, dismetria e disdiadococinesia.
Evoluiu com melhora espontanea dos sintomas neurologicos,
sem sequelas. Liquor: glicose 77mg/dL, proteinas 70,44 mg/
dL, contagem global 2 células/mm?, bacterioscopia negativa,
sorologia IgM positiva para Chikungunya. Tomografia de
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cranio, sem contraste, sem alteragdoes. Ressondncia magnética
de cranio mostrou aumento do sinal em T2/Flair sem restri¢do
da difusdo na cabega do nucleo caudado direito. Levantada
a hipotese de encefalite pos-chikungunya. Conclusdes: E
importante o conhecimento das manifestagdes neurologicas
associadas a Chikungunya. Nos tltimos anos, percebeu-se
aumento da neuroviruléncia desse agente. Sequelas neurologicas
sdo variaveis, com tendéncias a bom prognostico, especialmente
nos casos de Mielopatia e Sindrome de Guillain-Barré.

Palavras-chave:  Encefalite por Arbovirus. Virus

Chikungunya. Febre Chikungunya.

R-71 DOENCA DE KAWASAKI MANIFESTANDO-SE
COM COLESTASE: RELATO DE CASO

Edislayne Matias de Paula!, Fernanda Paiva Pereira Hondrio?

1 Médica residente do Programa de Pediatria, Universidade
Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Cearda, Brasil. 2 Médica
preceptora, Programa de Pediatria, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara
(UFC). Pediatra, Hospital Infantil Albert Sabin, Fortaleza,
Ceara, Brasil.

Objetivos: relatar um caso de Doenca de Kawasaki atipica
manifestando-se com colestase em crianga de quatro anos
internada na enfermaria de Pediatria do Hospital Universitario
Walter Cantidio. Metodologia: revisdo de prontuario para
discussdo sobre Doenga de Kawasaki e associacdo com
colestase. Resultados: a analise da historia clinica e do
exame fisico sdo capazes de propor hipéteses diagndsticas
mais provaveis, tais como infec¢des virais e bacterianas da
infancia. Embora seja rara, a Doenga de Kawasaki deve ser
lembrada no diagnostico diferencial de sindromes colestaticas
febris, objetivando o tratamento precoce e assim evitando
elevada morbi-mortalidade relacionada a doenca. Concluséio:
a Doenc¢a de Kawasaki ¢ incomum, devendo, no entanto, ser
do conhecimento do pediatra devido as graves consequéncias
a longo e médio prazo, se ndo tratada adequadamente.

Palavras-chave: Febre. Kawasaki. Colestase.

R-72 SINDROME DE WALKER WARBURG: RELATO
DE CASO

Livia Suyanne Maia Guedes', Nadia Gurgel Alves?

1 Médica residente do Programa de Residéncia em Pediatria,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Meédica pediatra, preceptora, Programa de
Residéncia em Pediatria, Hospital Universitario Walter
Cantidio. Cancerologista pediatrica, Centro Pediatrico do
Cdncer, Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Descrever caso de lactente portador de Sindrome
de Walker Warburg (SWW), uma distrofia muscular rara com
manifestagdes neonatais. Metodologia: revisdo de prontuario
e de literatura para relato de caso. Resultados: Relata-se
caso de lactente de 2 meses, internada em maternidade de

referéncia, com diagnostico pré-natal de holoprosencefalia
semilobar. Ao nascimento, era hipotonica, hipoativa, com
olhar vago e fontanelas amplas. Apresentou sindrome do
desconforto respiratorio, necessitando de suporte ventilatdorio
com Hood, além de disfungdo oral. A tomografia de cranio
pos-natal evidenciou vérmis cerebelar displasico, cortex
dismorfico e achados relacionados a lisencefalia tipo 2, como:
afilamento de corpo caloso e hidrocefalia. Na avaliacdo
oftalmologica, identificou-se distrofia retiniana e atrofia do
nervo optico. Além disso, apresentava Creatinofosfoquinase
(CPK) de 35643mg/dl (VR <170). Diante do quadro clinico
e das alteracdes dos exames oftalmoldgico e radioldgico,
lactente foi diagnosticada com SWW. Recebeu alta hospitalar
para acompanhamento  ambulatorial —multidisciplinar.
Conclusdoes: SWW ¢ uma doenga rara, grave, com sobrevida
média de 01 ano. O tratamento deve ser de suporte. Importante
pensar na SWW como diagnostico diferencial de distrofias
musculares na faixa etdria neonatal para que haja correto
manejo multidisciplinar e aconselhamento genético adequado.

Palavras-chave: Distrofias Musculares. Sindrome de Walker-
Warburg. Lisencefalia.

R-73 PENFIGOIDE BOLHOSO EM LACTENTE: RELATO
DE CASO

Marcos Paulo Fernandes Patricio', Mara Larissa Alves
Marques?, Fernanda Paiva Pereira Honorio®, Camila Nunes
Guerra*

1 Médico residente do Programa de Residéncia em Pediatria,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica Residente do Programa de Residéncia Médica
em Neonatologia, Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 3 Pediatra, Preceptora do Programa de
Residéncia Médica em Neonatologia, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceard
(UFC). Pediatra, Hospital Infantil Albert Sabin, Fortaleza,
Ceara, Brasil. 4 Mestranda em Saude da Crianga, Preceptora
do Programa de Residéncia em Pediatria, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Pediatra, Instituto Primeira
Infdncia (IPREDE), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: relatar e discutir um caso de Penfigoide Bolhoso
(PB) em lactente de 3 meses internado na enfermaria de
Pediatria do Hospital Universitario Walter Cantidio. Método:
revisdo de prontudrio e de literatura cientifica para discussdo
dos diagnosticos diferenciais de PB. Resultados: a analise da
historia clinica e semiologia sdo capazes de propor hipoteses
diagnosticas mais provaveis para o tipo de les@o encontrada,
contudo PB raramente se manifesta em lactentes, menos ainda
em menores de um ano, levando ao diagnostico diferencial
com outras buloses comuns na infancia e necessidade
analise histopatologica e imuno-histoquimica para defini¢ao
etiologica. Conclusio: Penfigoide Bolhoso ¢ patologia
incomum nessa faixa etaria, mas é relevante sua consideracio
frente a lesdes bolhosas na infancia.

Palavras-chave: Crianga. Penfigoide Bolhoso. Dermatose.
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R-74 SINDROME DE BARTTER E O SEU IMPACTO NO
CRESCIMENTO E DESENVOLVIMENTO INFANTIL

Mayara Avila Picchi', Ricardo Maria Nobre Othon Sidou?

1 Médico residente do Programa de Pediatria, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Mestre
em Ciéncias Fisiologicas, Especializagdo em Terapia
Intensiva Pediatrica, Professor, Departamento de Saude
Materno-Infantil, Universidade Federal do Ceard (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Descrever um relato de caso diagnosticado com
Sindrome de Bartter (SB) e mostrar impacto da doenga
no crescimento e desenvolvimento infantil. Metodologia:
Descrito o caso de um paciente. Autorizado pelo Termo de
Consentimento Livre ¢ Esclarecido, assinado pelo responsavel
legal. Correlacionado bibliografia, através do UpToDate e
PubMed. Resultados: Paciente acompanhado por investigacio
de baixa estatura e desnutri¢io grave. Mae refere aleitamento
materno exclusivo até os cinco meses de idade. Iniciou dieta
com leite de vaca e posteriormente, formula de proteinas
extensamente hidrolisadas, porém crianga apresentava
episodios de vOmitos diarios e perda ponderal. Paciente
com | ano e 3 meses, apresentava peso e estatura inferior
comparado com sua idade. Notado, durante a internag@o,
polidpsia, poliuria, hiperaldosteronismo hiperreninémico,
alcalose metabdlica e distirbios hidroeletroliticos graves,
como hipocalemia e hiponatremia. Excluida outras causas,
foi diagnosticado com Sindrome de Bartter. Realizou-se
reposicdo de sodio e de potassio e iniciado espironolactona.
Evoluiu com ganho progressivo de peso e diminui¢do da
diurese. Conclusido: Na SB, ha um aumento dos niveis de
renina ¢ aldosterona como consequéncia da hipocalemia.
Cursa com desnutrigdo ¢ baixa estatura devido a perda renal
de eletrolitos. Logo, a SB ¢ um dos diagnosticos diferenciais
na pediatria de baixa estatura ¢ desnutrigdo.

Palavras-chave: Sindrome de Bartter. Desnutri¢do. Baixa
estatura. Hipopotassemia.

Area temaética: Psiquiatria

R-75 PSICOTERAPIAS

Ana Claudia de Moura Barros', Lia Lira Olivier Sanders?, Lise
Queiroz Lima Verde?®, Claudio Felipe Vasconcelos Patrocinio?,
Marianna Léticia Vasconcelos Patrocinio?

1 Médica residente do Programa de Psiquiatria, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Meédica
preceptora do Programa de Psiquiatria, Professora,
Universidade Federal do Cearda (UFC). Professora no
Centro Universitario Christus (Unichristus), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 3 Estudante de Medicina, Centro Universitario
Christus (Unichristus), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Trata-se de um capitulo de livro que aborda
Psiquiatria Geral para médicos generalistas, buscando
capacita-los para ter a noc¢do inicial de qual a melhor escolha
de terapia para o paciente. Metodologia: Foi uma revisdo
ndo sistematica de artigos versando sobre o tema publicado
no Scielo nos ultimos dois anos na area, além do livro texto
referéncia em Psiquiatria clinica (Kaplan & Sadock) e em
Psicoterapia (Cordioli). Resultados: A psicoterapia (PST)
¢ um método de tratamento em que profissionais treinados
utilizam meios psicologicos, como comunicagdo verbal e
relagdo terapéutica, para auxiliar a modificar problemas
emocionais, cognitivos € comportamentais. Existem varios
tipos de PST, em amplos niveis de evidéncia empirica. A
escolha de uma dessas abordagens depende do objetivo ¢ das
particularidades de cada paciente. Estudos clinicos realizados
em multiplas amostras populacionais, acometidas de diversos
transtornos mentais, evidenciam a eficicia de diversas
formas de PST. Estas sdo as que abordaremos ao longo
deste capitulo: Psicoterapia psicanalitica breve, Psicoterapia
de grupo, familiar ou de casal, Terapia comportamental ou
interpessoal e Midfulness. Conclusiio: Existem varios tipos
de PST em amplos niveis de evidéncia empirica. A escolha de
uma abordagem psicoterapéutica depende do objetivo e das
particularidades de cada paciente.

Palavras-chave: Psicoterapia. Terapia. Psicoterapéutica.
R-76 COMORBIDADES DO TRANSTORNO BIPOLAR

Rodrigo Freitas da Costa!, Emanuela Araujo da Silva?
Michelly Camilo Nogueira do Carmo®

1.Médico Residente do Programa de Psiquiatria,
Universidade Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Psicologa, Grupos de Estudos em Transtornos
Afetivos (GETA), Universidade Federal do Cearda (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Estudante de Psicologia, Centro
Universitario Estdicio do Ceard, Grupos de Estudos em
Transtornos Afetivos (GETA), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Trata-se de um capitulo do livro Transtorno Bipolar (TB)
conceitos clinicos e abordagens terapéuticas. Objetivos:
definir comorbidade (CM); definir quais as principais
comorbidades psiquiatricas e clinicas (CMPC) em pacientes
com TB; elucidar como as CMPC podem afetar no curso do
TB; esclarecer sobre as alteragdes clinicas que podem ocorrer
devido a utilizagdo de psicofarmacos (PF) no tratamento do
TB. Metodologia: Foi realizada uma pesquisa de natureza
bibliografica no periodo de setembro a outubro de 2017
tendo como fontes as bases SciIELO, MEDLINE, via PubMed
e outras obras atuais relacionada aos principais estudos
publicados sobre TB ¢ CMPC. Resultados da revisao: A
CM ¢ uma ocorréncia de duas ou mais entidades nosolégicas.
Os principais transtornos psiquidtricos associados ao TB sdo:
t. do déficit de atengdo e hiperatividade; t.de ansiedade; t.
alimentar; t. obsessivo-compulsivo; t. por uso de substancias
e t.de personalidade. O paciente bipolar que tem uma ou
mais CMCP pode apresentar perda da funcionalidade, piora
da sua qualidade de vida, e agravo dos seus sintomas. O
uso prolongado de PF pode acarretar alteragdes renais,
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dermatolégicas e endocrinas. Conclusdo: As CMPC sao
frequentes nos pacientes com diagnostico de TB. Essa
associagao dificulta 0 manejo e aumenta a morbimortalidade
desses pacientes.

Palavras-chave: Transtorno Comorbidade.

Tratamento.

bipolar.

R-77 TRANSTORNOS RELACIONADOS A TRAUMAS E
ESTRESSORES

Tayana Leandro Pinheiro!, Lia Lira Olivier Sanders?, Amanda
Santos Rodrigues®, Monica Sales Farias®, Daniel Levy Furtado
Soares®

I Médica residente do Programa de Psiquiatria, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Professora,
preceptora do programa de Psiquiatria, Universidade
Federal do Ceara (UFC). Professora, Centro Universitario
Christus (Unichristus), Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Estudante
de Medicina, Centro Universitario Christus (Unichristus),
Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Descrever aspectos clinicos, diagnésticos
e tratamento sobre o tema Transtornos Relacionados a
Traumas e Estressores em um capitulo de livro que aborda
Psiquiatria Geral para médicos generalistas. Metodologia:
Para construcdo do capitulo, foi feita uma revisdo narrativa
de artigos e publica¢des dos ultimos dez anos na area, além
do livro texto referéncia em Psiquiatria clinica (Kaplan &
Sadock) e em Psicofarmacologia (Cordioli). Resultados:
Os transtornos relacionados a trauma e estressores incluem
transtorno de estresse pos-traumatico (TEPT), transtorno de
estresse agudo e transtorno de adaptagdo. A prevaléncia deles
gira em torno de 8% na populagdo geral. Os dois primeiros
caracterizam-se por aumento da ansiedade e do estresse apds
exposi¢do a um evento estressor. Esses eventos podem ser
exemplificados como desastre natural, sequestro, agressio e
sdo suficientemente devastadores para afetar quase todas as
pessoas. Ja os transtornos de adaptagdo sdo marcados por uma
resposta emocional a um evento estressor. Tal evento pode ser
um adoecimento, uma perda financeira ou um problema de
relacionamento. Conclusdes: Concluimos que tais transtornos
tém prevaléncia consideravel na populacdo e que, por muitas
vezes, o médico generalista entrard em contato com pacientes
acometidos por eles, devendo saber identifica-los.

Palavras-chave: Trauma. Estresse. Estresse pos-traumatico.

Area temadtica: Psiquiatria da Infancia e
Adolescéncia

R-78 IMPACTO NA QUALIDADE DE VIDA DA FAMILIA
DE CRIANCAS E ADOLESCENTES COM TRANSTORNOS
MENTAIS

Francisco de Brito Melo Jinior!, Verdnica Maria Gomes de
Carvalho?, Eugénio de Moura Campos®

1 Médico residente do Programa de Psiquiatria da Infdncia
e Adolescéncia, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Preceptora do Programa de
Psiquiatria da Infdncia e Adolescéncia. Médica do Hospital
Infantil Albert Sabin, Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Supervisor
do Programa de Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia.
Meédico do Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC),
Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: Avaliar o impacto na qualidade de vida ligada a saude
em pais de criangas e adolescentes portadores de transtornos
mentais em um ambulatorio de psiquiatria de um hospital
pediatrico e correlacionar com seus dados sociodemograficos.
Método: Trata-se de um estudo transversal, quantitativo e
descritivo que foi realizado na cidade de Fortaleza-CE, no
periodo setembro e outubro de 2018. A populagdo do estudo
foi composta pelos pais dos pacientes que responderam o
questionario sociodemografico e a escala PedsQL — Modulo
de Impacto na Familia, Versdo2.0. Resultados: Os dados
foram analisados ¢ houve correlagdo significativa entre o
PedsQL e: a idade do paciente; a idade do paciente em que foi
observado o inicio dos sintomas; a idade do paciente em que
foi iniciado o tratamento; o paciente praticar alguma religido e
o0 paciente estar participando de psicoterapia. Houve diferenga
significativa no estado civil do pai/mde ¢ na renda familiar
em relacdo a escala. Além disso isolou-se os diagnésticos
mais frequentes e os pacientes portadores de transtorno fobico
ansioso da infancia tiveram correlagdo significativa com a
escala. Conclusao: O estudo revelou dados que podem ser
uteis para o planejamento de a¢des e cuidados dos pacientes e
familiares e na pratica clinica do SUS.

Palavras-chave: Satide Mental. Qualidade de Vida. Psiquiatria
Infantil. Psiquiatria do Adolescente.

Area temética: Radiologia

R-79 SINDROME DE HERLYN-WERNER-
WUNDERLICH: RELATO DE CASO E ACHADOS DE
IMAGEM

Breno Barbosa Nunes', Alana Pereira Lobo', Clovis Régo
Coélho?

1 Médico residente do Programa de Radiologia e Diagnostico
por Imagem, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Médico Radiologista, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard,
Brasil.

Objetivos: Apresentar os achados de imagem que caracterizam
a Sindrome de Herlyn-Werner-Wunderlich, uma rara anomalia
do desenvolvimento dos ductos paramesonéfrio e mesonéfrico,
por meio de um relato de caso. Metodologia: As informagoes
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foram obtidas diretamente por meio de anamnese e acesso
aos métodos de diagnostico por imagem aos quais a paciente
foi submetida durante investigagdo diagnostica. Resultados:
Paciente do sexo feminino, 24 anos de idade, previamente
assintomatica, com historia patologica pregressa de agenesia
renal direita e utero bicorno, como achados incidentais em
ultrassonografia abdominal. Prosseguiu-se investigacdo por
meio de estudo por ressonancia magnética da pelve que revelou,
como principais achados, utero com morfologia didelfo, com
dois cornos e dois colos uterinos, associando-se septo vaginal
longitudinal incompleto e septo transverso em hemivagina
direita, que se apresentava semiobstruida, além de formagdo
cistica na parede anterolateral do ter¢o proximal da vagina,
exibindo hipersinal nas sequéncias ponderadas em T1 e em
T2, sugerindo contetido hematico/hiperprotéico, compativel
com cisto do ducto de Gartner. Conclusido: A sindrome
de Herlyn-Werner-Wunderlich ¢ uma condicdo de dificil
diagndstico clinico, devido a inespecificidade dos sintomas.
O conhecimento dos achados de imagem caracteristicos da
sindrome ¢ fundamental para o diagndstico, possibilitando o
tratamento precoce e a prevencao de complicagdes.

Palavras-chave:  Ductos  Paramesonéfricos. = Ductos
Mesonéfricos. Anormalidades Urogenitais. Imagem por
Ressonancia Magnética. Ultrassonografia.

R-80 MENINGOENCEFALOCELE TRANSESFENOIDAL
TRANSALAR: UM RELATO DE CASO

Jefferson Tavares Pereira Junior', Rafael Santos Correia?
2

1 Médico residente do Programa de Radiologia e Diagnostico
por Imagem, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil. 2 Médico preceptor do Programa de
Radiologia e Diagnostico por Imagem, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: relatar o caso de uma paciente pediatrica, do sexo
feminino, com uma meningoencefalocele transesfenoidal
transalar, cuja incidéncia € de 1:700000 nascidos vivos, e
fazer uma revisao da literatura sobre a condi¢cdo em questdo.
Metodologia: foram realizados exames de imagem, a
saber, Tomografia Computadorizada (TC) e Ressonancia
Magnética (RM), e posteriormente buscas em bases de
dados para construgdo do referencial tedrico. Resultados: os
resultados obtidos expressam o diagnostico de uma entidade
até entdo clinicamente insuspeitada no caso ora relatado e
a raridade da patologia descrita. Conclusio: A importancia
da complementaridade dos diversos métodos de diagnostico
por imagem, na presente situagdo TC e RM, ressaltando o
papel essencial destes no diagnostico e caracterizagdo de
doencgas incomuns e frequentemente desconhecidas foram as
conclusdes a que se chegou com esta pesquisa.

Palavras-chave: Meningocele. Encefalocele. Anormalidades
craniofaciais.

R-81 PERFIL ANUAL DOS EXAMES REALIZADOS
POR RESIDENTES DE RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO

POR IMAGEM DO HOSPITAL UNIVERSITARIO WALTER
CANTIDIO — HUWC - UFC

Walber de Oliveira Mendes', Raimundo Noberto de Lima
Neto?

1 Médico residente do Programa de Radiologia e Diagnostico
por Imagem, Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Médico, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara
(UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Determinar o perfil quantitativo dos exames
com participagdo de médicos residentes de Radiologia e
Diagnoéstico por Imagem (RDI) do Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC) da Universidade Federal do Ceara
(UFC). Metodologia: Estudo retrospectivo, quantitativo,
observacional, realizado através de dados obtidos de sistema de
médico-hospitalar, compreendendo todos exames de imagem
realizados no periodo de margo de 2016 a fevereiro de 2018
no servigo de RDI do HUWC - UFC assinados por residentes
do primeiro, segundo e terceiro ano, respectivamente
denominados R1, R2 e R3. Resultados: Foram realizados
41.893 exames no periodo avaliado, sendo 17.569 radiografias
convencionais (41,9%), 16.820 ultrassonografias (40,1%),
3.739 tomografias computadorizadas (8,9%), 1.476 exames
de ressondncia magnética (3,5%), 821 bidpsias (2,0%), 809
radiografias contrastadas (1,9%) e 659 mamografias (1,6%).
A maioria dos exames foram realizados por R1 (63,5%),
seguido de R2 (27,7%) e R3 (8,8%). Das tomografias,
predominaram os exames de medicina interna (74%). Ja dos
exames de ressonancia magnética, predominaram exames de
neuroimagem ¢ cabega ¢ pescoco (43,9%). Conclusoes: Foi
determinado o perfil dos exames de imagem realizados por
residentes no HUWC, permitindo conhecimento detalhado
da demanda no servigo de RDI. Os dados auxiliam no
planejamento das atividades de ensino, com implicagdes
logisticas e operacionais do servico.

Palavras-chave: Radiologia. Estudo observacional. Perfil de
saude.

Area temética: Reumatologia

R-82 PERFIL DAS INTERNACOES NO SERVICO
DE REUMATOLOGIA DO HOSPITAL UNIVERSITARIO
WALTER CANTIDIO - UNIVERSIDADE FEDERAL DO
CEARA

Natalia Jardim Martins da Silva Brasil', Vitor Silva Souza',
Ruy Sampaio Siqueira Neto'!, Leila Patricia Fonseca Oliveira',
Mailze Campos Bezerra?

1 Médico Residente do Programa de Reumatologia,
Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médica, Supervisora do Programa de Reumatologia,
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Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade
Federal do Ceard (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Conhecer o perfil clinico-epidemioldgico
dos pacientes internados na enfermaria de Reumatologia
do Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC).
Metodologia: Estudo descritivo e retrospectivo, dos pacientes
internados no Servi¢o de Reumatologia do HUWC no ano
de 2017. Resultado: O Servico de Reumatologia do HUWC
foi responsavel por 117 interna¢des hospitalares, sendo a
maior parte de pacientes emanados do proprio ambulatério
de Reumatologia. Destes mais de 50% correspondiam
ao sexo feminino. As patologias reumatologicas mais
prevalentes foram o Lupus Eritematoso Sistémico e a Artrite
Reumatoide, sendo a maioria devido a exacerbacbes da
doenga ¢ a coexisténcia de infecgdes. Boa parte dos pacientes
apesentavam alguma comorbidade prévia, dentre elas as
mais encontradas foram a Hipertensdao Arterial Sistémica,
seguida do Diabetes Mellitus, muito influenciadas pelo uso de
corticoides no tratamento de sua doenga de base. Conclusiao:
O conhecimento do perfil dos pacientes atendidos em
um servigo médico ¢ de fundamental importincia para o
planejamento de agdes preventivas e curativas. E sabido que o
acesso aos centros especializados é, muitas vezes, dificil, e as
doengas reumatoldgicas sdo um bom exemplo desse cenario.
A internagcdo ¢ um indicador indireto da resolubilidade
ambulatorial, uma vez que a atengdo ambulatorial de boa
cobertura e qualidade sdo capazes de reduzi-las.

Palavras-chave: Internagdes. Doencas reumatologicas. Perfil
clinico-epidemiologico.

R-83 DERMATOMIOSITE POR ANTICORPO ANTI -
PM100 E ANTI — PM75: RELATO DE CASO

Vitor Silva de Souza!, Natalia Jardim Martins da Silva Brasil',
Leila Patricia Fonseca Oliveira', Ruy Sampaio de Siqueira
Neto!, Leonardo Ribeiro Sampaio?, Mailze Campos Bezerra’

1 Meédico vresidente do programa de Reumatologia,
Universidade Federal do Cearda (UFC), Fortaleza, Ceard,
Brasil. 2 Médico preceptor do Programa de Reumatologia,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 3 Médica,
Supervisora do Programa de Reumatologia, Hospital
Universitario Walter Cantidio (HUWC), Universidade
Federal do Ceara (UFC), Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivos: Relatar caso raro de dermatomiosite relacionado a
anticorpoanti-Pm/Scl. Metodologia: Relato de casode paciente
ambulatorial com revisao de prontuario. Resultados: Paciente
masculino, 37 anos, com poliartralgia de maos, cotovelos e
pés ha 3 anos, associado as lesdes eritematodescamativas.
Diagnosticado com psoriase em agosto/2016, tratado
com metotrexato e prednisona com pouca melhora. Em
fevereiro/2017, iniciou adalimumabe devido persisténcia
dos sintomas. Ao exame fisico: sinal de Gottron, Heliotropo
e maos de mecanico; artrite em maos, cotovelos e joelhos;
creptagdes em bases pulmonares. Exames laboratoriais: FAN
1:640 nucleolar pontilhado, elevagdo de transaminases e

CPK. TCAR: infiltrados intersticiais em bases pulmonares,
RM de bacia: inflamag¢ao muscular. Anti-PM100 e Anti-PM75
positivos. Paciente diagnosticado com dermatomiosite anti-
Pm/Scl e tratado com azatioprina e prednisona evoluindo
com melhora do quadro clinico. Conclusdes: Paciente com
doenga rara, com anticorpo presente em 1-3% dos pacientes
dermatomiosite. Caracteristicas da dermatomiosite associada
ao anti-PM/SCL: meia idade, preponderdncia masculina,
doenga pulmonar intersticial, miosite, lesdes de Gottron,
maos de mecanico ¢ lesdes eritematodescamativas em regido
plantar. Rastreio de doengas malignas € necessario.
Palavras-chave: Dermatomiosite. Esclerose sistémica.
Miosite. Pneumonite intersticial. Auto anticorpos.

Area tematica: Urologia

R-84 UTILIZACGAO DO ACIDO TRANEXAMICO NA
REDUCAO DA PERDA SANGUINEA APOS A RESSECCAO
TRANSURETRAL DE PROSTATA (RTUP)

Davi Aragao Alves da Costa!, Alexandre Saboia Leitdo Junior?,
Rommel Prata Regadas®, Ricardo Reges Maia de Oliveira*

1 Médico residente do Programa de Urologia, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Fortaleza, Ceard, Brasil. 2 Meédico,
Supervisor do Programa de Urologia, Hospital Universitdrio
Walter Cantidio (HUWC), Fortaleza, Cearda, Brasil. 3
Meédico preceptor e coordenador do Programa de Residéncia
Meédica em Urologia, Hospital Universitario Walter Cantidio
(HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC), Fortaleza,
Ceara, Brasil. 4 Médico preceptor do Programa de Urologia,
coordenador do Servigo de Urologia, Hospital Universitario
Walter Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceard
(UFC), Fortaleza, Ceard, Brasil.

Objetivos: Foi investigado a utilizagdo do acido tranexadmico
na redu¢do da perda de sangue apds a resseccao transuretral
da prostata (RTUP). A duracdo da sondagem vesical, o tempo
de internagdo ¢ de irrigagdo da sonda vesical foram avaliados.
Metodologia: Trata-se de estudo prospectivo, randomizado,
com 30 homens submetidos a RTUP por obstrugdo
infravesical, atendidos em centro terciario do sistema publico
de saide de Fortaleza-CE. Os individuos foram divididos
em dois grupos, o grupo 1 usou o acido tranexamico intra
e pos-operatorio € o grupo 2 ndo o fez. Resultados: A
randomiza¢do foi satisfatoria, ndo havendo diferenca
estatistica entre os grupos em relagdo ao tamanho da prostata,
valor do PSA pré-operatorio. Ndo houve diferenca estatistica
entre o tempo de internamento, duracdo de irrigagdo da sonda
vesical e tempo de permanéncia da mesma entre os grupos.
Em ambos os grupos ocorreu queda da hemoglobina, sem
diferenca estatistica entre os grupos. Quanto ao hematocrito,
houve diferenga estatistica entre os grupos, com o valor do
hematocrito maior no grupo de intervencéo. Conclusdo: Nao
identificamos vantagens no uso do 4cido tranexamico no
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desempenho da RTUP em relagdo a diminui¢cdo da perda de
sangue, duracdo da sondagem vesical, duracdo da internagdo
hospitalar e irrigagdo da sonda.

Palavras-chave.  Hiperplasia  prostatica. =~ Ressecgdo
transuretral da prostata. Sangramento. Acido tranexamico.

R-85 ADRENALECTOMIABILATERALLAPAROSCOPICA
EM PACIENTES COM HIPERPLASIA ADRENAL
SECUNDARIA A DOENCA DE CUSHING

Jodo Henrique Pinheiro de Menezes Barreto', Akemy Allyne
Menezes Barreto de Carvalho?, Alexandre Sabodia Leitdo
Janior’, Rommel Prata Regadas!, Ricardo Reges Maia de
Oliveira’

1 Médico residente do Programa de Urologia, Universidade
Federal do Ceara (UFC), Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Fortaleza, Cearda, Brasil. 2 Médica
endocrinologista, Hospital e Maternidade Zilda Arns,
Fortaleza, Ceara, Brasil. 3 Médico preceptor do Programa de
Urologia, Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC).
Meédico, Santa Casa de Misericordia, Fortaleza, Ceara,
Brasil. 4 Médico, Supervisor do Programa de Urologia,
Hospital Universitario Walter Cantidio (HUWC), Hospital
Geral César Cals, Fortaleza, Ceara, Brasil. 5 Médico,
Chefe do Servigo de Urologia, Hospital Universitario Walter
Cantidio (HUWC), Universidade Federal do Ceara (UFC),
Fortaleza, Ceara, Brasil.

Objetivo: relatar os casos clinicos de pacientes portadores
de Hiperplasia Adrenal secunddria & Doenca de Cushing
refrataria a adenohipofisectomia transesfenoidal e as terapias
medicamentosas que necessitaram de adrenalectomia
bilateral laparoscopica para controle do hipercortisolismo.
Metodologia: foram realizadas anamneses e exames
fisicos das trés pacientes portadoras de Doenca de Cushing
submetidas a adrenalectomia bilateral laparoscopica, revisao
dos prontudrios para descri¢cdes dos casos clinicos e revisao
da literatura nas bases cientificas do PubMed/MEDLINE.
Resultados: trés pacientes jovens com Doenca de Cushing
refratarias ao tratamento neurocirargico ¢ medicamentoso
apresentaram melhora na qualidade de vida, resolugdo do
hipercortisolismo através da normalizacdo dos exames
laboratoriais apds a adrenalectomia bilateral laparoscopica.
Tempo médio de permanéncia hospitalar foi de 4,6 dias, sendo
detectada apenas uma complicagdo pds-operatoria. Conclusio:
a adrenalectomia bilateral laparoscopica deve ser considerada
no algoritmo de tratamento para pacientes com persisténcia
do hipercortisolismo secundario a Doenga de Cushing apds
falha da terapia medicamentosa e adenohipofisectomia
transesfenoidal, especialmente em pacientes que apresentam
graves manifestacdes clinicas do hipercortisolismo ou desejam
engravidar, melhorando a qualidade de vida e o controle
clinico da doenga.

Palavras-chave: Sindrome de Cushing. Doenga de
Cushing. Hiperplasia adrenal. Adrenalectomia bilateral
laparoscdpica.
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