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Caros Congressistas,

Em 1983, um grupo de académicos, fundou uma sociedade
que tinha por objetivo elevar o nivel de formacéo cientifica dos
profissionais e estudantes deste centro, e assim nasceu

nossaquerida SUMEP.

Hoje, no XXIV Congresso da SUMEP, IX Congresso Paulista
Académico e VIl Encontro Local de Iniciacdo Cientifica,

veremos o crescimentoda "NOSSA” entidade.

Gracas ao apoio de todos os seus membros € colaboradores,
terminamos nosso ano com chave de ouro. Tivemos um bom
numero de trabalhos inscritos com alto nivel de qualidade e
especificidade, mostrando uma evolucao cientificaimportante

para anossa faculdade.

Gostaria de agradecer a todos os membros e colaboradores
da SUMEP, que trabalharam durante um ano para o sucesso
desse nosso evento. Muito obrigado a todos, que de uma

forma ou outra colaboraram para a realizag&o deste evento...

Luis Felipe Garcia Paschoali

Presidente do XIV Congresso da SUMEP,
1X Congresso Paulista Médico Académico
VIl Encontro Local de Iniciacao Cientifica
Presidente da SUMEP
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2° Secretdrio
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MEMBROS DA SUMEP COLABORADORES
Adilio de Paula Bernardes Accacio Almeida Abussamra Junqueira de Andrade
Ana Luiza Rangel Chaves de Oliveira Ariane Melaré Ramos dos Santos
Angelo Carneiro Bonadio Bianca Ribeiro Rodrigues
Bruna Heloise Melikardi Rossi Camila Fiorin Franzi :
Carla Rabello Cléber de Moraes Motta !
Fernanda Figueiredo de Oliveira Daphine Centola Grassi
Guilherme Lippi Cantelli David Gongalves Nordon
Juliana Maria Martins Gongcalves Jéfito Cordeiro Junior
Luis Felipe Garcia Gongalves Lenita Machado Glass
Marcio Gimenez Mauricio Kazuyoshi Minata
Maria Beatriz Coelho Gozzano Maysa Amanda Ferrari Rissi 22[ 1 0
Mariana Machado Forti Natalia Belo Rodrigues L
Nadia Pesce Dias Natalia Hladyszczuk de Sales
Rafael Birelo Martins Nathalia Gaspar 18:30h Abertura (entrega de material)
Raquel Aparecida de Oliveira Sara Carrel Silveira
Sarah Trambaioli Machado Tyago Araujo Almeida 19h Dr. Paulo Paredes Paulista

Tatiana Milunovic Lobo Rosa (Aneurisma de Aorta e Endoproteses)

Vivian Fabbri
) Eduardo Leme Braz
20:30h (Como funciona um banco de olhos?)
20:30h Dra. Albertina Duarte
AGRADECIMENTOS REALIZACAO : (Gravidez na adolescéncia)
Envolve Gestado SUMEP - Sociedade Universitaria Médica de
Unimed Sorocaba Estimulo a Pesquisa

Sociedade Médica de Sorocaba
Centro Académico Vital Brazil

Pfizer
SPA Med S b
Flgrisrgigca : - 23[ 10

Estacionamento Rock Park
Livraria e Papelaria Pimenta A 0 i
| 10 - 12h presentagdes Orais dos

Café Santa Fé
Padovanella Ristorante Trabalhos da SUMEP

Dr. Nelson Brancaccio (ratologia Especializada) T —_
rais aos
15 -17h 2P S

Trabalhos da SUMEP

19h Dr. Roberto Betti

PAIIBEII IA (Sindrome Metabdlica)
PIBIC
PUC - SP Dr. Martti Antila

20:30h (Alergia dermatolégica na pratica:Uma realidade
da clinica ao cirurgido.)

20:30h Dra. Mirian Hatsue Honda

(Cancer de cabega e pescogo.)
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09 - 19h 16° encontro de Iniciagao Cientifica da
- PUC-SP (Campus Monte Alegre)

Dr. Adriano Navarro
19h (Presos em ferragens: conduta do médico
no local do acidente.)

Dr. Marcelo Mudo
20:30h (Neurocirurgia: O que todoclinico geral
gostaria de saber e tem medo de perguntar.)

0Q: L . ¥
10 - 18h 1° Simpdsio Discente da PUC-SP

(campus Sorocaba)

18:30h Dra. Cristina Faro (Cirurgia Intra-uterina)

19:30h Encerramento (Ceriménia de Premiagao)
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ABLACAO POR RADIOEREQUE’NCIA DE TUMORES HEPATICOS
PRIMARIOS E METASTATICOS — EXPERIENCIA DE 125 CASOS

CHAIB E, MELLO MB, LARUA R, DJEHIZIAN RK, BERTOCO AL, BERNARDO EA, CONDI GA,
RIBEIRO JR, SAADWA

Introdugdo: A ablagdo por radiofreqiéncia (RFA) de tumores hepaticos
primarios e metastaticos trata-se de um método efetivo para o tratamento e
paliagio de tais neoplasias. Pode ser utilizada em nédulos com até 3-4 cm de
didmetro, comnao mais do que trés lesdes a ser tratadas, sendo o procedimento
passivel de execucdo via laparotomia, laparoscopia e percutdnea.
Freqiientemente vernsendo aplicado como ponte para o transplante assim como
metodo alternativo nos tumores recorrentes apds ressecgdo. Objetivo: Analisar
aradioablacdo como técnica alternativa de ressecgéio hepatica e os eventos pos-
operatérios dela decorrentes, Metodologia: Estudo prospectivo e nao
randomizado de 125 pacientes com diagnostico histoldgico positive para
tumores hepaticos primaros ou metastaticos, sem evidéncia clinica, radiolégica
ou intra-operatéria de doenga extra-hepatica. Resultados: 59 mulheres ¢ 66
homens com média de idade de 60,8 anos, nos quais a (RFA) foi aplicada por via
percutdnea ou por meio de laparotomia no tratamento de 192 lesées. O grupo foi
composto por 47 casos de carcinoma hepatocelular, 61 casos de metastase de
tumor colorretal, 06 casos de metastases de carcinoma neuroendocrino, 04
casos de metastase de tumorde mama, 04 casos de colangiocarcinama, 01 caso
de metastase de tumoer de pancreas, 01 caso metastase de tumor renal e 01 caso
de metastase hepatica de leiomiosarcoma. Amédia de lesdes tratadas foi de 1.50
lesfes por caso com um tamanho médio de 3,69 cm por leséo). A morbidade
associada ao método foi de 25,6% e a mortalidade de 3,2%. Observou-se uma
taxa de recorréneia apas o procedimento de 13,6%.em madia 10,5 meses apés a
ablacdo. Discussdo: A RFA & um procedimento seguro, que pode ser utilizado
em pacientes com reserva hepatica comprometida {Child B e C) e através de
diferentes via de acesso, sendo que no grupe de pacientes candidatos ao
transplante hepétice demonstra ser uma importante ponte para o procedimento,
dando ao paciente a chance de permanecer livre de doenga ou ao menos
apresenta-la controlada até o momento do transplante. Conclusdes: Nas
doengas metastaticas o procedimento nao substitui o tratamento operatdrio
porém, quando associado a outros meétodos, como a propria cirurgia,
quimicembolizagéo transarterial e apés as recorréncias tumorais, aumenta as
possibilidades de o do paciente permanecer livre de doenca.

ORTALIDADE MATERNA NO CONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA

IGUEIRA, LV,;GRILLO, 8.5.; NOVQ, J.L V.G,

ONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO - CCMB DE
OROCABA

BJETIVO:; Neste estudo avaliou-se a assisténcia prestada as gestantes que
voluiram para dbito materno, em atendimento primario ou secundario (como
etaguarda apbs serem medicadas em postos de salde e outros hospitais), e a
xperiéncia adquirida no Conjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS).
ETODOLOGIA: Foram analisados os prontudrios de gestantes, parturientes
Jou puérperas, na faixa etaria de 10 a 49 anos, assistidas no CHS, e que
aleceram de 01/01/2004 a 31/12/2006. Os recém-nascidos oriundes destas
acientes, também séo estudados nesta pesquisa. As caracteristicas maternas
nalisadas foram: idade, escolaridade, cor, estado civil, profissdo, gestagbes e
aridade pregressas, idade gestacional, assisténcia pré-natal, alem de
ransferéncias de outros hospitais, tipos de partos ocorridos, avaliagao dos
‘ecém-nascidos, o local do obito e possiveis evitabilidade elou inevitabilidade
os obitos, classificados como diretos, indiretos e tardios. Estudaram-se nos
onceptos as repercussées decorrentes das alteragbes maternas. Os dados
btidos foram inseridos para uma planilha, e os resultados, descritos na forma
e tabelas. RESULTADOS: Foram constalados 14 Obitos, sende gue desles
0% ocoerreram no ano de 2006, 35,72% em 2005 e 14,28% em 2004,
bservou-se um predominio de mulheres da raga branca (71 43%), de faixa
taria entre 29 e 39 anas, ndo casadas (50%) e que nenhuma chegou a cursar
ensino superior. A grande maioria (92, 85%) era oriunda de cidades
ircunvizinhas e 57,14% teve assisténcia secundaria, As pacientes que
aleceram eram, em sua maioria multiparas (71,42%), realizaram . )
companhamento pré-natal em 58,15%. Foram internadas para assisténcia
hospitalar em idade gestacional prevalente de 20 a 35 semanas (64,29%). Em
/3 das pacientes o estado geral 4 admissao hospitalar era grave, praticando-
se parto cesareo em 58,34%, auxiliados alravés de anestesia geral (50,00%).
m relag@o aos recém-nascidos a vitalidade esteve presente na metade deles
orém, eram na maioria de baixo peso (46,84%), Foi evidenciada a prevaléncia
a morte materna direta (na ordem: infecgfes, hipertenso especifica e
emorragias). CONCLUSOES: A mortalidade materna representa um grave
roblema de salide publica. Ha uma urgente necessidade de se reformular o
istema de satide, favorecendo a informagéo a comunidade sobre os riscos da
estagdo.

PREVAL&NCIA DE SOBREPESO E OBESIDADE EM ESCOLARES
DINI, L.Y.; PEREIRA, G.P.; COSTA, C.D.

Pantificia Universidade Catolica de Sac Paulo Faculdade de Ciéncias
Médicas de Sorocaba.

!NTRODUCF\D:A obesidade & um distirbio nutricional e metabdlico, de
origem multifatorial, traduzido por um aumento de tecido adiposo. As
medificagdes no perfil nutricional das populagdes, nas Ultimas décadas
caracterizam-se pelo aumento da obesidade e redugéo nas prevaléncias de
desnutrigdo entre adultos e criangas, especialmente pelas mudangas nos
hébitos de vida. A obesidade infantil € um distarbic de interesse crescente, ja
que se observa um aumento em sua prevaléncia e por causar complicagdes
futuras, OBJETIVO: Avaliar e comparar a distribuigido de sobrepeso e
obesidade em criangas de primeira a quarta séries do ensino fundamental,
sendo uma escola particular, Colégio Integrado Veritas, e uma ptliblica, Escola
Municipal de Ensino Infantil e Ensino Fundamental Lucinda Rodrigues, na
area de Sorocaba, METODOLOGIA: C trabalho baseou-se em aplicagéo de
questionario aos pais de primeira a quarta séries das escolas participantes,
calculo do indice de Massa Corporal (IMC) através da férmula peso em
Kgfaltura em m? e calculo da relagao cintura/quadril. RESULTADOS:
Observou-se um lotal de 143 alunos na escola particular e 73 alunos na
escola plblica, Em relagéio & escola particular, dos 143 alunos, 75 (52,4%)
estavam entre os percentis 25 e 85 (normal) do IMC e 54 alunos (37,8%)
acima do percentil 85 (sobrepeso e obeso) do IMC; a relagéo cintura/quadril
predominante foi entre 0,8 e 0,95, representada por 108 (75,5%) alunos.
Dentre as 35 meninas da escola pablica, 18 (51,4%) estavam entre os
percentis 25 e 85 do IMC e 26 (74,2%) apresentaram relagdo C/Q entre 0,8 e
0,95, enguanto gue dos 38 meninos da escola publica, 21 (55,2%) estavam
entre os percentis 25 e 85 do IMC e 31 (81,5%) alunos apresentaram relagao
C/Q entre 0.8 e 0,95. DISCUSSAQ: Considerando-se a crescente importancia
do tema obesidade infantil, bem como a caréncia de dados, é relevante um
estudo da distribuicdo desse problema, visando conhecer sua magnitude em
nosso meio. Observou-se que a distribuicdo de sobrepeso e obesidade entre
os alunos de 1 a 4° series € elevada, sendo necessario acompanhamento
por nutricionista e estimulo a atividade fisica para as criancas, a fim de evitar
complicacées da obesidade no futuro.

PREVALENCIA DE FATORES DE RISCO PARA SINDROME METABOLICA

‘|EM PRIMEIRO E SEXTO ANISTAS DO CURSO DE MEDICINA DO CENTRO

DE CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS DE SOROCABA (CCMB-PUC/SF)

LIBARDI, M.C.; IGARASHI, M. H.; ZILLO, C. M.; RAMOS-DIAS, J. C.,
SENGER, M. H.
FACULDADE DE CI&NCIAS MeDICAS DE SOROCABA — PUC/SP

Introdugao: A Sindrome Metabdlica (SM) e um tr‘anslomn complexo da s_a_\ude.
representado por um conjunto de fatores ds risco cardiovascular. Tem sido
constatado maior incidéncia desses fatores de risco, mesmo em populagies
jovens. Objetivos: Avaliar a existéncia de fatores-de nsco para SM em alunos
do 1° e 6° ano do Curso de Medicina do CCMB-FUC/SP, analisar a presenca
de alteracfes no perfil metabdlico nesses dois grupos & compara-las.
Metodelogia: Avaliames 50 aluncs de cada ano, por meio dos seguinies
dados; sexo, idade, peso (kg), altura (m), indice de massa corporea (IMC;
kg/m2), cintura (CA; cm), composi¢do corporal per bioimpedéncia (massas
magra -kg e percentual de massa gorda relative ao peso), pressao arterial,
glicemia capilar (mg/dl) e colesterol capilar (mg/dl). Resultades: Os mais
significantes foram aqueles relacionados ao IMC e a composigdo corporal, No
primeiro ano, 5 alunos foram classificados como sobrepeso e 4 como obesos.
Além disso, 90% dos homens e 80% das mulheres apresentaram massa
gorda acima do percentil 50 para faixa etaria. No sexto ano, 8 alunos foram
classificados como sobrepeso; 100% dos homens e 93% das mulheres
apresentaram massa gorda acima do percentil 50 para faixa etéria. Ainda, o
percentual de massa gorda dos sexto-anistas foi significativamente maior que
os do primeiro-anistas, enquanto a massa magra foi semelhante nos dois
grupos. Conclustes: Os dados obtidos revelam a existéncia de fatores de
risco para SM, mesmo em uma populagac ainda jovem e mais treinada para
perseguir as medidas de prevencdo dos fatores de risco para SM
PIBIC/CNPq. Palavras-chave: Sindrome metahdlica: risco cardiovascular;
gordura corporal
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ESTUDO EPIDEMIOLS6GICO DAS DERMATOSES PRé-CANCEROSAS
DIAGNOSTICADAS NA “CAMPANHA NACIONAL DE PREVEN¢aO AO
caNCER DE PELE/2005" NA CIDADE DE SOROCABA.

RODRIGUES, B.A., GARCIA, M.S,; SIMIS, T,; SIMIS, D.R.C.
Faculdade de Ciéncias Médicas de Sorocaba — PUC-SP

Introdugao: A eticlogia multifatorial das dermatoses pré-cancerosas demonstra a
importante participacéo de fatores extrinsecos/ambientais (principalmente a
exposi¢do solar) e intrinsecos, que podem atuar isoladas ou associadas ne
desencadeamento das lesDes pré-cancerosas e dos canceres de pele. O
diagnostico precoce é estratégia importante para reducéo dos custos e melhora
do progndstico da doenga. O estudo visou tragar um perfil dos individuos que
compareceramna "Campanha Nacional de Prevencgdo ao Cancer de Pele/2005°
e que foramdiagnosticados com dermatose pré-cancerosa. Métodos: Baseou-se
na coleta e analise dos dados epidemiclégicos dos individuos com lesdo pré-
cancerosa. Analisou-se: distribuicao dos pacientes de acordo com sexo e idade
(p=0,200}, relag@o entre exposicio solar e historia pessoal de céncer de pele
(p=<0,01) & correlag&o entre exposicdo solar e localizagdo da dermatose pré-
cancerosa (p=0,1000). Resultados: Foram identificados 279 (28,9%) pacient

portadores de algum tipo de les&o precursora do cancer de pele. Deste grupo,
169 eram do sexo feminino. A maioria dos pacientes possuia o tipo de pele
branca (88,7%), se expunham ao sol sem protegéio solar (58,2%), néo tinham
historia pessoal (70,8%) e familiar de céncer de pele (74 ,4%). Conclusao: O perfil
da paciente com dermatose pré-cancerosa constitui-se: mulher, 59 anos, pele
branca, sem histdria pessoal ou familiar de céncer de pele, que ndo usa protetor|
solar e com lesdo ha mais de 3 anos localizada na cabeca.

CURADORES E SUAS DORES: ADEQUAgA0 SOCIAL, QUALIDADE DE
VIDA E SINTOMAS DEPRESSIVOS EM AUXILIARES DE ENFERMAGEM

GABRIEL SA; TRISTEO CK; COSTADB; JOB JRPP
FACULDADE DE CI&NCIAS MéDICAS DE SORCOCABA — CCME/PUC-SP

OBJETIVOS: Avaliar a qualidade de vida, a adequagao social e a presenca de
sintomas depressivos em auxiliares de enfermagem. Correlacionar as variaveis
citadas acima com idade, estado civil, tabagismo, consumo de bebidas
alcodlicas, tipo de religiio, nimero de empregos e numero de filhos.
METODCLOGIA: 173 auxiliares de enfermagem. Média de idade: 33.1846.62
anos. Questionarios utilizados: Indice de Qualidade de \ida de Ferrans & Power;
Social Adjustment Scale-Self Report & Escala de sintomas depressivos do Centro
de Estudos Epidemiclogicos. 1a Analise: pacientes divididos quanto a qualidade
devida, emsatisfatdria ou ndo satisfatéria. 2a Andlise: pacientes divididos quanto
a adequacdo social, em adaptadas ou ndo adaptadas. 3a Andlise: pacientes
divididos quanto aos sintomas depressivos, em presenga ou auséncia de
sintomas depressivos. 4a Analise: correlagdo da qualidade de vida, adequagéo
social e sintomas depressivos com estado civil, tabagisme, consumo de bebidas|
alcodlicas, tipo de religido, nimero de empregos e nimero de filhos.
RESULTADOS: 80% das auxiliares de enfermagem apresentaram boa qualidade
devida, 75% apresentaram boa adequacdosocial e 58% apresentaram sintomas
depressivos. As auxiliares de enfermagem com qualidade de vida alterada
consumiram mais alcool (p=0.031) e exibiram mais sintomas depressivos e pior
adequacao social (p=0.001) do que as auxiliares de enfermagem com qualidade
devida satisfatoria. As auxiliares de enfermagem com adequacéo social alterada
consumiram mais alcool (p=0.002), exibiram maior prevaléncia de pessoas
tabagistas (p=0.009) e exibiram mais sintornas depressives (p=0.003) do que as
auxiliares de enfermagem com boa adequag@o social. CONCLUSAQ: Este
estudo sugere ndo haver um aumento na alteracio da qualidade de vida e da
escala de adaptacgdo social entre as auxiliares de enfermagem; porém ha a
presenca de sintornas de depressao entre as mesmas. Apesar do sofrimento
habitualmente vivide, do actimulo de tarefas domésticas e da dupla jornada de
trabalho, chama a atengéo o fato de que 80% das auxiliares de enfermagem
possuem qualidade de vida satisfaloria e estdo socialmenle adaptadas,

ESTUDO SOBRE A QUALIDADE DE VIDA EM PACIENTES PORTADORES
DE OSTEOARTROSE DO AMBULAT6RIO DE REUMATOLOGIA DO
CONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA-SP

UOB,J.R.P.P.1, NOVAES, T.C.D.2BOMTCRIN, K. V. P.2

H-Departamento de Medicina - Faculdade de Medicina da Peontificia
Universidade Catdlica de Sao Paulo

2-Curso de Medicina — Faculdade de Medicina da Pontificia Universidade
Catdlica de Sao Paulo

A doenca articular degenerativa, ostecartrose, se caracteriza por dor, rigidez e
perda da mobilidade, causada por uma perda progressiva da cartilagem
articular. Estudos revelam que a doenga provoca debilidade funcional do joelho e
Quadril - o que atrapalha o caminhar e subir escadas, sendo a maior causa de
colocago de proteses. Alémdisso, a dor é o sintoma mais importante e comum,
Hue possui intensidade variavel, podendo ser leve ou muilo intensa,
prejudicando a qualidade de vida do paciente. Segundo dados do ministério da
saude ¢ uma doenga que atinge mais mulheres do que homens e é considerada
8 principal causa de invalidez no mundo. Ademais, 0s principais fatores de risco
Bdo: homens negros s&o mais acometidos que os brancos; mulheres com
Pstecartrose e com uma densidade mineral ossea menor tém uma evolugio
mais rapida da doenca. O principal objetivo desta pesquisa foi estudar a
Aualidade de vida em pacientes com essa enfermidade. Foram aplicados trés
Auestionarios (HAQ, Mini Exame do Estado Mental e Perfil do Paciente), para
tada paciente independente de raga, idade e sexo. O trabalho baseou-se em
Pesquisas bibliograficas e artigos de revistas, © desenvolvimento desse
rabalho foi de grande importancia, uma vez que pudemos observar que a
Dstecartrose continua sendo de pouco conhecimento pela populacdo, bem
Fomo as suas conseqiéncias. llustrando, muites pacientes procuram auxilio
Imedico quando a doenca ja esta mais avancada, tendo sua qualidade de vida
Comprometida. Portanto, embora a osteoartrose ainda ndo tenha cura, uma
d""_“'Qag;éo mais esclarecida da doenga, nos postos de salde, sera de grande
valia para a populagao, pois uma procura precoce do auxilio medico implicara
fum retardamento da progressao das conseqiiéncias desta enfermidade, bem
Foma numa menorinfluéncia na qualidade de vida desses pacientes.

AVALIAGAO DA QUALIDADE DE VIDA E PRATICA DE HABITOS SAUDAVEIS
EM PRIMEIRO E SEXTO ANISTAS DO CURSO DE MEDICINA DO CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS EBIOLOGICAS DE SOROCABA (CCMB-PUC/SP)

LIBARDI, M.C., ZILLO, C. M,; IGARASHI, M. H.; SENGER, M. H.; RAMOS-DIAS,
J.C
FACULDADE DE CI&éNCIAS MéDICAS DE SOROCABA — PUC/ISP

Introducéo; A qualidade de vida (QV) associada ao estilo de vida de um individuo &
um dos fatores determinantes de sua salide. Seus habitos nutricionais, vicios e a
pratica de atividades fisicas diarias tém grande influéncia no funcionamento de seu
organismo, por isso valoriza-se a aquisigac e manutengdo da pratica de habitos
saudaveis, visando & prevengao de doengas. Objetiver Avaliar a qualidade devida, a
pratica de atividade fisica, o consumo de alcool € o tabagismo em primeiro € sexto
anistas do Curso de Medicing & comparar os dados obtidos nesses dois grupos.
Metodologia: Avaliamos 50 alunos de cada ano, usando questionarios padronizados
sobre tabagismo, etilismo, pratica de atividade fisica e QV, Resultados: Obtivemos
um ndmero pequeno de fumantes, onde apenas guatro alunos (8% do primeire ano
tém o habito de fumar, enquanto no sexto ano encontramos somente dois tabagistas
(4%), sendo um ocasional e o outro consumideor de 10 cigarros/dia, © consumo de
bebidas alcodlicas foi grande nos dois grupos, porém a maioria o faz de forma
ocasional ou de uma a duas vezes/semana. Amaloria dos alunos faz atividade fisica
por lazer (88% no primeiro ano e 82% no sexto ano), Na QV, a pontuacZo foi alta &
houve diferenga estatistica apenas no dominic de relagdes sociais. Conclusdo, Esse
estudo demonstra que os alunos do primeiro e do sexto anos nao apresentaram
muitas diferengas nos parametros avaliados. Quanto 2 QV, o primeiro anista mostrou
que esta se adaptando a um novo ambiente, e o sexto anista, apesar da maior
pressao pela proximidade dotérmino do curso, carga horaria e estresse de plantdes,
ndo apresentou diferengas significativas em relagdo @ OV Entretanto, achamos
interessante o acompanhamento destes alunos ao longo dos anos, Esta
demonstrado que um suporte psicologico e educacional é efetivo em auxiliar o aluno
a melhorar os seu estilo de vida, com a pratica de habitos saudaveis através da
autoconsciéncia, auto-estima e melhor conhecimento de sua situagio de vida
FIBIC/CNPg/. Palavras-chave: Qualidadede vida, estilode vida, habitos saudavess.
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ORTALIDADE FEMININA DURANTE O PERIODO REPRODUTIVO NO
ONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA - SP EM 2006

RILLO, §.5.; FIGUEIRA, L.V.; NOVO, J.LV.G.

ONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO — CCMB DE
OROCABA

bjetivo: Nesta pesquisa estudaram-se os obitos de mulheres em idade
eprodutiva (10-49 anos), ocorridos no Conjunte Hospitalar de Sorocaba (CHS),
o ano de 2008. Metodologia: Foram estudados os prontuanos medicos destas
acientes internadas no CHS-SP, que faleceram de 01/01/2006 a 31/12/2008; os
ados obtidos e estudados foram: obito (més, local de ocorréncia, causas
asicas e associadas), sécio-demograficas (idade, cor, estado civil, naturalidade,
srocedéncia, escolaridade, profissdoe), antecedentes pessoais (habitos, vicios,
ioléncia), historias ginecologica e gestacional, causa basica do obito e doengas
ssociadas. Os dados foram inseridos em uma planilha do Excel com: iniciais do
ome, registro geral, e outros dados ja citados. O atendimento assistencial foi
classificade como primario (sem tratamento prévio) e secundario, dependendo
o local de origem. Resultados: Entre 01 de janeiro a 31 de dezembro de 2006
correram no CHS 114 obitos, 67 deles (58,77%) receberam atendimento
rimario, 57 (50,0%) casos, atendimento secundario, totalizando 815 dias de
nternagao, com duragdc média de 7.4 dias e tempo maximo de 61 dias.
revaleceram as pacientes de 40 a 48 anos (40,34%), a distribuigdo das
acientes segundo causas foi de 18 5% causas infecciosas, 21,9% neoplasias,
1,9% doengas cardiovasculares, 7,9% doengas respiratéras, 12,3% de causas
xternas € 17,5% outras causas definidas através do CID em sua 10* edigdo. As
ausa de oObitos maternos foram abscesso hepatico, cardiopatia
escompensada, descolamento prematuro de placenta, perfuragéo de alga
ntestinal com sepsis, rotura de aneurisma cerebral e broncopneumonia.
onclusdes: A mortalidade é elevada, aumenta com a elevacio da idade das
acientes, prevalecendo respectivamente causas cardiovasculares, neoplasicas
infecciosas. A moralidade materna também & expressiva, predominando
sausas obstélricas diretas (infecciosas e hemorragicas). Os Programas de
ssisténcia a Salde da Mulher, ainda hoje s&o deficitarios.

LESAO IATROGENICA DE VIAS BILIARES: RELATO DE CINCO CASOS
WURADO, M. M.; ALBUQUERQUE JUNIOR, M. S.; CONDI, G. A.; SIMIONI,
A, C.; CAMPOS, D. L. P.; MARTINS II, A. L.; SAAD, WA.; RIBEIRO

WUNIOR, M. A. F.
IPONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO

Introdugao: Com o aumento crescente dos métodos diagnésticos
para a colelitiase, observa-se um aumento da incidéncia de
colecistectomias, quer sejam abertas ou preferencialmente
flaparoscopicas, e por conseqliéncia, a ocorréncia das lesdes da via biliar
durante o ato operatorio, levando a maiores taxas de morbimortalidade
dos pacientes. Objetivos: Descrigao de cinco casos incomuns de lesdo
ide vias biliares apos colecistectomias, bem como o tratamento preposto
jpara os pacientes. Metodologia: Anamnese, exame fisico e exames
isubsidiarios. Relato dos casos: Em quatro casos, houve secgdo total da
\ia biliar, necessitando os pacientes de hepaticojejunc anastomose em Y
de Roux. Em outro, a lesdo da via biliar principal foi detectada durante o
iprocedimento laparoscépico, sendo realizada uma colédoco-colédoco
anastomose termino-terminal no mesmo ato operatorio. Todos os
jpacientes evoluiram clinicamente bem. Discusséo: A boa evolugao
clinica dos pacientes foi possivel mediante a corregédo das complicagdes
decorrentes das primeiras cirurgias, sucedida pela escolha do melhor
momento para as reintervencdes cirirgicas e a adequada técnica de
reconstrugdo bileodigestiva. Conclusdes: A arvore biliar é sede de
freqiientes complicagdes apés manipulagdo cir(irgica, sem a devida
identificagao de suas estruturas. Em adigao, é fator importante paraa
melhora dos pacientes o pronto reconhecimento das lesoes e
reintervencao precoce, objetivando reduzir as conseqiiéncias para as
atividades didrias dos mesmos.
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)AVALI,AGRO DA QUALIDADE DE VIDA DE PACIENTES COM LEUCEMIA
MIELOIDE CRONICA EM TRATAMENTO COM O MESILATO DE IMATINIBE

BITTENCOURT K.M., IGARASHI M.H., ALCADIPANI M.S., ABATTIR. E.,
CLIQUET M.G.
FONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE 830 PAULO

Introdugdo: A Leucemia Mieldide Crénica (LMC) teve, nos ultimos anos, grandes
mudangas na terapéutica e no prognostico, inicialmente pelo uso do alfa interferon, e
mais recentemente pelo uso do mesilato de imatinibe {MI}. O tratamento com o
interferon, além de uma eficacia limitada, tinha graves efeitos colaterais. © Ml tem
efeitos adversos mais tolerdaveis e uma perspectiva de progndstico melhor.
Objetivos. Estudar a repercussao do tratamento com o M| na qualidade de vida dos
pacientes com LMC. Metodologiar Utilizames o questionario FACT-BRM (The
Functional Assessment of Cancer Therapy-Blologic Response Modifiers) versao 4
para a avaliagao da qualidade de vida dos pacientes em estudo. O questionario &
dividido em 4 analises. bem estar fisico (PWB), bem estar social/familiar (SFWB),
bem estar emocional {EWB), bem estar funcional (FWE). A entrevista foi realizada
para 16 pacientes no inicio do estudo (1° questionario) e repetida apds 6 meses (2°
questionario), Objetivas: avaliar a possivel evolugado da qualidade de vida ao longo
do tratamento e comparar a pontuag&o em pacientes de acordo com o tempo de uso
do MI {= ou < & meses de tratamento). Resultados: Utilizando o teste de Wilcoxon
para o grupo de 5 pacientes com menos de 6 meses de tratamento observamos,
respectivamente, para o primeiro e segunda questionario: PWB=21/24 pontos (-
7,28%) (T = 4 NS);SFWB= 21/27 pontos (-7,69%) (T=6 NS), EWB=22/20 pontos
(+12,3%) (T=1,5NS) e FWB=14/15 (-13,66%) (T=3NS), Para os 11 pacientes com
mais de 6 meses de tratamento os resultados foram: PWB=25/24 pontos (0%) (T =
85NG ) SFWB=26/26 pontos (0% (T=20 NS}, EWB=23/20 pontos (0%} (T=19,5NS)
e FWE=24/23 (-4%) (T=20,2NS|. Comparando as diferencgas cbtidas entre os dois
questionarios, atraves do teste de Mann Whitney, nos dais grupoes de pacientes (> ou
<de & meses)cbservamos: PWEB=-7,28% e 0 (U= 18 NS); SFWB=-7,69% e 0 (U=23
NG} EWB=+12,5% e 0 (U=19,5NS) e FWB=-13,66% e -4 (U=20NS) NS=Nio
Significante. Conclusées: MNao cbservamos diferencas estatisticamente
significantes quanto a evolugio da qualidade de vida relacionada 2o tempo de
tratamento, o que pode estar relacionade & pequena casuistica e pelo fato de alguns
pacientes apresentarem aceleragao da doenga. No entanto, se compararmos os
resultados obtidos com resultadoes histéricos de uso de alfa intérferon, observamos
resultados muito superieres com o uso do M. PIBIC/CEPE

INQUERITO SOBRE SEXUALIDADE PARA ALUNOS DA aREA DE CieNCIAS
DA VIDA - COMPARA 30 ENTRE OS CURSOS DE MEDICINA, BIOLOGIA E
ENFERMAGEM.

NETO,L.F. 8. LUZ N.M., FREITAS,B.M.M. 0. S, AGUIAR, D. M.
PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATGLICADE S80 FAULO

Estudantes universitdrios constituem grupo composto de adultos jovens
sexualmente ativos que tendem a adiar o casamento e nascimento de filhos em
prol de completar sua educacdo. Estudos demonstram que estudantes de
medicina, a despeito de relatarem conhecimentos relacionados a sexualidade,
nao necessariamente utilizam praticas de sexo seguro. A vida universitaria
contribui para a possibilidade de exercer a sexualidade com maior autonomia,
porque permite aos jovens mudarem seu cotidiano por morarern longe de casa,
onde a liberdade & maior do que a experimentada em seus lares. Em pesquisa
anterior (19886) verificamos que foram nitidas as diferengas entre a freqiiéncia de
virgens no inicie e final do curso medico, bem como sofreu modificactes a
anliconcepgao e a ocomréncia de orgasmos. Em 1997 repetimos esse estudo e
concluimos que os aluncs do Glimo ano conversavam com maior liberalidade
sobre sexo com seus amigos e familiares e tinham conhecimento razoavel sobre
os temas relativos & sexualidade, contudo o conhecimento sobre a pratica do uso
de métodaos anticoncepcionais ainda era restrito. A comparagéo da sexualidade
em diferentes periodos serviu para constatar gque o comportamento em relagéo
ao sexo na Faculdade de Medicina estava mudando e seria necessaria uma
adaptagdo dessa area na educagaoe dos alunos durante sua graduagao, ou ainda

|antes, durante o ensino medio. Avaliamos como estéo os estudantes de medicina

em relagdo & sexualidade no periodo atual. Entrevistamos com questionario
andnimo alunos do 1° e 6°ano de medicina da Faculdade de Ciéncias Medicasde
Sorocaba em 2005 e usamos o Teste Exato de Fischer calculado pelo programa
Stata 8.0 com p bilateral para andlise estatistica, Participaram todos os
esludantes do 1° ano (n=86) e do 6° ano (n=94). Os questionarios foram
aplicados simultaneamente para cada uma das turmas e comparamos os
resultados obtidos entre os anos e entre ossexos.

RELATO DE VIAGEM TECNICA AO MUNICIPIO DE CANANEIA PARA A
CONSTRUCAO DE PROJETO SOCIAL POR ACADEMICOS DA
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DA PUC - SP.

Magalh@es, B.M.; Dravilla, R.B.; Paschoal, LF.G . Da Cruz, J B Viana,
JR.F Kono, SC ' "
PONTIFICIAUNIVERSIDADE CATOLICADE SAQ PAULO {PUC-SP)

Introdugao: As peculiaridades culturais, sociais e ambientais encontradas naregiao
do Vale do Ribeira, no Estado de Sao Paulo, despertaram a interesse de aluncs do
curse de Medicina da PUC-SP em elaborar um projeto social. Realizou-se uma
visita tecnica em grupo, composto por dez alunos de Medicina e um professar do
Mesmo curso, para explorar a realidade local e pesquisar formas de atuagio
Objetivo: Discutir a aproximagdo dos académicos a uma realidade adversa aquela
rotineiramente acompanhada em seu ambiente de estudo, Analisar as atividades
bem sucedidas durante a primeira viagem em grupo a Cananéia; bem como os
Imprevistos ocorfidos, relacionando-os com os préximos passos da elaboragéo do
projeto, Métodos: Os académicos organizaram a visita, junto a Secretaria Municipal
de Salde (SM3) de Canangia. Com acompanhamento de agenles comunitarios de
salide, professore alunos visitaram &reas rurais & urbanas, verificando caréncias do
servigo e formas de intervengao. Em area urbana, foram apresentados 3 médices, 2
Centros de Salde e o asilo municipal. Para o reconhecimento da area rural o grupo
visitou locais onde se realizam procedimentos médicos {1 escola, 1 igreja, 1 Centro
de Saude e 1 galpao) e 10 domicilios, totalizande 6 comunidades rurais. No Ultima
dia foi cancelada uma visita devido a dificuldade de acesso imposta pela chuva,
encerrando-se @ viagem Resultados. Foram registradas necessidades de
intervencao em: sexualidade e alcoolismo, quanto & idade precace e a influéncia do
turismo; drogas, pricrizando reducic de danos; desnutrigia e habitos alimentares.
hipertensao, diabetes; algias e complicagles relacionadas a pratica pesqueira;
entre outras necessidades de abordagem relacionadas 3 atengio basica. Os dados
obtidos foram aqueles destinados ao Sistema de Informagao de Atengdo Basica
(SIAB), referente as familias cadastradas na ESF, sendo que quanto  hipertensao e
diabetes, constam os respectives nlimeros: 273 (3,23%) e 861(10,2%). Acobertura
da ESF, no entanto, nao abrange toda a populagao do municipio. Conclusdes; A
viagem promoveu crescimento pessoal e académico aos participantes. Imprevistos
como os vivenciados devido a chuva e frio em barco e estrada, geraram a
valorizagdo do trabalho dos profissionais locais e a confirmagio do compromisso
destes com a comunidade Reafirmou-se que estio intrinsecas ac homem e seu
estado de saude caracteristicas culturais, ambientais e socio-econamicas.

CONHECIMENTO DOS ESTUDANTES DE MEDICINA SOBRE CaNCER DE
PELE.

RODRIGUES, B.A; GUERTAS, E.S.; LUIZ, CB,; SIMIS, T.; GOZZANO,
LOA, SIMIS, DRC.

Pontificia Universidade Catdlica de Sio Paulo

Centro de Ciéncias Médicas e Biologicas

Introdugdo: O cancer de pele (CP) ¢ o principal responsavel pela incidéncia de;
neoplasia no Brasil. E fundamental que os médicos saibam orientar seus
pacientes de como prevenir esta patologia. O principal objetivo & determinar o
nivel de conhecimento dos estudantes de medicina sobre o CP e sua prevengao,
Metodos: A pesquisa foi baseada na aplicagao de um questionario a estudantes
de uma faculdade de medicina, contendo dados como: sexo, idade, ano de
graduagdo, além de 10 perguntas sobre o assunto (conhecimentos gerais €
habitos pessoais). Foi comparado o conhecimento (% de acertos) entre 0s
alunos que ja tinham recebido algumtipo de orientacdo médica de como se deve
prevenir o CP (Grupo A), com os que ndo tinham recebido orientagdo médica
(Grupo B). Ainda foi analisado o conhecimento entre aqueles que cursaram a
disciplina de dermalologia (quinto e sexto anos) — Grupo C - e os demais (Grupo
D). Os resultados também foram comparados entre os sexos. Resultados:
Foram entrevistados 447 esludantes e destes, 150 eram do Grupo A, 297 do
Grupo B, 136 do Grupo C e 311 do Grupo D, Entre os Grupos A e B houve,
diferenga estatisticamente significante em apenas 2 questdes. Nos dois outros
Grupos (C e D) houve semelhanca estatistica. Conclusdo: O comportamento, 8
atitude e o conhecimento do futuro médico mostraram-se, de forma geral,
regulares e devem ser reavaliados conscientemente para estar integrados.
propiciando a prevencdo do cdncer de pele ao proprio profissional & a0$
pacientes.

[ESTUDO SOBRE A FREQUENCIA DE PROBLEMAS COM ALCOOL E
DEPRESSAO EM DESEMPREGADOS.

BARSOTTI, V..AGUIAR, G.M.F; JOB, J.R PP;NOVO, N.F.
PONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO (PUC-SP) — CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS — SOROCABA/SP

Introducéio: O desemprego pode trazer conseqléncias importantes para a
salde fisica-mental-social dos individuos.Objetivo: Este trabalho teve por
objetivo verificar a freqiiéncia do alcoolismo e depressdo entre individuos
desempregados, através da aplicacdo de dois questionarios: CAGE e o
Inventario de Beck.Metodelogia: Os questionarios foram aplicados em 50
individuos membros do Sindicato dos Metallrgicos de Sorocaba, sendo 25
homens e 25 mulheres, entrevistados individualmente por 2 horas. Os
participantes foram divididos em quatro grupos: individuos com problemas com
alcool, individuos com depressao, individuos com problemas com éalcool e
depressdc e por fim individuos sem problemas com é&lcool ou
depressao.Discussao/Conclusdo; Os problemas com alcool associado a
depressao s&o mais freqliantes nos desempregados do sexo masculino (56%),
enquanto que a depresséo isoladamente ¢ maior nos desempregados do sexo
feminino (60%). Ao confrontarmos homens X mulheres emrelacao a depressao
pudemos notar que ha uma freqliéncia de depressio leve maior nos homens
{52%), enquanto que ha uma freqliéncia maior de depressao moderada a grave
nas mulheres (16%) Dividindo os individuos em hamens X mulheres em relacéo
aos problemas com alcool verificamos que 72% das mulheres nio tem
problemas com alcool ;enquanto que 36% dos homens nao tem problemas com
alcool. Somente 16% das mulheres tém indicativos de problemas com aleonl,
sendo que esta frequéncia é de 44% para homens.A partir destes resultados
pudemos cancluirque tanto a depressé&o e o alcoolismo estéo fortemente ligados
ao desemprego, sendo importante a identificagdo destas duas entidades para
que seja dada adequada assisténcia aos desempregados, possibilitando a volta
destes ao mercado de trabalho o mais rapido possivel.
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NIVEIS DE COLESTEROL E PRESSAO ARTERIAL E SUAS RELAGCOES
ICOM DIETAEM JOVENS DE SOROCABA.

IOSE OTAVIO ALQUEZAR GOZZANO - ORIENTADOR
Departamento de Clinica Médica —Faculdade de Ciéncias Medica e Biologica

ILINNE CHRISTINAPINHEIRO PEREIRA - ORIENTANDA
ICurso de Medicina - Faculdade de Ciéncias Médicae Biologica

Este trabalho visa buscar indices de colesterol capilar e pressdo arterial em
ovens, junto com aplicacao de questionario sobre alimentagao, comparando-os
com grau de sobrepeso e obesidade por IMC, para correlagdo do peso com
niveis de presséo arterial e habitos alimentares e faixas econdmicas diferentes.
O estudo trata-se de vertical e prospectivo para a pesquisa de niveis de
rcolesterol em adolescentes e a pesquisa de pardmetros metabdlicos — peso,
altura, cintura abdominal, pressao arterial e a suas relagdes. Os dados serdo
submetidos a analise estatistica com testes paramétricos e néo paramétricos
Os dados mais significativos encontrados foram que 8,6% dos adolescentes se
ncontravam acima do peso ideal, com valores de IMC elevados para a faixa
taria. No entanto esses dados néo se relacionaram com o aumento dos niveis
de colesterol, uma vez que nenhum dos estudantes apresentaram niveis acima
de 170 ma/dl, considerado normal para esta populacio. Cinco adolescentes
apresentaram niveis pressoricos diastélicos no limite da normalidade. Embora a
sindrome metabdlica esteja em grande evidéncia, bem como o aumento dos
ndices de obesidade entre os adolescentes, este trabalho ndo conseguiu
Hetectar essas alterages nesta amostragem.

As alteragdes mais freqientes foram o excesso de peso e a pressao em niveis
imitrofes em poucos adolescentes, PIBIC/CEPE
Palavras-chave: colesterol; pressao arterial; dieta

OCORRENCIA DE ENTEROPARASITOSES EM CRIANCAS COM CANCER
ATENDIDAS EM INSTITUICAO FILANTROPICA NO MUNICIPIO DE
SOROCABA,SP.

SANTOS, V.G.W; BORREGO, GP; NEVES, GR. BAPTISTA, APP;
GRINCEVICIUS, T.D.; PINTO, P.L.S.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICADE SAO PAULO

CENTRQ DE CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS DE SOROCABA

Nas dltimas décadas tem-se observado na pratica médica aumento na
pcorréncia de infecgbes parasitdrias oporfunistas, Estas infecgfes séo
Hiagnosticadas com maior freqliéncia em pacientes imunocompremetidos que
ppresentam invariavelmente guadros clinicos mais graves, Neste contexto, o
estudo teve como objetivo avaliar a ocorréncia das parasitoses intesfinais em
Eriangas com cancer que sao atendidas no Grupo de Pesquisa e Atendimento ao
Cancer Infantil (GPACI), do municipio de Sorocaba, SP. Foram realizados
Pxames parasitologicos de 44 amostras de 29 pacientes portadores de leucemia
inféide aguda, leucemia mieloide aguda, linfoma n&o Hodgkin e tumor de Burkitt
em diferentes fases de tratamento: diagnéstico, indugio, consolidagdo e
manutencdo, através das técnicas de sedimentagio espontanea em dgua
ltécnica de Hoffmann), centrifugo flutuagdo em sulfato de zinco (técnica de
raust) e extracdo de larvas (técnica de Rugai). Além disso, foi aplicado
Aueslionario higiénico-sanitario a esses pacientes. A positividade foi encontrada
Em apenas um dos exames, revelando a presenga de Entamoeba coli, um
Parasito de pouca importdncia médica, mas que indica que alguns cuidados para
Previnir as parasitoses intestinais néo estdo sendo utilizados adequadamente.
Analisados os questionarios, observa-se que a maioria das familias das criangas
77,5%), apesar de possuirem uma renda de 1 a 3 salafios minimos, elas
Procuram realizar um cuidado especial com esses pacientes, atraves de bons
habites de higiene, de cuidados com a dgua e alimentos consumidos. Isso
beorre, possivelmente, por conhecerem sua situagéo deimunossupressoras e da
acilidade que estas possuem de adquirir outras doengas. Entretanto, isso nao
glanifica que o municipio de Sorocaba esta livre desses microorganismas, pais
Ble:s s80 encontrados em criangas da mesma faixa etdria, em areas urbana e
Periférica e em pessoas institucionalizadas dessa regiso, PIBIC-CNPq

RELATO DE CASO: TRAUMA CRANIO ENCEFALICO COMO
NTERCORRENCIA NA SINDROME DE APERT

BARSOTTI, V;GIMENES, C.B.,ROQUE, M.F.CARVALHO, G.H.C.PIRES,
A.C.D.A.C.ROSSI, LAVIEIRA MW TAMEGA, | E.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SAQ PAULO (PUC-SP) - CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS — SOROCABA/SP

ntrodugéio: A sindrome de Apert € uma disostose craniofacial de carater
hereditario autossémico dominante. Dentre os achados clinicos e radiolégicos
estdo: alteragdo de desenvolvimento na regido craniofacial, incluindo sinostose
bilateral da sutura coronal, associada a hipoplasia maxilar, exoftalmia,
hipertelorismo ocular, sindactilia simétrica de maos e pés e disgenesia de carpo
caloso. Relato do Caso; O paciente V.E.T, foi encaminhado, com 1 ano, ao
Bmbulatorio de genetica do Conjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS) para
nvestigacéo diagnostica por quadro dismorfologico. Exame fisico: didmetro
fronto parietal pequeno, fronte alta e abaulada; regido occipital achatada;
fontanela anterior ampla; perfil facial achatado; orbitas rasas; hipertelorismo
bcular; nariz pequeno; hipoplasia dos ossos mazxilares; palato estreito; fusdo
otaldo 2°. ao 5°. dedos da méos direita e esquerda, polegares alargados; dedos
curtos; sindactilia cutanea de todos os artelhos de ambos os pés, com
extremidade dos dois grandes artelhos mal formadas. Diagnosticou-se entio a
BSindrome de MApert. Aos 2 anos foi submetido & craniotomia, devido &
hipertensao intracraniana, pela fusdo prematura das suturas cranianas. Com 7
pnos VE.T. foi admitido no Pronto Socorro do CHS apés ter sido vitima de
fraumatismo craniano. Foi submetido 8 Tomografia Computadorizada de cranio
fue revelou hematoma extradural parietal a direita, com efeito de massa, alem
He agenesia de corpo caloso . Apds avaliagio da equipe de neurocirurgia o
paciente foi submetido & drenagem do hematoma. No oilavo dia de pos
pperatdrio o paciente recebeu alta para acompanhamenta no ambulatério de
Pediatria do CHS, Discuss&o/Concluséo: A combinacéo e correlagéo entre os
bBchados clinicos e os observados na tomografia e ao RX pode ser Util na
Bvaliagdo das alteragdes observadas na sindrome de Apert, bem como as
Hecorrentes do traumatismo, pessibilitando melhora no estudo do paciente
pbromovendo informagdes imponantes no diagnostico, planejamento terapéutico
e acompanhamenta cirlirgico de ambas as patologias.




SINDROME METABOLICA E RISCO CARDIOVASCULAR NA SINDROME
DOS OVARIOS POLICISTICOS

BETELI CB; GABRIEL SA; JOB JRPP
FACULDADE DE CI&NCIAS MeEDICAS DE SOROCABA- CCMB/PUC-SP

OBJETIVO: Avaliar a prevaléncia da sindrome metabdlica em pacientes com
Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOF) e correlaciond-la com eventos
cardiovasculares. METODO: Foi realizada uma revis&o biblicgrafica dos dltimos
|nos, a partir de artigos cientificos publicados na fonte de pesquisa Medline, com
| finalidade de avaliar os aspeclos previamente ressaltados sobre a SOP.
RESULTADOS/DISCUSSAO: A SOP, uma desordem complexa e multigénica,
constitui a endocrinopatia mais comum da fase reprodutiva da mulher, Sua
prevaléncia e estimada entre 4 a 12% da populagéo feminina. Sua eliopatogenia
e decorrente da resisténcia a insulina e da hiperinsulinemia compensatdria, que
determinam um estado de ativagdo endotelial, caracterizado por inflamagéo
subclinica, que por sua vez, implica em um maior risco cardiovascular. Além
disso, a hiperinsulinemia cursa com a Triade Lipidica: aumento moderado dos
triglicerideos, reducdo do HDL-coleslerol e niveis aumentados de LDL; o que
carrobora para um incremento no risco cardiovascular. A presenca de SOP,
ndependente da idade e do peso corporal, constitui situacédo de risco elevado
para o desenvolvimento de sindrome metabdlica, que inclui caracteristicas como
nbesidade, tolerancia diminuida a glicose, hipertensao, doenca macrovascular e
dislipidernia. A prevaléncia da sindrome metabdlica nas pacientes com SOP varia
de 33 a 43%, cerca de duas vezes maior que a observada em mulheres da
populacdo geral, e & responsavel pela elevagao do risco cardiovascular em sete
vezes, podendo dobrar a taxa de mortalidade por coronariopatia. CONCLUSAQ:
IAs pacientes portadoras de SOP representam o principal grupo de mulheres
ovens de alto risco para o desenvolvimento de doenga cardiovascular, o gual
pode ser diagnosticado previamente ao inicio dos sintemas. A sindrome
metabdlica & significativamente mais prevalente nas pacientes com SOP, além
He aparecer precocemente e ser independente da faixa etaria da paciente e do
MC, o que pode significar um maior risco cardiovascular a médio e longo prazo. A
resisténcia a insulina constitui o elo entre a SOP e a sindrome metabolica. O
pdequado acompanhamento e aconselhamento destas pacientes é fundamental
para evitar as complicagdes e eventuais riscos relacionados a essa sindrome.

DEMANDA DE URGENCIA E EMERGENCIA NO CHS - CONJUNTO
OSPITALAR DE SOROCABA

ODRIGUES, J.M. §.; SOUZA, L. M., MARCONDES, L. S.
ONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO — CENTRO DE
IENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS DE SORQCABA

Sistema Unico de Salde (SUS) estd organizado de forma a haver uma
egionalizagdo do atendimento melhorando assim a efelividade, eficacia e
ficiéncia dos servigos com impacto epidemiclégico e social. A hierarquizagao é
eita dividindo-se o atendimento em niveis secunddrios e lerciarios que atuam
obre a base referenciada do nivel primaro, cada qual precisa fazer sua parte
endo resolutivo e nédo superlotando os niveis superiores. O principal objetivo
esse trabalho foi estudar o processo de regionalizagdo e hierarguizacao do
tendimento de urgéncia e emergéncia na DIR XXIll, a partir da analise da
emanda e também do atendimento prestado pela Unidade Regional de
mergéncia do Conjunto Hospitalar de Sorocaba (URE - CHS). A obtenc¢do dos
ados baseou-se na andlise das Guias de Referéncia e nas Guias de Autorizagio
o SAMU. de todos os pacientes nas clinicas: pediatria, cirurgia, clinica
&dica, neurologia e ortopedia de Janeiro a Junho de 2005 e também em dados
onseguidos através da Diretoria Técnica da UR.E. relativos a estatistica e
ontrole das Guias de Referéncia de cada més, que nos forneceu o nimero de
ncaminhamentos autorizados e os ndc-autarizados pelo S A M. L. de Sorocaba
e das demais localidades para observarmos e quantificarmos os problemas com
0 encaminhamento, a demanda espontanea (sem guia), as transferéncias
desnecessarias (onde o problema teria que ter sido resolvido na Unidade de
origem) e transferéncias feitas sem autorizacdo do S.A.M.U. Foi verificadoque a
cidade de Sorocaba corresponde a 1/3 dos encaminhamentos. Desses, apenas
B5,8% apresentaram uma Guia de Referéncia e destas transferéncias apenas
52,3% foram autorizadas pelo 8.A.M.U. Na regido do 64,2% dos pacientes
encaminhados com Guia de Referéncia 87,1% possuiam autorizagdo do
B.AMU. segundo os dados do CHS e quando analisadas as guias esse
percentual se manteve. Quanto acs motivos de transferéncia, em 72,0% dos
casos a alegagdo foi "falta de recursos™ e em 264% foi anotado "ndo ha
profissional na especialidade”. Uma vez identificadas as deficiéncias pode-se
planejar intervengoes que modifiqguem o perfil de atendimento nos municipios da
regiao, evitando excessode encaminhamanto.

AVALIACAO DO COMPROMETIMENTO OSSEQ NO LUPUS ERITEMATOSO
SISTEMICO.

KITICE A.T.;AIROLDI, D.M.; GIORDANGC, R.H.; MARTINEZ, J.E.
FUC-5P/CCMB

O Lipus Eritematoso Sistémice (LES) & uma doenga inflamatoria crénica, de
causa multifatorial, cuja patogenia envolve desequilibric imunoldgica, com
presenca de auto — anticorpos dirigidos, sobretudo contra antigenos nucleares,
klguns dos quais participam das lesées teciduais imunologicamente mediadas.
Entre as manifestagdes presentes nessa doenga, umterritdrio pouco estudado é
0 impacto do LES efou de seu fratamento no tecido 6sseo.O objetivo primario
rHesse estudo foi determinar o impacto do LES sobre o tecido 6sseo emrelagioa
densidade mineral ossea. Os objetivos secundarios foram correlacionar a
densidade mineral 6ssea com a duragdo da doenga, o namero de orgdos
envolvidos, usa de corficosterdides e de imunossupressor e indice de atividade
lpica. Estudaram — se prontuarios de 40 pacienies que freqiientam o
ambulatario especializado em LUpus Eritematoso Sistémico do Conjunto
Hospitalar de Sorocaba (CHS). Os resultados encontrados ndo mostraram
correlagio entre o z-score e os diversos parametros estudados . Portanto ,
conclui-se que nesse estudo ndo se observou impacto do lipus eritematoso
sistémico da densidade Gssea dos pacientes estudados.

£STUDO EPIDEMIOL6GICO DOS CARCINOMAS BASOCELULARES, NA
POPULAgaO ATENDIDA NO CONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA,
NO PERIODO DE 2001 A 2005.

SILVEIRAM.L.;RUIZL.R.B.;NOVO,N. F.;BARBOM.L.P.
PONTIFICIAUNIVERSIDADE CATOLICADE SAQ PAULO

IO céncerde pele & umdostipos de cAncer mais freqtientes no Brasil e no mundo,
ke sua incidéncia vem aumentando muito corm o passar dos anos, sendo 0s
carcinomas basocelulares (CBC) a maioria, responsaveis por cerca de 70% a
B0% dos casos. Os dados epidemioldgicos envolvendo os CBCs isoladamente
fuase naoc existem na literatura brasileira, sendo sempre evidenciados
untamente com o0s carcinomas espinocelulares sob a denominacdo de
carcinomas ndo melandticos. O objetivo deste estudo foi fazer uma analise
epidemiologica do CBC nos pacientes atendidos no Conjunto Hospitalar de
Scrocaba, em relagdo ao género, faixa efaria, variantes clinicas e tipos
histologicos, obtendo-se dados inéditos e referenciais, tendo em vista a falta de
eferéncias bibliograficas regionais publicadas sobre o tema. O material foi
obtido através de bidpsia cutdnea ou exérese cirlirgica das lesées, realizados
pelos setores de Dermatologia, Oncologia e Cirurgia Plastica do hospital, e a
confirmagao diagnostica através do exame anatomopatologico realizado pelo
Departamento de Patologia. Para a andlise dos resultados aplicou-se o teste de
Holmogerov-Smimov e o teste do Quiquadrado. Foramanalisados 634 casos de
CEC evidenciando um aumento significante na incidéncia dos mesmos ac longo
dos anos (p< 0,001). Ha um predominio pelo sexo feminino (54,4%) em refagao
@0 masculino (45,6%), porém néo foi estafisticamente significante (p<0,95).
Quanto a faixa etaria, a mais acometida é a que vai de 70 a 79 anos. O local de
maior aparecimento do CBC foi a porgdo superior da face (34,8%) e o nddulo
Llcerado o lipo histolégico de maior freqiiéncia (30,1%).
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FEITO DAS ISOFLAVONAS NO PERFIL LIPIDICO DE MULHERES NA
POS-MENOPAUSA

DRIENTADOR

PROF. DR, LUIZ FERRAZ DE SAMPAIO NETO
Departamento de Ginecologia — Faculdade de Medicina

DRIENTANDAS

CAMILAGARCIAGONCALVES
LISIAMIGLIOLI

W menopausa € definida como a ultima menstruacao e o climatério como o
periodo de transicdo da fase reprodutiva para a ndo reprodutiva. Com o
climatério, ha diversas alteragdes que predispdem ao aparecimento de doengas
crénicas tais como osteoporose, doengas do coragdo e algumas formas de
cancer. Uma opgéo para o alivio dos sinais e sintomas oriundos das alteragdes
organicas do climatério & o uso de fitoestrogénios como as isoflavonas. Estas
substancias apresentam efeito benéfico para os sintomas, especialmente
boncernentes aos fendmenos vasomotores do climatério. Ha pouces estudos
sobre @ agdo dos fitoesteroides no perfil lipidico (colesterol total, fragdo HDL-
colesterol, fragdes LDL-colesterol e VLDL-colesterol e triglicérides). Baseado
nessas consideragbes o objetivo deste estudo foi avaliar os efeitos das
soflavonas sobre o perfil lipidico da mulher na pods-menopausa. Para
participagdo em estudo randomizado e duplo cego, foram recrutadas 30
mulheres que se submeteram, durante 6 meses ao uso de isoflavona 80mg/dia
bu placebo (3 meses para cada). O protocolo consistia em aplicar nessas
pacientes 3 meses de isoflavona (medicamento B) e outros 3 meses de placebo
medicamente A). Ao final do estudo, foram comparados os valores do perfil
ipidico (colesterol total, HDL-colesterol, LDL-colesterol e trglicerideas) pré-
ratamenta, com 1 més de tfratamento e com 3 meses de tratamento;
omparando-se ambos grupo. Os valores encontrados foram analisados
onforme teste tque mostrou que, nao houve alteragbes com

STUDO DE MORTALIDADE POR QUEIMADURAS NO CENTRO DE
TAMENTO DE QUEIMADOS DO CONJUNTO HOSPITALAR DE
ISOROCABA/SP - 2002-2006

Objetivo: Apesar de melhores condicbes de abordagem e tratamento dos
pacientes queimados, continuam elevadas as taxas de mortalidade e morbidade
por queimaduras no mundo. Ha uma incidéncia significativa em paises em
desenvalvimento (96%). (WHO, 1998).Metodologia: Foram estudados
pacientes internados no CTQ no periodo de 01/01/2002 a 31/12/2008,
admissOes, obitos, idade, sexo, agente causal, extensdo, UTI, cirurgias,
icomplicagbes e microorganismos. Resultados: A taxa de mortalidade foi de
10,36, apresentando prevaléncia do sexc masculino. Foram admitidos 715
pacientes no periodo e 69 Gbitos, A faixa etéria variou de 33,8 a 50,1 anos. O
fogo, O Staphylococcus sp, insuficiéncia respiratoria e sepsis foram os fatores
mais observados nos pacientes que vieram a oObitos.Conclusdo: As
ueimaduras ainda representam umgrave problema de salide publica. Medidas
preventivas aindasaoinsuficientes emsua prevencéo.

UALIDADE DO SONO EM PACIENTES NOAMBIENTE HOSPITALAR

OZZANO, M.B.C.; GIMENES, CM.; FAUSTINO, FL.C; LINS, FM.S;
ALGER, FK.; COULTURATQ, |.; CRUZ, J.B.; SANTOS, L.C.; TASTALDI,
-G.;COSTA,M.C P; CRUZ M.N.R.; GOZZANO, J.O.A.

ACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE SOROCABA~CCMB/PUC-5P

nirodugdo: O sono exerce umgrande impacto na vidadas pessoas. Seus efeitos
do se limitam ao proprio organismo, come a restauragdo neurclogica, mas afeta
desenvolvimento e funcionamento normal de um individuo na sociedade. Além
isso, é umimportante fator para a recuperagéo da saude de muitas patologias,
lem de ter os seus praprios dislirbios. Objetivo: Identificar as alteragdes do
ono em pacientes internados na clinica médica e ciriirgica do CHS — Sorocaba.
etodolegia: Num estude longitudinal retrospectivo, aplicamos o Questionario
0 Sono de Oviedo (COS - Cuestionario Qviedo de Calidad del Sueno) que
ermite avaliar a qualidade subjetiva do sono, a presenga de insdnia, os seus
raus e a hipersonia. Foram comparados os distrbios do senoque os pacientes
presentavam no hospital e foi pedido para avaliar os mesmos itens no ambiente
omiciliar. Os dados foram submetidos & anélise estatistica. Resultados; Foram
studados 39 pacientes, com idade de 54,1 £ 14 4 anos, sendo 21 mulheres
53.8%) e 18 homens {46,2%). A satisfagdo com o sono ndo variou entre o©
mbiente hospitalar 5,56 + 1,77 e o domiciliar 5,41 £2,05,Z=0,243 p=0,808.C
rau de insénia foi em média no ambiente domiciliar de 16,79 = 7,65 & no
mbiente hospitalar de 19,28 + 8,08, com Z de Wilcoxon=2,080e p= 0,038 A
ipersonia esteve presente em 1 paciente (2,6%) no ambiente hospitalar e
usente em todos os pacientes no ambiente domiciliar. Quando foram usados os
fiterios de diagndstico, 3 pacientes (7,7%) apresentavam insénia no domicilio
em como 3 no hospital. Discussdo e Conclusdes: Os transtornos do sono
onstituem umdos problemas de satide mais relevantes das sociedades. Assim,
sono é fator determinante de sadde e qualidade de vida, sendo de grande
Mpoarténcia no tratamento de diversas patologias. Nesse estudo, observou-se
ue a satisfagao do sono nac variou entre o ambiente hospitalar e domiciliar. A
ncidéncia de insénia e de hipersonia também néo foi diferente para estes
acientes nesses ambientes; no entanto, o grau de insénia foi pior no ambiente
ospitalar do que no domiciliar, o que sugere que estes pacientes durmam pior
o hospital do que em suas proprias casas.

'I;:ESTUDO DO GLOMO DE MASSON NOS ESPACOS INTERDIGITAIS DO
"

IORDANO, R.H | AFARI,ME ; ANDRADE, AM
Uc-sP/iCCMB

glomo de Masson é caracterizado como uma anastomose arteriovenosa de
onexdo pré-capilar entre uma arteriola aferente e uma vénula eferente, A
fincipal fungdo deste organulo € o controle da circulagdo periférica local,
egulando a pressdo sanguinea, temperatura e suprimento de nutrientes. O
studo teve como objetivo principal a observagao do glome nos espagos
nterdigitais do pé, verificando sua localizagao e chservando sua relagao com o
ediculo neuromioarterial. Assim, foram dissecados 10 cadaveres do servigo de
natomia CCMB PUC-SP originando um total de 80 pegas de espagos
nterdigitais do pé para serem analisadas. Estas pecas foram levadas ao sernvigo
e Anatomia Patologica do Centro de Ciéncias Meédicas e Bicldgicas da
ontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo (CCMB PUC-3P), onde foram
rocessadas e analisadas as ldminas. Dos 10 cadaveres analisados em 8
onseguimos encontar o glomo , porém nos dois restantes naoc foi possivel sua
isualizagdo.Quanto a morfologia observada pode-se dizer que € a mesma
escrita em outros estudos, Pela freqléncia encontrada, nao nos permite
firmar absolutamente, mas nos autorizam a sugerir a localizacao e relagéo dos
lomos neuromioarteriais de Masson em pediculos neurovasculares
nterdigitais dos pés. A realizacdo de novas observagdes sobre esse tema com
amostras mais abrangentes torna-se necessaria para confirmara presenga e um
melhor conhecimento dessa importantissima estrutura e de suas evenluais
alteragdes, na etiopatogenia da microcirculagio periférica.
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l-uxagao Inveterada do Joelho — Relato de Caso

LIMANETOC.R., BORDAC C.A ;VIEIRAE A VIEIRAELC.

Pontificia Universidade Catblica- Faculdade de Medicina de Sorocaba

ntrodugao: A Luxagao do Joelho representa uma variedade de lesdes que ocorrem
em consequéncia da acdo de elevada energia traumatica sobre as estruturas
igamentares que suportam esia articulagdo. E definida como a perda completa da
congruéncia da articulagao tibio-femoral confirmada radiograficamente, constituindo
um evento raro. A luxagdo do joelhe cursa hatitualmente com rompimente do
ligamente cruzado anterior e do posterior, além de lesfo vascular Geralmente, esse
ipo de les3o ocorre em resultado a acidentes automobilisticos, queda de grande
pltura e outras situagdes que envolvam grande energia traumatica, Entretanto, mais
raramente, a luxagdo do joelho acontece devido a traumas de menor
ntensidade Apresentagdo do Caso: RFR., 21 anos, branca, feminino. Segunde
relato, paciente sofreu crise convulsiva seguida de queda ha 3 meses, do gue
resultou dores intensas no joelho esquerdo e impoténcia funcional do membra
nferior esquerdo. Foi atendida no prenta atendimento de Tatui, onde foi constatada
Heformidade do joelho esquerdo e realizado raie-X, que evidenciou imagens de
uxagae postero-lateral do joelho. Foi, entao, submetida a imobilizagdo e
encaminhada para o Conjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS). Foi avaliada
novamente e efetuaram-se manobras de redugaa incruenta e imebilizag&o. A cirurgia
0i agendada, mas apresentou problemas clinicos (broncopneumonia), o que
nviabllizou a realizagdo do procedimento cirlrgico. Retornou ac servico de
priopedia do CHS apos 3 meses com dor no joelho esquerdo e com incapacidade de
caminhar. Ao exame fisico apresentou deformidade em varo com perda do contorno
normal da articulacéo do joelho e limitagées do arco do movimento. Os pulsos dos
embros inferiores estavam cheios e simétricos, Paciente foi, entao, submetida a
edugao cruenta e fixagdo trans-0ssea temporaria. O acesso fol anterior, a redugaon e
estabilizagado foram muito dificeis devido a intensa retragio de partes moles, e a
reparagao ligamentar ndo foi realizada, A luxagao foi reduzida, porém a paciente
eveluiu com perda do movimento de flexdo do joelho Discussdo. Esse caso mostra
uma luxagao de joelho em conseqiéncia de um trauma de menor intensidade dos
fue geralmente ocorrem nesse tipo de lesio, sendo assim um caso gue representa
uma minena dentro dessa condicdo, que por si so ja se conslitui em um evento raro
lalém disso, nao se evidenciou lesdo vascular, o que também ocorre em uma
mportante parcela dos casos. A impossibilidade da reparacéo ligamentar precoce
Hevido condigbes clinicas da paciente Ihe custou impartantes perdas funcionais, o
ue mostra a imporiancia do diagnostico precoce, redugdo incruenta e reparagio
igamentarna luxagaodo joelho.

AUSAS DE MORTALIDADE POR AIDS SEGUNDO NOTIFICACAQ NO
ONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA NO PERIODO DE 2000 A 2004.

ANJOS, RMP; ARAUJO, VMR; ALVES, ER.
Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo — CCMB

Mo Brasil a aids representa importante causa de mortalidade em pacientes
adultos jovens. Assim, buscou-se identificar as principais causas de mortalidade
por aids e o perfil epidemiolégico dos pacientes atendidos no Conjunto Hospitalar
de Sorocaba, no periodo de 2000 a 2004, Os dados foram obtidos nos
prontuarios dos pacientes notificades por aids e investigados pelo Nicleo
Hospitalar de Epidemiclogia, Dos 221 pacientes: 70,1% eram do sexo masculino:
35,6% possuiam até 7 anos de estudo. 46,9% tinham entre 31 e 40 anos,
Tiveram como principais fatores de exposicdo: a prética sexual [51,6%] e o uso
dedrogas injetaveis [34,8%)]. O ternpo entre o diagndstico de HiV/aids e o 6bito foi
menor gue 2 meses em 34% dos pacientes. O tempo entre a realizacao do
primeiro teste de HIV e o diagndstico de aids foi menor que 1 més em 57,5% do
total dos casos. Foram ulilizados anti-retrovirais em 39,8% dos pacientes, As
principais causas imediatas de mortalidade foram: 47% por Insuficiéncia
Respiratdria Aguda [452% pneumonia; 26,8% tuberculose; 19.2%
lpneumocistose]; 15,8% conseqientes a Septicemias [31,4% pneumonia; 8 5%
neurotoxoplasmose; 8,5% tuberculose disseminada; 5,7% abdome agudo; 5, 7%
tuberculose miliar; 2,8% pancreatite] e 7,7% por hipertensdo intracraniana
{64, 7% por neurocnptococose & 35,3% por neurotoxoplasmose]. 6,3% dos casos
nao tiveram como causa basica a aids. Mesmo com maiores recursos
diagnosticos e terapéuticos, as principais doencas associadas acs abitos dos
pacientes com aids foram ocasionadas por agentes oportunistas, ndo
imodificando o antige perfil de causas observadas antes da era dos anti-
retrovirais. PIBIC-CEPE

ICONHECIMENTOS SOBRE CaNCER DE PELE EM PACIENTES NA FILA
IDE ESPERA DE UM AMBULAToRIO DERMATOLAGICO.

RODRIGUES, B.A,; GUERTAS, E.S.; SIMIS, T; LUIZ, C.B; GOZZANO, L.OA:
SIMIS,D.R.C
Faculdade de Ciéncias Médicas de Soracaba - PUC-SP

ntrodugdo: O céncer de pele @ um dos mais freqilentes no mundo. A prevencio
Btravés de campanhas, orientagtes e detecgdo precoce constituem medidas
fundamentais para a reducdo do nimero de casos. O objetivo do estudo foi
avaliar o impacto da orentagdo médica nos conhecimentos e habitos de
prevencao em pacientes de um ambulatério dermatoldgico. Métodos: O estudn
baseou-se na aplicagdo de um questionario aos pacientes com faixa etdra
superior a 15 anos. Os entrevistados foram divididos em 2 grupos: os do Grupo A
‘eceberam orientagdo médica prévia e os do Grupo B ndo receberam orientagao.
FFoi comparado o conhecimento entre os 2 grupos e sua correlago com o nivel de
escolaridade. A amostragem dos dados foi ndo probabilistica, sendo o valor de p
determinado em cada teste. Resultados: Foram entrevistados 197 pacientes,
com idade media de 415 + 159 anos. Destes, 77.2% eram mulheres. Os
pacientes do Grupo A obtiveram melhores respostas com diferenga estatistica
p= 0,005) nas questdes: hordrio que a exposicio solar acarreta maior risco;
tempo prévio do uso do protetor para exposicdo solar e o risco do bronzeamento
artificial acarretar o cancer. Conclusdo: A orientagio médica € um fator
mportante na prevengdo do cancer de pele, mostrando-se decisiva em varios
pontos, no entanto, deve ser melhorada, pois uma grande parte dos analisados
ppresentou conhecimentos insuficientes.

ESTUDO DOS FATORES DE RISCO E ESTUDO HISTOPATOLOGICO DAS
LESOES DE PTERIGIO EM PACIENTES ATENDIDOS NO AMBULATORIO
DE ESPECIALIDADES DE OFTALMOLOGIA DO CONJUNTO HOSPITALAR
IDE SOROCABA

IOLIVEIRAJUNIOR, E; DINI, LY; PEREIRA, GP; BAREOQ, MLP: FREITAS, JAH
Pontificia Universidade Calolica de S&o Paulo Faculdade de Ciéncias Médicas
de Sorocaba

NTRODUGAO: O termo pterigio vemn dogrego e significa “pequena asa’, E uma
neoformagdo conjuntival fiangular ou trapezdide de tecido fibrovascular que
nvade a cornea. Tanto a origem como o mecanismo celular envolvide nessa
desordem séo desconhecidos, mas existem evidencias de gue a irradiagio
uitra-violeta tem papel fundamental na patogenia, Apesar de ser uma lesio
benigna & uma doenga desfigurante e potencialmente causadora de cegueira, ja
[ue seu crescimente pode obstruir a pupila e impedir a visao. C tratamento de
pterigio depende da severidade da lesdo. OBJETIVO: Avaliar as taxas de
prevaléncia, de severidade e dos fatores de risco para o desenvolvimento de
pterigio no Ambulatério de Especialidades de Oftalmologia do Conjunto
Hospitalar de Sorocaba, bem como analisar e comparar os resultados
encontrados com os resultados de estudos realizados em outros centros e com
putras populagdes. METODOLOGIA: Foram analisados um total de 59
pacientes, sendo 30do sexo feminino ¢ 29 do sexo masculino. RESULTADOSE
DISCUSSAO:  Verificamos que no sexo masculino ha uma pequena
predominéncia de fumantes com pterigio, enquanto gue no sexo feminino hé
uma clara pravaléncia em pacientes ndo fumantes (70%). No total, observa-se
[ue a histdria negativa de tabagismo prevaleceu nos pacientes com pterigio, ou
seja, das 59 pessoas, 34 (57,2%). Nesse estudo, o principal motivo de procura
Ho Ambulatorio de Oftalmologia para realizagdo de cirurgia para remocéo do
pterigio & optico (B7,7%).

ROTEINA C REATIVA E SUAS CORRELACOES COM OS FATORES DE

1SCO CARDIOVASCULARES EM PACIENTES RENAIS CRONICOS

| VES, ER: ARAUJO, VMR, D'AVILA R; GUERRA, EMM.
centro de Ciéncias Médicas e Biolégicas — Pontificia Universidade Catélica de

Bao Paulo

LUm nivel sénco aumentado de proteina C reativa (PCR) é considerado um fator
preditivo de futuros eventos cardiovasculares, tais como infarto do miocérdio ou
rioenca vascular periférica, além de todas as causas de mortalidade. Por isso,
buscamos correlacionar os niveis da proteina C reativa com os fatores de risco
para doenga cardiovascular em pacienies submetidos a hemodidlise e analisar a
Eobrevida comparativa. Os dados foram obtidos a partir de exames laboratoriais,
bscore de desnutrigio e inflamacio e nos prontuarios dos pacientes submetidos
b didlise no CDTR - Centro de Dialise e Transplante Renal, do Hospital Santa
| ucinda, no periodo de dezembro/2005 a junho/2006. Foram estudados 156
pacientes, sendo 98 (82,8%) eram do sexo masculino; a primeira dosagem da
PCR (dezembro/2005) foi de 1,5 + 2,7 mg/dl; e a segunda dosagem
(junho/2006), foi de 1.4 + 2.4 mg/dl (p=0,7476), Correlacionamos as duas
Hosagens de PCR com todos os parametros analisados, obtendo-se cormrelagao
significativa (p<0,05) em: pressao de pulso pos-hemodialise, escore de
Hesnutrigo e inflamagao, eritropoetina, indice de eritropoetina, hematécrito,
hemoglobina, albumina. Constatou-se 29 dhitos (18,6%) e o valorda PCR era de
2.8 + 4.0 mg/dl. Permaneceram em hemodialise 97 (62,2%), tendo o valor da
PCR de 1,1 £ 1,6. Constatamos diferencas significativas entre os valores de
PCR dos pacientes gue foram a dbito comparados agueles gue permaneceram
em hemodialise (p<0,01). Em concluséo, a PCR comprovou seu valor preditivo
para mortalidade na populagdo de pacientes renais cronicos dialisados,
cerrelacionando-se bem com o Escore de Desnutiigao e Inflamag&o e albumina.
PIBIC-CNPqg.
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PURPURA TROMBOCITOPENICA TROMBGTICA SECUNDARIA "A NEOPLASIA.
RELATO DE CASO.

CliquetM.', Vecina A. C.%, D'avila V. L. N. B.", Branddo F. G* Assis J, R’ Costa Junior A.
[5' OkadaA P1, BarberiL.' Chaccur R.B.'.OguroR M’ Novaes T C D', Vilaga F.
S t

[l Faculdade de Ciéncias Médicas da PUC/ISP

P Conjunto Hospitalar de Sorocaba

Objetivos. Ressaltar a possibilidade de causas de plrpura trombocitopénica
rombotica (PTT) secundéarias a neoplasias, Introdugéo: A PTT € caracterizada por
pelusdo da microcirculagdo decorrente de agregacéo plaquetaria intravascular com a
ponseqienta péntade; plagquetopenia, anemia hemolitica microangiopdtica com
psquisacites, febre, alteragBes renais e neurologicas A etiologia nem sempre &
encontrada mas pode estar associada a doengas autcimunes, infecgao pelo HIV,
medicamentos, & secundaria @ neoplasias. Relato de Caso: paciente de 52 anos
nternade com dor lombar, anemiz e enterorragia. Ao hemograma apresentava anemia
hemolitica de causa ndo imunclégica, TAD negativo, Hb = 7,7g % microangiopatica
com esquisocitos, DHL= 3000 U/L, Bl =118 mg/di e coagulograma normal.
Plaguetopenia inicial de 47.000/mm3, chegando a niveis de 3.000 a 10.000/mm3, leve
confusdo mental, afebril & sem alteragées da fungio renal. Mielograma esternal
naormal. Feito entdo o diagndstico de PTT, & iniciado tratamento com prednisona 80
ng/dia e plasmaféreses terapéuticas diarias com troca de 1,0 volume plasmatico e
reposicdo com Plasma Fresco Congelado isento de Crio. Foram realizadas 11 sessoes
Fem melhora da plaguetopenia ou da anemia, Houve piora do quadro neurclégico e
niciou quadro febril com foco pulmonar. Feita antibioticoterapia sem melhora da febre.
Desde o inicio do quadro, apresentava dor lombar intensa, necessitando de analgesia
rom opidides, sem resposta satisfatéria Piora das dores, sendo realizadas
radiegrafias simples e TC de coluna lombar que mostraram pequenas lesdes liticas, Na
husencia de resposta, colhido novo mielograma que mostrou células estranhas &
fnedula 0ssea, grandes, e multinucleadas com presenca de dois ou mais nucléolos,
Pela enterorragia, realizada colonoseopia que mostrou leso estenosante do canal
fnal e reto baixo, cuja biopsia diagnésticou Adenocarcinoma pouce diferenciado com
pelulas em Anel de Sinete. CEA=1274 & CA19,9=2387. Discussao. mostramos um
raso de anemia hemolitica microangiopatica, plaguetopenia, alteragdes neurnlogicas
rom diagndstico clinico de PTT © quadro se mostrou secundério @ neoplasia de tubo
pastrointestinal commetéstases para a medula ¢ssea. Aplaguetopenia provavelmente
Hecorreu da microangiopatia e metaslases medulares. Este caso ressalta a
mportancia de, em casos de PTT, de se pensar na hipdtese de neoplasias, em especial

PREVALENCIA DE DEPRESSAO E ANSIEDADE EM PACIENTES
NTERNADOS NO HOSPITAL LEONOR MENDES DE BARROS

FOZZANO, M.B.C.. GIMENES, C.M.; FAUSTINOD, F.LC.; LINS, FM.S.; WALGER,
FK.; COULTURATO, |.; CRUZ, J.B.; SANTOS, L.C.; TASTALDI, L.G.; COSTA,
M.CF.; CRUZ M.N.R.; GOZZANO, J.O.A.

FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE SORCCABA-CCMB/PUC-SP

Pbjetiva: Avaliar a prevaléncia de transtornos de humor, ansiedade e depresséo,
E @ sua relagdo com a idade, sexo, lempo de internagéo e presenca de
pcompanhantes, utilizando a escala "Hospital Anxiety and Depression” (HAD) em
pacizntes internados no Hospital Leonor Mendes de Barros (GHS). Metodologia:
Num estudo transversal, foi utilizada a Escala Hospitalar de Ansiedade e
Depressao (Hospital Anxiety and Depression Scale) em 42 pacientes, internados
na enfermaria de clinica cirtrgica e clinica médica, vistos todos no mesmo dia. Os
Hados foram submetidos & analise estatistica. Resultados: 21 pacientes (50%)
foram estudados em cada clinica, 24 {57,1%) eram mulheres, & 18 (42,9%)
homens, A ldade era de 53,7 + 15,9 anos, O tempo de internagado era de 12,8 +
16.4 dias. A depressao foi identificada em B pacientes (19%) estando ausente em
04 (B19%); a ansiedade presente em 13 (31%) e ausente em 20 (69%). As
mulheres apresentavam indice de ansiedade de 8,33+ 4,5 e oshomens de 4,94 +
3,2, comF= 7 426¢&p=0,009, para a depressao as mulheres mastravam indices
He579+48eoshomenseB 83+553comF=0425¢e p =0,518. Os pacientes
nternados na clinica médica apresentavam indices de ansiedadede 7,621 3,83 e
nacirirgicade 6,14+ 468t=1119 df=40, p=0,27. Emrelagdo a depressao na
plinica médica erade 6,52 5,2 e na cirirgicade 5,95+ 5,1 comt=0,26,df=40ep
F 0,721, Arelacdo entre depresséo e a presenca de acompanhante foi de X2 =
1,287, df=1,p=0,431; entre depressio e morar com familia X2=0,003, df=1,p =
0673; entre ansiedade e acompanhante X2 = 1,123, df =1, p = 0,236; entre
Ansiedade e ter familia de X2 = 0,319, df =1,p=0,503. Arelagio entre receber
Visitas e ansiedade foi de t = 1,157, df = 40 e p 0,254, ¢ com depressdo de t =
1,252, df=40et0,218. Conclusdes: Nesta amostra, a incidéncia de depresséo e
Bnsiedade mostrou-se semelhante & da literatura. |dentificaram-se escores mais
Flevados de ansiedade nas mulheres do que nos homens, diferenca com
Bignificancia estatistica. N@o se pode identificar que a presenca de
Fcompanhante e morar com a familia se relacionassem com maiores indices de
Ansiedade ou depressao.

DINaMICA CELULAR EM IMPLANTES DE PLDLA EM RATOS WISTAR

ALBERTO-RINCON,M.C.,DUEK E.A.R.;CANDELLA M.A.,CIAMBELLI,G.S;
PEREZ M.O.:SIQUEIRA,G.V.
FCM-SOROCABACCMB/PUCSP

Objetivo: Avaliar, em ratos \Wistar, a reacéo tecidual frente ao implante de
membranas de PLDLA~ poli (L-acido latico-co-D,L-acido |atice). Metodologia; Os
polimeros tém se destacado como componentes de implantes terapéutices, na
entativa de mimetizar o tecido onginal lesado e promover a sua reconstituicéo,
Meste contexto, € de grande importancia gue sejam biocompativeis e
bioabsorviveis, a fim de se evitar o minimo de rea¢fes adversas ao organismo.
Pentre os biomateriais, destaca-se o PLDLA, que tem a propriedade de ser
biccompativel, facilitando o crescimento e a regeneragéo celular. O PLDLA,
Hevido ao seu baixo peso molecular, tem grande empregabilidade na liberagédo
controlada de drogas, além de sua osteocondutividade e estabilidade mecénica,
essenciais na composicdo de suportes ortopédicos. Este trabalho utilizou
mplantes de PLDLA no subcutdneo do dorso de 24 ratos Wistar machos, os
fuais foram divididos em 6 grupos, sendo que o sacrificio de cada grupo ocorreu
Fespectivamente aos 2, 7, 15, 30, 60 e 90 dias pos-implante, com a retirada do
holimero e do tecido adjacente. Todos os grupos foram submetidos ao
hrocessamento histolégico xilol/parafina, excetuando-se as amostras de 60 e 90
Hias. Estas foramdivididas em duas metades: uma delas recebeu xilol/parafina, e
B outra, historesina. Resultados: A andlise das ldminas, sob microscopia éptica
tomum, dermonstrou os seguintes eventos: adesdo celular, formagéo de capsula
conjuntiva envolvendo o biomaterial, organizagao epitelioide (like-macrofago),
formag&o de celulas gigantes de corpo estranho e necangiogénese. Constatou-
se degradacao polimérica lenta e gradual, inicialmente com o aspecto em 'renda”
interferéncia da solubilidade do PLDLA emxilol), contrapondo-se ao aspecto de
‘rachaduras cenlripetas em forma de dedos de luva” (comprovado pelo
Erocessamemo em historesina). Conclusoes: Diante dos resultados, ressalta-se
importancia da membrana polimerica de PLDLA no que diz respeito &
biocompatibilidade, osteccondutibilidade e estabilidade mecanica, ternando este
polimero uma alternativa a ser considerada nas diferentes areas médicas. Fonte
Financiadora: PIBIC-CEPE/PUCSP
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bnéli;e das relacoes entre Qualidade de Vida, Atividade Fisica o
ondigées Sécio-Econémicas em jovens universitarios na cidade de
[Sorocaba-SP,

CAVALCANTE, J.R.A; GIANINJ, R.J.
FPONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICADE SAO PAULO-CCM B.

O objetivo deste trabalho foi analisar a relagac das condigéies sacio-econdmicas
na pratica de atividade fisica e seus reflexos na qualidade de vida de jovens
Lniversitarios na cidade de Sorocaba-SP. Para este fim foram entrevistadaos 30
@lunos do quarto ano do curso de medicina e 30 alunos do quarto ano do curso
de ciéncias biclogicas noturno, ambos do CCMB/PUC-SP (2008). Foram
utilizados os questionarios ja validados no Brasil, WHOQOL-bref para mensurar
@ qualidade de vida e IPAQ para a alividade fisica, Também foram elaboradas
Huestdes acerca da renda familiar mensal em reais, escolaridade e ocupagéo
flos pais (separada de acordo com o British General Register), e ndmero de
ndividues na familia. Q critério de escolha dos entrevistados foi aleatdrio. Os
dados foram analisados com o emprego do teste de correlagdo de Pearson,
teste de Kruskal-Wallis e teste do Qui-quadrado os quais foram aplicados entre:
Qualidade de Vida e Atividade Fisica, Qualidade de Vida e Condigdo Sécio-
econdmica, Atividade Fisica e Condigao Sécio-econdmica.Tal anélise mostrou
Hue o curso de biologia, a menor escolaridade dos pais e a menor renda farmi liar
nfluenciaram na qualidade de vida com menores escores. Jaquanto a pratica de
atividade fisica os individuos do sexo masculine mostraram-se mais fisicamente
ativos do que os do sexo feminino, por conseguinte a classe social da mae
ambém influenciou na pesquisa, demonstrando que guanto mais alta a classe
social mais ativo é o individuo. Importante ressaltar o baixo Indice de individuos
sedentérios (10%da amostra) em comparagao com a média nacional;
nleressante também notar que ndo houve influéncia da atividade fisica na
pualidade de vida, ne entanto as condigées sodiais influenciaram na sua pratica.
A renda por sua vez apresentou relacdo na qualidade de vida, como ja notado
em estudos anteriores, e mostra a necessidade de melhor distribuigéo desta no
pais umavez que esta afeta varios aspectosda qualidade de vida doindividuo.

ANETODERMIA ASSOCIADA A TOXOPLASMOSE E A
CITOMEGALOVIRUS.

Garcia M.S.; Bortolucci G.A.P.; Furuya A.S. Amaral D.C. Simis D.R.C.; Barbg
M.LP.
Ambulatério de Dermatologia do Conjunio Hospitalar de Sorocaba

0 primeiro caso de anetedermia (do grego: anetos = fiacido; derma = pele) foi
relalado por Bucwald em 1883. Caracteriza-se por uma afeccdo pouco
freqiente, com lesdes ovalares, atrofiadas, localizadas principalmente no
tronco. A palpagdo tem-se a impresséo de um orificio hernidrio. A alteragao
ocorre ao nivel do tecido conectivo com diminuicao localizada de fibras
elésticas. Apresentam-se de quatro formas clinicas: Anetodermia Idiopatica de
Bcwenninger-Buzzi, de Jadassohn-Pellizari, secundaria a processos
nflamatorios especificos ou dermatoses infiltrativas e Afrofia macular
hereditana, O caso relatado é de anetodermia associado a toxoplasmose
congénita e a citomegalovirus em paciente do sexo feminine, cinco anos, com
Atraso no desenvolvimento neuro-psicomotor que apresentou lesdes
hipocrémicas pouco elevadas, arredondadas, de mais ou menos 0.5 cm de
diametro, difusas na regido de membros superiores, tronco e abdome desde o
nascimento. O histopatoldgico demonstrou dreas de fibras eldsticas diminuidas,
finas e tortuosas e auséncia de infiltrado |nflamatério.

STUDO ANALITICO DA ECLAMPSIA NO CONJUNTO HOSPITALAR DEj
OROCABA - ASPECTOS MATERNOS E PERINATAIS

ETELI CE; YAMAMOTO FW: NOVO JLVG
ACULDADE DE MEDICINADE SOROCABA - CCMB/PUC-SP

BJETIVO: Determinar a incidéncia de pacientes eclampticas no Conjunta
ospitalar de Sorocaba (CHS). Analisar as caracteristicas maternas e perinatais
as mesmas. METODO: Andlise retrospectiva do prontudrio de 166 pacientes
clampticas atendidas no CHS, durante o periodo de janeiro de 1995 a
ezembro de 2005. Primeira Analise: avaliacdo das caracteristicas maternas e
o recem-nascido (RN), e do tipo de draga utilizada para inducao. Segunda
nalise: Pacientes divididas em 2 grupos guanto a Pressdo Arterial Diastélica
PAD): Grupo 1 — PAD < 110 mmHg; Grupo 2 — PAD ? 110 mmHg. Terceira
nalise: Pacientes divididas em2 grupos —Auséncia e Presenca de Hipertensao
rterial Crénica (HAC). Quarta Analise: Pacientes divididas guanto ao tipo de
gclampsia — Gestacional e n#o-Gestacional. RESULTADOS: A faixa etara das
pacientes eclampticas foi mais prevalente entre 15 a 24 anos (68.67%). Houve
predominio de pacientes de cor branca (72.80%). Prevaleceram gestantes
80.72%) em idade gestacional entre 37 a 40 semanas. Em 71.08% das
pacientes, o estado geral da internacéo foi cansiderado grave. A utilizagao de
sulfato de magnésio foi eficaz para remissao das convulsdes, exceto em uma
paciente. Ocorreram 7 abitos maternos em decorréncia de HELLP sindrome,
oagulagao intravascular disseminada, insuficiéncia renal aguda, acidente
vascular cerebral isquémico e edema agudo de pulmao. Os RN apresentaram
anélxia neonatal em 52.41% dos casos e baixo Peso em 60.84% dos casos. As
pacientes com PAD ? 110 mmHg apresentaram maior numero de complicagtes
maternas, menores indices de Apgar e menor pesodo RN (p<0.05), As pacientes
com HAC exibiram maior faixa etana, niveis tensionais mais elevados, menores
ndices de Apgar e maior nimero de complicacGes neonatais (p<0.05).

bsenrou—selnos £asos de ecldmpsias gestacionais, niveis pressdricos mais

levados, maior nimero de convulsdes, menores indices deApgare menor peso
do RN, em comparagdo as eclampsias nao-gestacionais (p<0.05).
CONCLUSAQ: Atengdc especial deve ser estendida s pacientes com
eclampsia gestacional, portadoras de HAG e com PAD 7 110mmHg, pela maior
ncidénciade complicagGes maternas e parao RN,

ANEMIA MEGALOBLASTICA LEVANDO AD DIAGNOSTICO DE NEOPLASIA
(GASTRICA. RELATO DE CASO.

Cliguet M., VecinaA. C.7 D'avila V. L. N, B.', Assis J. R.2 Costa JunierA. G, Okada A,
P, Barberil ', ChaccurR. B, Oguro B, M.', NovaesT. C D' VilagaF 3,

1Faculdade de Ciéncias Médicas da PUC/SP

EConjunto Fospitalarde Sorocaba

Objetivos: Relatamos um caso de anemia megaloblastica no qual a endoscopia levou
go diagnostico de neoplasia géstrica Introducdo: A anemia megaloblastica par
Farencia de vitamina B12 pode ser decorrente de doengas autoimunes que levam @

plteragdes gastricas, como gastrite atréfica por destruicdo de células parietais, Na
presenca das alteracdes hemalolégicas como anemia macrocitica, neutropenia
plaquetopenia, necessitamos da analise da medula Gssea para o diagnostico da
Enemia megalobldstica. Ademais, & rotina, para @ diagnostico etioldgico, a realizagao
de endoscopia digestiva alta (EDA) Relato de Caso. Paciente de 41 anos internada
por apresentar anemia macrocitica com Hb=56 9%, plaguetopenia com cerca de
P0.000/mm3, leucocitose com neutrofilia e desvio & esquerda (25.500/mm3), e
metrorragia. Histéria de hipotiresidisma tratada com synthroid. A medula dssea
festrou afteragées megalobigsticas e a dosagem de vitamina B12 foi de 110 meg/dl.
Trés dias ap6s a internagde comecou a apresentar dispnéia impartante sendo
realizado Raio X de Tdrax que mostrou infiltrado intersticial bilateral com saturagdo de
02 normal e auséncia de febre. HIV negativo. Pela gravidade do caso, a paciente foi
tratads empiricamente corm sulfametoxazol em doses para P carinii (100mg/ka).
cefepime e claritromicina. Evoluiu com piora do quadro respiratério e sangramento
astrointestinal. Para investigacio da anemia megaloblastica e sangramento
digestive foi solicitada EDA que mostrou tumoragdo em regido antro-pilarica, sendo
feilo diagnostico de adenocarcinoma, Tomografia de térax mostrou infitrado
ntersticial bilateral sugestivo de linfangite carcinomatosa. Discussdo. A apresentagdo
da paciente levou ao diagnéstico de anemia megaloblastica por deficiéncia de
Vitamina B12, compativel com a presenca de outra provavel doenca autoimune
Nipotireaidismo). A investigacdo da causa da anemia megaloblastica (suspeita de
gastite atréfica), através do exame endoscopico, levou ao diagndstico de
frdenocarcinema pauco diferenciado mucosecretor com células em Anel de Sinete Ja
com disseminagio que levou a paciente ao dbito em poucos dias. O presente relato
mostrou um caso de plaquetopenia e anemia, sugestivos de caréncia de Vitamina
B12, mas que pelo diagnéstico final explicou a leucocitose e as outras alteracoes
fematologicas como secundarias 4 neaplasia gastrica. Mostrou ainda a importancia
da EDAnos casos de caréncia de B12.
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ROJETO MARATAYAMA: EXPERIENCIA DOS ALUNOS DO CURSO DE

EDICINA DA PUC-SP NA ELABORACAO DE UM PROJETO DE EXTENSAO
UNIVERSITARIA.
FABERI V., FERREIRAE. M., CASAGRANDEP. M., ALEGREK. C., OLIVEIRAF. E.,
TRAMBAIOLIS. M. .
CENTRODE CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS —PUCP-SP
Dbjetive: Cananéia, municipio localizado no Vale do Ribeira possul caracteristicas
hue evidenciam a necessidade de intervencgdes que promovam melhoria das
pondices de vida e salde publica, j& que a regifo possui os mais baixos
ndicadores sociais do estado de S&c Paulo. Tal fato aliado ao objetive de contribuir
com o sistema publico, despertou nos estudantes do curso de Medicina da PUC-SP
Ho Centro de Ciéncias Médicas e Bioldgicas (CCMB) de Sorocaba a iniciativa de
Fealizar um projeto de Extens&o Universitéria. Este trabalho relata a elaboracao do
projeto expondo as experiéncias, progressos e dificuldades. Metodologia: Definiu-
se Cananéia pelo conhecimento prévio de sua realidade e relativa proximidade 20
campus de Scrocaha, Houve pesquisa de trabalhos de outras instituicies de ensing
e da histaria do municipio para a redagéo do pré-projeto, além de contato com
autaridades de saude da regido para formar parceria, exposicao da idéia a 18
Hocentes da faculdade, dos cursos de Medicing, Enfermagem e Biologia e também
entativa de patrocinio com 5 empresas, Fol realizada uma visita técnica & regiao
para ¢ reconhecimento do local e para o estabelecimento de um plano de agdo na
romunidade. Sao realizadas reunides periddicas para aperfeigoamente da
proposta. Resultados: Firmou-se parceria, embora ainda ndo oficial, com
profissianais locais. Apesar da dificuldade inicial no contato e engajamento de
professores e alunos, o projeto conta com o compromisso atual d= 8 professorese 5
esidentes. Houve 4 tentativas de patrocinio negadas e uma demonstragéo de
nteresse que depende da institucionalizagdo do projeto 4 Universidade. O plano
nicial de atuagao foi definido com atendimento médice, capacitacso profissional
para melhoria dos servigos e de medidas de premocéo de salde e prevencao de
Hoenca, valorizando a Estratégla de Salide da Familia (ESF). Com esta iniciativa, os
estudantes do curso de Medicina buscam crescimento pessoal e académico criando
proriunidade para produgdo cientifica e intensificagio das relagBes humanas.
Fonclusdor Apesar de em desenveolvimento, verificou-se a possibilidade da
onstrugao de um projeto social a partir da iniciativa académica, Contextualizada 3
ransformacao do ensino médico, a proposta mostra-se inserida no processo de
pprendizagem baseada na experigncia pratica. © apoio da Diretoria do GCMB e da
BMS do municipio-alva, bem como o engajamento continuo dos discentes e
bocentes 830 essencials para a operacionalizagio do projeto e para que este
perdure com resultados pesitivos.

SPECTOS ATUAIS DA EPISIOTOMIA — BENEFICIOS DA EPISIOTOMIA
ELETIVAEM RELA¢a0 aEPISIOTOMIA DE ROTINA

BETELI CB; GABRIEL SA; JOB JRPP

FACULDADE DE CI&éNCIAS MéDICAS DE SOROCABA—-CCMB/PUC-SP

NTRODUGAO: A episictomia rotineira vem sendo adotada & ensinada pela
Obstetricia brasileira como conduta bem estabelecida e universalmente aceita,
pm primiparas e em parturientes com episiotomia prévia, com base na
ustificativa de prevenir o trauma perineal severo e danos do assoalho pélvico,
evitando, desla forma, prolapsos genitais e incontinéncia urinaria. Nas ltimas
Hecadas, entretanto, sua utilizacdo vem sendo questionada, com o intuito de
reduzir as intervengdes desnecessanas e a morbiletalidade materno-fetal.
OBJETIVO: Avaliar as principais indicacies da episictomia, bem como
comparar os beneficios e as complicagées das episiotomias seletiva e de rotina,
METODO: Foi realizada uma reviséo bibliografica dos uitimos anos, a partir de
Artigos cientificos publicados na fonte de pesquisa Medline, com a finalidade de
pvaliar os aspectos previamente ressaltados sobre a episiotomia.
RESULTADOS/DISCUSSAOQ: As evidéncias demonstram que o uso rotineiro da
episiotomia ndo reduz o risco de trauma perineal severo, nfio previne lesdes no
polo cefalico fetal, ndo melhora os escares de Apgar e ndo reduz o risco de
ncontinéncia urinaria de esforgo, dispareunia e dor perineal apés o parto. Além
disso, promove maior perda sang(iinea. A episiotomia seletiva, se comparada a
rolineira, associou-se a menor risco de trauma de perineo poslerior, menor
1ecessidade de sutura, menor nimero de complicacbes na cicatrizagao, menor
pcorréncia de dor perineal e dispareunia, bem come a uminicio mais precoce da
lividade sexual. A fregiiéndia ideal da episiotomia ainda ndo esta bem
slabelecida, mas é estimada emtomo de 10 a 30% detodos os partos vaginais,
presentando como principais indicagdes o sofrimento fetal, feto em
Apresentagao pelvica, progressdo insuficiente do parto e ameaca de laceracéo
perineal severa. CONCLUSAD: Existe um grupo de pacientes que se
peneficiam de maneira importante com a realizagao da episiotomia, motivo pelo
qual ndo se pode abolir completamente este procedimento: contude esta
ntervencdo deve ser efetuada de forma seletiva, com critérios bem
estabelecidos, Alémdisso, os estudos atuais sugerem que a episiotomia seleliva
certamente contribuird para uma assisténcia mais humanizada e de melhor
fualidade 4s parturientes

ESTAEELECIMENTO DOS VALORES SERICOS MEDIOS DE COLESTEROL
OTALEMNEONATOS DO CONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA

[BIMENES, C.B.; ROQUE M.C F.; NOVO,N.F.; OSHIRO,C G.S.: FRANGA H.H
PONTIFICIA UMIVERSIDADE DE SAO PAULG (PUC-SP) - CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS — SOROCABA/SP

ntroducdo: O colesterol total & considerade um dos principais fatores
Heterminantes para o desenvolvimento de doencas cardiovasculares. Estudos
ecentes demonstram gue niveis elevados de colesterol desde a infancia =30
Fonsiderados fatores preditivos para o nivel de colesterol na fase adulta, Qinicio da
pierosclerose ja na Infancia, pelo aumento do colesterol plasmatico, seria
potencializado no decorrer da vida pela obesidade e por uma séfie de outros
atares, tais como historia familiar, inatividade fisica e hipertensao arterial, do gue
Fe infere a necessidade de ampla prevengao dos fatores de risco, ainda na idade
nfanto-juvenil. Além disso, nao devemos esquecer dos habitos de ingestao
limentar com excesso de quantidade de acidos graxos saturades, de colesterol
olal e de energia total. Objetivo: O objetivo deste estudo & estabelecer um nivel
edio de colesterol lotal em neonatos podendo assim acompanhar o
esenvolvimento do periil lipidico da populagio desde o nascimento. Material e
todos: O trabalho baseou-se na coleta de sangue do corddo umbilical de recém-
3scidos para a dosagem de colesteral iotal e estabelecimento de seu valor médio,
Ssociado a uma revis&o bibliografica sebre a taxa de colesterol em criancas e
ndividuos jovens. Também foi coletade o sangue das respectivas maes para
videnciar se haveria alguma influéncia na dosagem do colesterol dos neonatos.
esultados: Neste estudo determinou-se o colesterol sérico total com o sangue de
ordao umbilical de necnatos do Conjunto Hospitalar de Sorocaba, o qual foi
*presso em médias de 30,07mg/d| e desvios-padrio de 27,93. Os valores obtidos
Bresentam uma varniabilidade que ultrapassa os limites esperados para uma
isiribuigzo normal, isto €, nac seguindo uma curva de Gauss. Discussio e
onclusdo: Estudos observacionais &m evidenciado estreitz relagao entre
aracteristicas qualitativas da dieta e ocorréncia de doengas cardiovasculares.
3seado nesta relagao determinar o valor médio do colesterol sérico podera ser dtil
4ra caracterizagio deste como possivel fator de risco, quando presente em niveis
levados desde a infancia. Portanto conhecer o perfil lipidico dos neonatos é
astante util, pois pode ampliar a compreens@o das dislipidemias, suas
Ssociagdes com aterosclerose e outras doengas cardiovasculares. A partirdesses
2d0s podemos atuar precocemente com uma prevengao mais eficaz

ANSMISSAO VERTICAL DO HIV. EFETIVIDADE DAS MEDIDAS DE
NTERVENGCAQ PARA AS GESTANTES HIV POSITIVAS E CRIANCAS
XPOSTAS ASSISTIDAS EM HOSPITAL TERCIARIO DA REGIAO DE
OROCABA

MONTAGNER S.1; YAMAMOTO F.W.2; ANJOS, R.M.P3
Faculdade de Ciéncias Médicas — Ponlificia Universidade Catolica de Sao Paulo

ntrodugdo: A redugdo da taxa de transmisséo do HIV da méae portadora para o
seu filho € um dos avangos que comprovadamente podem ser obtidos se
adotadas as medidas profilaticas recomendadas, podendo chegar a 1%. No
Estado de Sdo Paulo a queda foi de 9,4% no ana de 2000 e de 2.4% em 2002.
Vietodologia: Trata-se de um estudo descritivo e retrospectivo da situacdo
soroldgica de 47 criangas filhas de maes soropositivas para HIV, atendidas pelo
[Cenjunto Hospitalar de Sorocaba (CHS) no periodo de janeiro de 2003 a
dezembro de 2004. Objetivou-se a complementacdo do preenchimento da ficha
SISGHIV (Sistemna de Informacéo de gestante HIV+ e criancas expostas) obtida
ptravés do Nicleo de Epidemiologia (NHE) do CHS e foi realizada a busca ativa
He dados no Servigo de Arguivo Médico e Estatistica (SAME) do CHS, Clinica
PDST/AIDS de Sorocaba, Centro de Orientagéo e Aconselhamento Sorolégico
COAS), Ambulatério de DST/AIDS do CHS e Grupo de Educacdo aPrevencéoa
AIDS em Sorocaba (GEPASQ). Resultados: Das 47 gestantes, 43 (91 5%)
fizeram o pré-natal. Em média o nimero de consultas foi de 5. Quanto as
evidéncias laboratoriais do HIV, 31 (66,0%) das gestantes realizaram o teste
antes do pre-natal, 15 (31,8%) durante o pré-natal e 1 (2,1%) apés o parto, Das
criangas, 45 nasceramvivas, o critério de acompanhamento da infeccéa pelo HIV
foi @ carga viral, que fol realizada em 33 casos (73,3%). Confirmaram-se 5
11.1%) criangas como infectadas: 28 (62,2%) como naeinfecladas ¢ 12 (26,6%)
permanecem sem possibilidade de recuperar essas informagtes. Conclusdes: A
axa da transmissao do HIV da mae portadora para o seu filho encontra-se
elevada neste estudo. Para concretizar todas as agdes propostas, de maneira
Adequada € imprescindivel o acompanhamento sistematico, rotineiro e
articulado entre arede basica e o hospital de referéncia [PIBIC-CEPE]

1, 2Alunas da Faculdade de Ciéncias Médicas — PUCSP.
B Prof Dr* Coordenadora da Disciplina de Medicina Sacial — Orientadora IC -
PUCSP.
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' stqdo da Microbiota da Mucosa Qcular e seus Fatores de Risco em
acientesInternados no Conjunto Hospitalar de Sorocaba.

LIVEIRAJUNIOR, E.; HATSUE MATSUO, M.: DOS SANTOS, V.A.C.; SOUSA,
B MALUFMEZ

ontificia Universidade Catdlica de Sdo Pauio Faculdade de Ciéncias Médicas
e Sorocaba
NTRODUCAO: A defesa do olho contra infecgdes é realizada principalmente
ela cornea e pela lagrima que tém agéo antimicrobiana, sendo os pacientes
nternados mais suscetiveis a infecgdes. Infecges por Staphylacoccus aureus
esistentes a meticilina/oxacilina (MRSA) tem se espalhado por tedo © mundo,
endo de grande importancia devido seu poder de ter resisténcia a multiplos
ntibidticos (multirresistentes) e de se tornarem endémicas em hospitais,
[OBJETIVO: Os objetivos dessa pesquisa séio estabelecer os agentes mais
comumente isolados na conjuntiva ocular de pacientes internados nas
enfermarias no Conjunto Hospitalar de Sorocaba e determinar as freqiiéncias de
seus fatores de risco. METODOLOGIA: O presente trabalho trata-se de um
estudo prospeclivo, no qual s3o analisados dados oblidos através de
qugsponano, anamnese, exame microbiolégico da secrecio conjuntival e seu
pntibiograma. RESULTADOS E DISCUSSAQ: Dos 71 pacientes pesquisados,
foram encontrados 16 pacientes com Staphylococcus aureus, seis com
Staphylococeus epidermidis, seis com  Streptococcus sp e um contendo
S.aureus e Streptococcus sp.  Verificamos a resisténcia a oxacilina em pelo
mencs um dos olhos de sete pacientes com Staphylococcus aureus, em quatro
pacientes com Staphylococcus epidermidis e em dois pacientes com
Streptococcus sp. Concluimos que as bactérias Staphylococcus aureus,
Slaphylococcus epidermidis e Streptococcus sp sdo freqlientes na conjuntiva
aqular de pacientes internado em nosso servigo. O fator de risco mais fregliente
foi o habito de cogar os olhos presente em 51,8% dos pacientes com alguma
pactéria identificada. Pode-se concluir que culturas negalivas sdo mais
freqiientes. '

VALIACAO DO OLFATO EM PACIENTES COM TREMOR ESSENCIAL
STUDO COMPARATIVO COM INDIVIDUOS NORMAIS E cOM
ARKINSONIANOS

uagliatoL. B, Simis S.
ursode Medicina- Centro de Ciéncias Médicas e Biologicas daPUC-SP

ntredugéo: O Tremor Essencial (TE) € o mais comum transtorno do movimentg,
endo observado em todas as faixas etarias. Adisfung&o olfatéria no TE temsido
bservada por alguns autores, sem , no entanto, apresentar a mesma
ntensidade do comprometimento observado na doenga de Parkinson. Objetivos:
objetivos do trabalho foram: 1-testar a capacidade olfatdria dos pacientes
om TE e comparar os resultados com um grupo de parkinsonianos e um grupo
ontrole da mesma faixa etdria,2- tentar obter alguma relagéo entre a escala do
E, a faixa etaria e a capacidade olfatdria do grupo experimental. Metodologia:
ara isso, usamos o Teste Breve de Identificagio de 12 Cheiros da Universidade
a Pensilvania (TICUP) — um teste padrao no mundo todo para avaliar a
apacidade de identificar cheiros- aplicade no grupo controle e no grupo
xperimental e a escala clinica do TE- utilizada no Grupo Experimental.
esultados: A média de acertos no TICUP nos pacientes com TE foi 93,
emelhante ac grupo controle (9,1). Os resultados do TICUP do grupe de
acientes com TE né&o diferiram do grupo controle em todas as faixas etarias,
emonstrando nesses pacientes normalidade da identificacéio olfatéria.
onclusdo: Ndo se observou relagiio entre a gravidade do TE (pontuacéo na
scala de TE) e os resultados do TICUF. A pontuagao média observada no grupo
os pacientes com doenca de Parkinson foi 5,7, sendo diferente dos grupos
ontrole e TE. Discussdo: Desse modo, o TICUP pode ser uma ferramenta
mportante no diagnostico diferencial dos tremores de causa
ndeterminada Trabalho financiade combolsa do CNPq.

PARAPLEGIA COMO MANIFESTACAO PRIMARIA DE LUPUS
ERITEMATOSO SISTEMICO

ESPOSITO,S.B.;BERNARDO, E.A.;CIAMBELLI, G.S.:PEREIRA, F.B.M.
FCM-SOROCABACCMB/PUC-SP

Opjetivo. Relato de caso com manifestagoes neurolégicas iniciando quadro de
Lipus Eritematoso Sistémica (L.E S ). Metodologia: O LE S, é uma doenga de
natureza auto-imune que acomete principalmente mulheres. Aincidénciadadoenga
varia de 3,7 a 5,5/100 mil. © envolvimente neuropsiquiatrico & variavel — 15 a 75%
dos casos — durante a evolugho da doenga. O prasente relato versa sobre uma
paciente de 22 anos de idade com histéria prévia de fraqueza e paraplegia de
membros inferiores (MMII) de instalagao subaguda ha dois anos, com preservacaa
desensibilidade, Apos trés meses, este quadro eveluiu com melhora espontineada
d_earnbul_aqém, porém arrastava o membre inferior esquerdo. Um més apés, foi
diagnosticado L.E S. em virtude de artralgia, fotossensibilidade e manifestagées
cu la_ neas. Permaneceu em tratamento por cerca de um ano, quando, por questdes
socials, teve o tratamento impossibilitado. Ha trés meses reapresentou guadro de
paralisia dos MMIl acompanhado de febre & declinio do estado geral. Neste periode
foi submelida a duas RNM (cranio e coluna vertebral), que se mostraram sem
alteragdes significativas. Ao exame de entrada, paciente aleria, orientada notempo
e no espago, linguagem e praxias preservadas, humor depressivo, descorada
2+/4+ desidratada, afetyil & eupnéica. Coracaoritmico com bulhas normafonéticas

F‘ﬂ\jmx 70mmHg, e FC 108bpm. Constatou-se paraparesia crural com hiporreﬂexié
€ h:p_otoma bilateralmente, grau Il de forga, sensibilidades térmica, dolorosa e
propnon_*.eptrva preservadas e alteragbes parestésicas subjetivas em MMII. Sistema
vegetativo preservado e sinals radiculares ausentes, Nega tabagismo e etilismo. Ao
ecocardiograma constatou-se discreto derrame pericardico, o eletracardiograma
rqnstrou—se _normal. Exame do LCR nermal com pesquisa de PCR para
calomegaloyrrus negativo. Discussao do caso: Trata-se de paciente |ipica com
comprumeurnejm do SNP, sugerindo pelirradiculopatia crénica ou neuropatia
multiplex _A Investigacdo através de eletroneuromiografia indicou um
comprometimente mielinico e axonal, acometendo os nervos em MMII, compativel
com processo neuroldgico distal sensitivo e motor. A patogénese do SNP no LES
decorre de vasculllles do vasanervorum Apesar do envalvimento neuropsiquiatrico
no L._E_.S. serrelativamente frequente, o caso traz a paraplegia como manifestacao
primaria dadoenga, o que foge da apresentagao clinica habitualdo LE 5.

ESTUDO DA MICROBIOLOGIA DA OROFARINGE EM CRIANGAS
ASSINTOMATICAS DE 5A 15 ANOS

BORGES, G.C., MENDES, FA. SiLvA, 1D JUNIOR, J.J.J.; MARTINS, SC.;
SQUZA, M.M,
Faculdadede Medicina de Sorocaba / PUC-SP

Ne corpe humano, existem microorganismos gue formam a microbiota comensal
natural de cada orgdo. No caso da orofaringe, as bactérias colonizadoras
normalmente encontradas s3o as mesmas que iniciam os processos infecciosos
agudos no lecal. No final do primeiro ano de vida apenas estreptococos,
estafilococos, Veillonellae Neisseria sZo encontradas consistentemente na
cavidade oral. A predominéncia do estreptococo & de 70%. O estreptococo beta-
hemolitico do grupo A & a bactéria de maior incidéncia como agente etiologico da
tonsilite bacteriana aguda. Dentre as complicagées tardias da infeccdo
estna.ptococmal. a febre reumatica é umadas mais temidas. O objetiva deste estudo &
averiguar a microbiologia das tonsilas palatina em criangas entre 5 e 15 anos que
freqlientam o ambulatéric de Otorrinslaringologia do Conjunto Hospitalar de
Sorocaba assintométicas, isto &, que nao apresentem quadro de tonsilites de
repeticao ou de tonsilite aguda nos dltimos 6 meses. Foram avaliadas 120 criangas
entre 5 a 15 anos, que freqientaram o ambulatério de Ctorrinolaringologia do
Hospital Regional de Sorocaba. Mediante aprovago dos responsaveis foi colhido
malerial para a determinagao da microbiclogia. © exame foi realizado com *swab” da
tonsila paiatina direita. © material foi enviado ao Laboratério IDS no Hospital Santa
Lucinda que realizou a semeadura nos melos adequados, para posterior envio dos
resultadoslaos pesquisadores. Tendo o resultado em maos, criou-se um banco de
dados, registrando todas as bactérias encontradas em cada amostra, revelando as
patoge_mc:_as. O resultado evidenciou 12 microorganismos diferentes, com as
prevaléncias de: Streptococcus viridans: 90%:; M. catarhalis: 35,5%: S. aureus: 19%:
S. coagulase negativo: 19%; H Influenzae; 12.4% S. pneumoniae; 12,4%;
Streptococcus grupe D: 10%; Enterococcus sp: 8,3%, S. pyogenes: 7,4%; Klebsiella
sp: 1,6%; Micrococcus sp: 1,6%, Streptococcus beta-hemolitico do grupo B 0,83%

Esperavamos no inicic do prejeto encontrar uma grande variedade de bactérias
patogénicas (exemplo; eslreptococo beta-hemolitico do grupo A, Streptococcus
pneumoniae, Haemophilus influenza e Staphylococcus aureus) mesmo em criangas
assintomaticas. Logo, o resultado final da pesquisa confirmou a nessa suspeita e fol
compativel com a literatura,

CONGRESSO 22
DA SUMEP

OMBOSE VENOSA PROFUNDA NO PERIODO POS-OPERATORIO DE
MPUTAGAO DE MEMBRO INFERIOR

ORTUNATO, A. A.; GOMES, HM.; GOMES, R. S; OLIVEIRA, D. L. M,;
OBRINHO, J.R.R.;COSTA J.A, )

ONTIFICIAUNIVERSIDADE CATOLICADE SAC PAULO - PUCSP

ENTRO DE CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS - CCMB

Embolia Pulmoenar & uma grave complica¢io da Trombose Venosa Profunda,
penca gue se caracteriza pela formagao de tromboes em veias profundas.
egundo a triade de Virchow, a estase venosa, a alteragdo na coagulagdo e a
esao endotelial predispéem & formagdo de trombos nas veias. E como os
acienles que sdo submetidos a amputagdo de membros inferiores sofrem um
rauma endotelial venoso, um aumento da imobilidade e parte deles possui
lguma condigdo de hipercoagulabilidade associada, eles s&o de alto risco para
desenvolvimento de Trombose Venosa Profunda, O objetivo desse estudo foi
valiar a incidéncia e prevaléncia desta doenga em pacientes submetidos a
randes amputagdes de membros inferiores por doenga vascular periférica. Ja
ue a deteccdo de Trombose Venosa Profunda pode ser feita antes das
anifestagdes clinicas, através do ultrassom Eco-doppler, o conhecimento
essa associacdo permilird a elaboragdo de um protocolo de medidas
rofilaticas apropriadas. O trabalho foi desenvolvido através de umquestionario
plicado aos pacientes indicados a amputagao e da realizagéo de um ultrassom
co-doppler no membro a ser amputado & no membro contralateral com
ntecedéncia maxima de trés dias da cirurgia e um novo exame realizado no
os-operatdrio imediato ou tardio no coto de amputagdo e no membro
ontralateral desses mesmos pacientes. Dos 11 pacientes estudados, 18,1%
| presentaram Trombose Venosa Profunda no exame pés-operatério, além da
presenga de varios fatores de risco nesses pacientes, como idade avangada,
iabetes Mellitus, tabagismo e Acidente Vascular Cerebral. Esse resultado esta
e acordo com a literatura e sera relevante para a avaliagdo da implantagio de
rotocolo para profilaxia da Trombose Venosa Profunda no Conjunto Hospitalar
e Sorocaba. PIBIC-CNPq

AVALIACAO DE HABILIDADES PARA OS ALUNOS DO INTERNATO COM
O USO DE CENARIOS E PACIENTES SIMULADOS

RODRIGUES, J.M. S.; ANJOS, R. M. P.; POLIMENO, N. C.; BERNARDD, E. A.;
FORTI, M. M.; MARTIRANI, A, M.
FCM-SOROCABACCMB/PUCSP

Objetivo: Avaliar os resullados de uma prova de habilidades realizada para os
nternos do sexto ano do curso de medicina, com a utilizacao de estacoes praticas
e de pacientes simulados. Métodos: Os alunos foram submetidos a uma prova
pratica, com quatro estagdes, compostas de um consultdrio médico, com o
material necessario para a realizagdo de uma consulta. Os pacientes foram
simulados por alunos do terceiro ano do curso médico que referiam tosse seca e
febre nde medida e eram orientados ainda a solicitar uma radiografia e a
prescrigdo de antibidticos.Todo o atendimento durou dez minutos e foi
acompanhado por um preceptor do internato, que anotava os resultados e
descrevia os parametros clinicos, de acordo com o exame realizado pelos
nternos, sem influir na consulta Havia uma lista com 15 itens que deveriam ser
pvaliados pelo docente. Foi anexada também a ficha clinica produzida pelo
nterno, a prescricdo realizada e a eventual solicitagio de exames
torplementares. Resultados: Os itens da lista de avaliagio, com as
borcentagens dos resultados positivos foram: 1-Chamou o paciente pelo nome?
B3%. 2-Cumprimentou o paciente? 90%. 3-Fez a historia clinica? 99%. 4-
Fxaminou a arofaringe? 96%. 5-Examinou o pescogo? 28%. 6-Auscultou o torax?
B89%. 7-Auscultou o coragdo? 71%. 8-Aferiu a temperatura? 85%. 9-Aferiu a
pressao arterial? 70%. 10-Fez a prescricdo? 86%. 11-Orientou gquanto a
radiografia? 76%. 12-Orientou quanto ao antibidtico? 81%. 13-Orientou quanto ac
pecompanhamento? 74%, 14-Estava trajade apropriadamente? 95%. 15-Pediu
icenga para examinar? 64%. Conclusdo: Foi possivel avaliar as habilidades dos
nternos no atendimento de uma consulta médica, com um métado simples e de
facil execugdo. Estes resultados evidenciam a necessidade de reforgar, a
mportancia da humanizagdo do atendimento, com uma boa relacao entre o
médico e o paciente. O cendrio apresentado conteve o atendimento nos dez
minutos propostos & nes possibilitou concluir @ avaliagdo em guatro horas, A
apresentacdo dos resultados aos internos serviu como uma revisdo das
habilidades necessdrias e os motivou para a realizagio de outras provas, com
putros cenarios, paraavaliar o progresso duranie ointernato,

ISTURB|O NEUROLOGICO GRAVE POR DEFICIENCIA DE VITAMINA B12 -
ELATO DE 2 CASOS

guro R MY, Cliquet M, Minari F C ', Costa A G, Assis J. R Vecina A2, Barberi
N, OkadaA. P, ChaccurR. B.", Vilaga F. 5.), Novaes T.C. D", D’AviaV. L.N. B.?

| Faculdade de Ciéncias Médicas de Sorocaba PUC-3P

2 Conjunto Hospitalar de Sorocaba

Ln?rodu;éo: A deficigncia de vitamina B12 ocasiona importante disturbio bioguimico
nvolvendo a sintese de DNA e disturbios neuroldgicos denominados de degeneragao
combinada subaguda da medula espinhal, desencadeando quadros neurolagicos de
gravidade variavel, nem sempre relacionados com o grau de anemia, Objetivo;
Descricdo de dois casos com pancitopenia e compromelimento neuraldgico
BECentuado. Caso 1. Paciente do sexo fernining, 41 anos, diabética, hipotircidea, febril
T=40°C), atendida no PS com crise convulsiva prolongada, liberagdo de esfinctere
pfasia, Glasgow 11, e hipétese diagnéstica de acidente vascular cerebral (AVC)
fomografia de Cranio (TC) com lesdo calcificada em regido parietal esquerda
neurocisticercose?), liguor: 37 leucocitos/mm3 & 20.000 heméacias/mm3, glicose:
7Omg/dL; proteina; 95mg/dL, cultura negativa, Eveluiu com duas erises convulsivas e
Histarbio de conduta, Devido & pancitopenia: Hb: 4,4gfdL; Ht14,3%; VCM; 103FL;
plaguetas: 39000/mm3; leucocitos: 1300/mm3, avaliagdo hematologica: anemia
Megaloblastica, vit. B12: 88pg/mL. DHL: 18000U/L; TSH: 8 22, endoscopia digestiva
Rlta (EDA). gastrite atrofica. Caso2; Paciente do sexo feminino, 28 anos, com
sangramento gengival, hematliria € hemiplegia 8 esquerda ha um més. Febril,
confusa, Glasgow 14. Pancitopenia: Hb: 2,3g/dL, Ht: 68%; plaquetas: 89.000/mm3;
eucocitos: 3200/mm3; Bilirubina total: 3, 1mg/dL com Bilirrubina indireta: 1,42ma/dL,
Mielograma: compativel com anemia megaloblastica. Coombs Direto: positivo (apos @
M concentrado de hemacias), vitB12: 80pg/mL. TC de Crénio: érea hipodensa
Bugestiva de tumor cerebral, vasculite ou AVC isquémico antigo; ultrassonografia
Ebdeminal discreta esplenomegalia e ascite; EDA: moniliase esofagica e pangastrite
Enantematosa, Discuss@o: Na revisdo de prontudrio observou-se que a primeira
paciente era portadera de anemia megaloblastica ndo tratada ha mais de cinco anos
Becundaria a gastrite atréfica, hipotirecidismo e diabetes mellitus em
Hcompanhamento, Asegunda paciente ndo apresentava outras comorbidades. Coma
eposigao de vitamina B12 e suporte, ambas evoluiram cem melhora gradativa da
tonfusao, do déficit motor e neurolégico; normalizagao dos indices hematolGgicos,
Bstando atuzlmente em tratamento ambulatorial. Conclus&o: Apesar de cadavez mais
aras, as alteragdes neurciogicas graves da deficiéncia de vitamina B12 témresposta
Fatisfatoria a reposigao parenteral

iNDROME DE BRACHMANN-DE LANGE - RELATO DE CASO E REVIS&0
A LITERATURA

abriel SA; Beteli CE; Vieira MWW
ACULDADE DE CléNCIAS MéDICAS DE SOROCABA- CCMB/PUC-5P

BJETIVO: Relatar um caso de Sindrome de Brachmann-De Lange e discutir a
fteratura atual para melhor compreensac da etiologia, apresentagies clinicas,
jiagndstica e tratamento desta entidade. METODOLOGIA: A Sindrome de
rachmann-De Lange, também conhecida come Sindrome de Carnélia de Lange,
onstilui uma anomalia de provavel heranga autossdmica dominante, rara,
aracterizada por cardiopatia cangénita, retardo de crescimento pré e pés-natal,
ismorfismo facial tipico (sinofre e narinas antevertidas), anomalias de
xtremidades {micromelia, focomelia e dismorflismos dos dedos e artelhos), retardo
ental, philtrum longo e apagado, hirsutismo e alteracdes do trato digestorio e
enitourinario. Estima-se suaincidéncia em 1 a cada 10 a 30.000 recém-nascidos.
este estudo, os autores relatam o caso de uma crianga de 4 meses de idade, Unico
ilho de um casal jovem & nao consanguineo. A gestagao transcorreu sem
normalidades. Foi encaminhada ao servico de genética clinica do CHS devido a
ardiopatia congénita e malformagde em pé e membro superior direito.
ntecedentes Obstétricos. idade gestacional. 38 semanas, parto cesariana, peso
o nascimento; 2860g, estatura: 4dcm, perimetro cefalico; 32 cm, perimetro
oracico; 35.5 cm, Apgar 6/8. Apresentou sindrome de adaptacdo respiratéria e
ersisténcia do canal arterial, ficando internado por 12 dias na UT|. Caridtipo: 46, XY
10] banda G; 46,XY [49] convencional. Pesquisa de X fragil negativo. Exame Fisico:
ccipital achatado; hirsutismao na fronte e darso; orelhas de baixa implantagao com
obra nas hélices; philtrum apagade; narinas antevertidas, cilios longos, pescogo
urto com prega nucal, membro superior direito com agenesia de ulna e dos 30, 40 e
o carpos, metacarpos e falanges; membro superior esguerdo com prega palmar
inica; pé direito com sindactilia entre 1o e 2o dedos, pé esquerdo com sindactilia
ntre 10 & Zo dedos e entre 3o e 40 dedos e fovea cocclgea. DISCUSSa0 DO
ASO: A etiologia da sindrome permanece desconhecida. Seu diagndstico baseia-
e nos principais sinais clinicos da entidade, auxiliado por exames genéticos
oleculares (FISH e pesquisa de mutagdes). Os diagndsticos diferenciais da
indrome incluem: duplicacdo parcial de 3q, delegdes do cromossemo 2g31,
indrome de Fryns e sindrome fetal alcodlica, O tratamento & multidisciplinar. A
ardade da sindrome nao permite padronizar a conduta clinico-cirargica, devendo-
e personalizar ac maximo o tratamento,
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nNALISE DOS NIVEIS DE FIBRINOGENIO EM MULHERES POS-
ENOPAUSAANTES E APOS USO DE ISOFLAVONAS

PEREIRACN; MENEGUETTE RI: MESTIERI LHM: SAMPAIO NETOLF
Faculdade de Ciéncias Médicas de Sorocaba—PUC/SP

ntrodugdo; O envelhecimento se associa ao incremento das condigdes
Hegenerativas, mudangas nos niveis de marcadores séricos de risco para
doengas cardiovasculares podem ajudar a explicar essa situagéo. Os niveis
elevados de fibrinogénio estdio relacionados ao aumento no risco de
pcometimento por doengas cardiovasculares e sabe-se fue a menopausa cursa
com niveis aumentados de fibrinogénio, bem como em mulheres
menopausadas o risco de eventos cardiovasculares é maior. Uma opgéo para o
alivio dos sintomas de climatério sdo os fiteestrogénios como as isoflavonas.
Estas subslancias tém eleito benéfico para os sintomas, especialmente os
Lencmenos vasomotores. Objetivo: O objetivo desse estudo foi determinar os

iveis de fibrinogénio em mulheres climatéricas apos a menopausa antes e
Hepois do uso de isoflavona. Metodologia: Em estudo duplo-cego, 30 pacientes
receberam isoflavona (isoflavona manipulada em capsulas de 40mg 2x/dia)
durante 90 dias, efetuando o cross-over apos esse periodo e pemmanecendo
mais 90 dias em uso do outro medicamento. Através do teste t de Student,
pnalisamos os niveis de fibrinogénio pré-tratamento, 20 e 90 dias apos receber
rmedicagdo. Resultados: Verificamos que o percentil 50 teve reducdo nos niveis
de fibinogénio de -18.4667 se comparado ao placebo que teve percentil 50 de
B.2667. Conclusdes: Foi possivel concluir que houve redugéo significantemente
fmaior durante o periodo de tratamento com isoflavona do que com o uso de
placebo (p=0,0316).

STUDO ANATOMICO DA INERVAGAO DO MUSCULO OPONENTE DO
OLEGAR

ereira, E. F.da F.(1); Mofiiz, D.(1); Caetano, E. B.(2)

ontificia Universidade Catélica de Sdo Paulo — Centro de Ciéncias Médicas e
iolégicas/Sorocaba

bjetive: O trabalho intitulado esiudo anatémico da inervagdio do musculs
ponente do polegar teve por finalidade avaliar e disculir a inervagéo recebida
elo respectivo miisculo, pois existem controvérsias se sua inervagio & feita
xclusivamente por feixes do nervo mediano ou se é feita por feixes do nervo
ediano e por feixes do nervo ulnar. Metodologia: A partir da realizacdo de
isseccies e de levantamento bibliogréfice, foi realizada uma analise sobre os
resultados encontrados. O objetive do estudo foi comparar os resultados obtidos
Através da nossa dissecgéo com resultados de disseccies e outros métodos de
nvestigacdo de diversos autores e analisar a existéncia e prevaléncia de
variagBes anatdmicas na inervagdo desse musculo nas pecas analisadas. Para
[ue pudéssemos realizar o estudo, dissecamos 40 pecas anatémicas presentes
no saldo de anatomia de nossa faculdade, nas quais realizamos incisées que
permitissem a observagdo completa do musculo oponente do polegar e de sua
nervacao, além da disseccao do trajeto dos nervos mediando e ulnar, para
@valiarmos se algum de seus feixes inervava o misculo em estudo. Resultados:
© resultado obfido foi a inervagdo do musculo oponente do polegar
exclusivamente por feixes do nerve mediano, sem qualquer inervacdo por parte
do nervo ulnar. Conclui-se, portanto que, conforme mostra o levantamento
bibliografico, apesar de bastante freqgiiente, nao foi possivel observar em nosso
estudo comunicacdes entre feixes dos nervos mediano e ulnar na inervagdo do
misculo esiudado.

(1) Académico orientado notrabalho.
2) Docente erientador dotrabalho,

SiNDROME DE MELKERSSON-ROSENTHAL : RELATO DE UM CASO RARQ

IGARASHIM.H., SILVEIRAM. L.;AMARALD.C.;SIMIS D.R.C.: BARBOM.LP.
PONTIFICIAUNIVERSIDADE CATSLICADE S50 PAULO

A Sindrome de Melkersson-Rosenthal é uma doenga rara, de curso crénico e
progressivo, caracterizada pela presenga de edema orofacial, lingua fissurada e
paralisias faciais periféricas de carater recorrente: esse conjunto de achados é
reconhecido como a triade classica das manifestacdes clinicas. A etiologia e
ainda desconhecida, no entanto, ha estudos considerando a possibilidade da
atuagdo de fatores genéticos, anormalidades anatémicas e funcionais do
sistema nervoso auténomo e mecanismos imunes de origem infecciosa ou
alérgica, através da acdo de materiais de proteses dentarias, infecghes
bacterianas e virais. Relala-se o caso de uma paciente, feminina, de 23 anos,
comedema de Iabio inferior, causando assimetria dos labios, hipertrofia gengival
e lingua plicata. O diagnéstico foi baseado em exame histopatoldgico a partir de
fragmento da lesdo. Obleve-se boa resposta terapéutica com infiltracdo
intralesional de corticosterdide. O diagnéstico diferencial se faz necessario com
sarcoidose, doenga de Crohn,angioedema hereditario e angioedema
esporadico ou adquirido. O caso é relatado pela raridade da Sindrome de
Melkersson- Rosenthal e pela riqueza de dados clinicos apresentados por esta
paciente.
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NEUROFIBROMA PLEXIFORME DE TORAX: RELATO DE CASQ.

PIRES, A.C.D.A.C.; MIRANDA, F.W; MENEGUINI, I.A.; MARTINS, H.B.:
REBESCHINI FILHO, AL.; BARSOTTI, \.; PIRES, M.A.C; CERATTI, S..
MACHADO, G.0. )

PONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO (PUC-SP) — CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS —- SOROCABA/SP

Introduc&o: A maioria dos tumores neurais que surge no torax origina-se em
nervos intercostais da regiao paravertebral. Varias formas histoldgicas podem
ser encontradas, incluinde ¢ neurnoma {schwannoma), neurofibroma (lipo
plexiferme e néo-plexiforme) e o sarcoma neurogénico (schwannoma maligno).
Relato de caso: Os autores relatam um caso de neurofibroma plexiforme
tordcico em paciente do sexo masculing, 27 anos, O mesmo procurou
atendimento médico relatando aumento lento e progressivo de uma pequena
nodulagao no térax a direita que tornou-se uma enorme tumoragao ulcerada.
Apresentava dor, emagrecimento e dispnéia associados. Foi avaliado por
exames de tomografia computadorizada do torax, que evidenciou massas de
partes moles intra e extratoracicas a direta, lobuladas, com realce heterogéneo
ao meio de contraste iodado, causando desvio mediastinal contralateral e
destruigAo 6ssea das coslelas adjacentes. Apos alta hospitalar apresentando
prognostica sombrio, veio a falecer. Discussdo/Conclusdo: A maioria desses
tumores sdo descobertos em adultos jovens, em radiografias de torax de rotina.
Os neurofibromas manifestam-se sob a forma de massa paraespinhais lisas ou
lobuladas, arredondas e bem definidas. Estendem-se por apenas um ou dois
espacgos intercostais posteriores, mas podem se tornar grandes. Em
aproximadamente 50% dos casos estdo associados a anormalidades ésseas:
expansdo dos forames neurais, erosdo dos corpos vertebrais e erosdo ou
deformidade das costelas.
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NSAIO ICONOGRAFICO DE DIVERSOS ASPECTOS DE CALCIFICAGOES
ERACRAmANASNATOMOGRAFmCOMPUTADORleDA
PIRES, A.C.D.A.C.; MIRANDA, FW.; MENEGUINI, |.A. MARTINS, HB.
REBESCHINI FILHO, A.L.; BARSOTTI, V., PIRES, MA.C.; CERATTI, S.;
MACHADO, G.O.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO (PUC-SP) - CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS — SOROCABA/SP

Introducao: As calcificacbes intracranianas sao freqlientes, sendo observadas
em exames de tomografia computadorizada e radiografias simples. As
pcorréncias destas calcificagbes podem estar relacionadas a varias
gnormalidades cerebrais, sequelas de patologias prévias ou até mesmo
fisiologicas. Objetivo: Demonstrar de forma ilustrativa, diversos aspeclos de
calcificagdes intracranianas através de imagens de tomografia
romputadorizada. Metodologia: Foram utilizados exames de tomografia
romputadorizada de cranio, com calcificagBes intracranianas, obtidas no arquivo
He imagens do setor de Radiodiagnéstico do Canjunto Hospitalar de Sorocaba -
S#o Paulo, entre o periodo de janeiro de 2004 a agosto de 2007. Resultados:
Foram observadas diversas calcificagdes decorrentes de patologias tais como:
tumorais; sindrome de Sturge-Weber; doenca de Fahr; doenga ateromatosa /
aneurisma calcificado; citomegalovirose; neurocisticercose, dentro outras.
Calcificacbes do corpo pineal, plexo cordide e meninges, consideradas sem
significado patologico, também foram vistas. Discusséo/Conclusdo: E de grande
mporténcia o conhecimento das calcificagées intracranianas e de saber discernir
entre aguelas com significado patologico daquelas que sao apenas achados em
exames de imagem.

DOENCA DE CAMURATI-ENGELMANN [DISPLASIA DIAFISARIA
PROGRESSIVA): RELATO DE CASO.

PIRES, AC.D.AC.. MIRANDA, FW, MENEGUINI, [.A; MARTINS, HB;
REBESCHINI FILHO, AL BARSOTTI, V; PIRES, MAC, CERATTI, S
MACHADO, G.0, -

PONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO (PUC-SF) — CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS - SOROCABA/SP

ntredugao: A doenga de Camurati-Engelmann, tambem conhecida como displasia
Hiafisaria progressiva (DPP), foi descrita pela primeira vez por Camurati em 1922 e
por Engelmann em 1929, sendo uma rara sindrome do desenvolvimento do
=squeleto, com prevaléncia de menos de um por milhao, Sua principal caracteristica
= a formagdo ossea progressiva endeosteal e periosteal, que ocorre principalmente
na diafise dos ossos longos, de forma simétrica, e determina o espessamento
portical, com estrettamento do canal medular e alargamento diafisario. Relato de
Faso; Os autores relatam um caso de doenga de Camurati-Engelmann, em paciente
Ho sexo feminino, 43 anos, com dor progressiva e fraqueza dos membres infericres
h mesma fol avaliada através de radiografias simples e tomografia
computadorizada, as quais mostraram sinais classicos dessa sindrome como as
Hiafises das tibias alargadas e espessadas, formagio de osso novo periosteal e
endosteal e esclerose, mas sem envolvimento da epifise ou dafise, O diagnéstica fol
ponfirmado por meio dos achados clinico-radiolégicos. Discussio/Conclusao; O
pparecimento da DPP varia de 3 meses até 50 anos de idade. Os sintomas mais
reqientes encontrados sao dores nos membros inferiores, fragueza muscular e
marcha cambaleante. N&o ha nenhuma alteragao laboratorial especifica.
Radiologicamente, observa-se espessamento fusiforme das corticais das didfises
fos ossostubulares, envolvendo, em ordem decrescente de freqiéncia, tibia, fémur,
ibula, Umero, ulna e radio. Os achados imagenolégicos, associados aos aspectos
clinicos e a auséncia de anormalidades (aberatoriais, determinam o diagnéstico,
f\pesar de ser uma sindrome rara, a DPP é de importancia para o radiologista, pois
pste desempenhara papel significativono diagnéstico dessa doenca.

CORRELACAO RADIOLOGICA, ULTRASONOGRAFICA E
ANATOMOPATOLOGICA DE ALTERAGOES TUMORAIS E PSEUDO-
TUMORAIS DA MAMAATRAVES DE BIOPSIA GUIADA POR ULTRA-SOM

PIRES, ACDAC, MIRANDA, FW,; MENEGUINI, | A, MARTINS, HB.
REBESCHINI FILHO, AL; BARSOTTI, V; PIRES, MAC.; PONTES, ABG,
PONTES, AL NASTRI,R., CERATTI, S.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SAD PAULO (PUC-SP) — CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS - SOROCABA/SP

Introducac; A mamografia & a principal modalidade de imagem para detecgao e
Hiagnostico de lesdes da mama, permitindo significativa reducio da mortalidade
ptravés dos programas de rastreamento da neoplasia mamaria, Entretanto, existe
imitada sensibilidade e especificidade da mamografia em mamas densas e em
pacientes com mamas operadas e irradiadas. Assim, outros métedos diagnésticos
Femo ultra-sonografia (US) e ressonancia magnética tém sido utilizadas de forma
Fomplementar na detecgdo, avaliagio e estadiamento dessas lesdes. Apesar da
BSsociacao entre os métodos sugerir determinado diagnéstico anatomopatelégico,
P diagnéstico definitivo torna-se necessario na mama por vezes através de core
biopsy guiada por US ou mesmo por exerese cirdrgica. Objetivo: Demonstrar de
orma ilustrativa, diversos aspectos de patologias mamarias vistas por métodos de
magem, fazendo correlagao anatomopatologica. Metodologia: Faram
pelecionados e avaliados exames de mamografia e ulira-som de mama do arquivo
Ha Clinica Radiologica RADMED de Sao Rogue — S&o0 Paulo, que apresentavam
esdes tumorais suspeitas, os quais foram realizados estudos anatomopatolégicos.
Resultados: Varios tipos de lesées suspettas foram confirmados ap6s o estudo
pnatomopatoldgico, como sendo benignas, tais como abscessos, fibroadenomas,
Ipomas, cisto espesso, entre outros. Agrande maioria das lesdes, no entanto, foram
Positivas para céncer, principalmente carcinoma ductal invasivo.
Piscussao/Conclusdo: O grande esforgo dos radiologistas no rastreamento é
Hetectar o céncer de mama o mais precocemente possivel Utilizando-se da
Flassificaggo BIRADS, que & dividido em categorias que estabelecem o grau de
Buspeicao de anormalidades, @ possivel direcionar os casos de malor suspeita de
nalignidade para estudo anatomopatolégico. O rastreamento correto & a
EXperiéncia radioldgica evita bidpsias desnecessarias, porém & preferivel pecar por
F*cesso em alguns casos de suspeita intermediaria, através de bidpsias guiadas
por metodos de imagem, porque sao procedimentos pouco invasivos e
Praticamente sem complicagfes.

RELATO DE CASO: ANEMIA FERROPRIVA SECUNDARIA A ECTASIA
VASCULAR DO ANTRO GASTRICO.

[Fostallat, BL, Arcadipane, MSS; Issa EYO; Pinto, PG; AP, Okada; AG Casta
Hunior, AC, Vecina; VLNB, D'avila, MG, Cliguet.
Faculdade de Ciénclas Médicas- Pontificia Universidade Catélica de Sao Paulo

ntrodugdo: A ectasia vascular do antro gastrico & uma causa rara de anemia
ferropriva, geralmente grave, causada por sangramentos digestivos. Sua
Etiopatogenia nZo & completamente compreendida, mas parece estar relacionada a
presenga de disturbio da motilidade gastrica com prolapso da mucosa antral. O
Hiagnostico € endoscopico, e Ireqientemente & confundida com gastrite
enantematosa e gastropatia congestiva. Relato de caso: AMAD, feminine, branca,
12 anos, admitida no Pronto Secorro com quadro de cor anémico em outubro de
12001. Na ocasido, referia cansaco aos medios esforcos, dores nas pernas,
pdinamiz e fraqgueza, Negava antecedentes patolgicos pregressos ou uso de
medicamentos. Negava etilismo e tabagismo. Negava episddios de sangramento
Bitivo e disturbio vascular hereditario. Hemograma: Hb=2,5 gfdL, Htc=8,2%, VCM 63
M3, HCM 18 pg. Recebeu trés unidades de concentrado de hemacias & a EDA
endoscopia digestiva alta) mostrou gastrite atrofica e gastrite enantematica do
Bntro, Apds esse episodio, paciente recebeu alta hospitalar com sulfato ferroso
itamina B12 e protetor gastrico. No acompanhamento ambulatorial, durante esses
Bnos, varias causas de anemia ferropriva foram pesquisadas, sendo sangramento
bastrointestinal a principal hipdtese diagndstica (pesquisa de sangue oculto nas
fezes positiva em varias ocasides), Neste periodo também foram realizadas varias
EOAs com o mesmo diagnéstico anterior Realizada colonoscopia no inicio de 2007,
nao revelando nenhuma alteracdo. Durante todo esse periodo a paciente se
manteve sintomatica com niveis hematimétricos baixos, refrataria ao tratamento,
necessitando constantemente de transfusdes sanguineas. Em Julho de 2007,
realizou nova EDA, na qual foi identificada além de gastrite atréfica moderadsa,
polipos gastricos sesseis e ectasia vascular do antro gastrico, firmando-se assim o
Hiagnostico causal. Conclusao: Endoscopicamente esta patologia e caracterizada
por eslrias enantematosas (as proprias lesdes vasculares) Devido ao fato de as
Bngiectasias coalescentes, em forma de estrias longitudinais, convergirem ac
piloro, lembrando as de uma melancia, essa doenga também & conhecida como
Watermelen Stomach. O fratamento pode ser cirlirgico ou endoscopica
eletrocoagulagdo com argdnio), sendo este ultime, considerado por muitos o
métodode eleigao




i KXI

CONGRESSO
DA SUMEP

PRESENTACAO IMAGINOLOGICA DE QUATRO CASOS DE
SQUIZENCEFALIA AVALIADOS POR TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA
REVISAO DE LITERATURA.

IRES, A.C.DAC. MIRANDA, FW,; MENEGUINI, L.A; MARTINS, H.B.:
EBESCHINI FILHO, AL BARSOTTI, V.. PIRES, M.A.C.; CERATTI, S.
WACHADO, G.0O. i

ONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO (PUC-SP) — CENTRO DE
IENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS ~ SOROCABA/SP

ntroducéo: Esquizencefalia é uma rara anormalidade congénita do cortex
erebral, que consiste de fendas epitelizadas por substancia cinzenta (cortex
nomalo), cheias de liquido cefaloraguidiano, que se estendem da superficie
:pendiméaria do cérebro até a pia-mater, atingindo toda a espessura do
emisfério cerebral, Dois tipos s&o reconhecidos: tipo | ou esquizencefalia de
abios fechados, onde as paredes das fendas estdo em oposigéo e o tipo |l ou
squizencefaliade [dhios abertos, onde as paredes das fendas estdo separadas.
m qualquer um dos casos a fenda € recoberta por substincia cinzenta
eterotopica. As fendas podem ser unilaterais ou bilaterais, simétricas ou
ssimétricas, Relato de caso: Os autores relatam quatro casos de
squizencefalia, os quais foram avaliados por temografia computadorizada de
rénio em cortes axiais, sendo irés casos de labios fechados e um caso de labios
berlos, todos unilaterais e apresentado disgenesia / agenesia do corpo caloso.
m apenas um caso foi observado auséncia de septo pellcido.
iscussdo/Conclusdo; Na literatura encontramos um predominio das fendas
ilaterais e de labios abertos, diferindo dos casos aqui relatados. Das anomalias
ssociadas a esquizencefalia, a auséncia de septo peliicido é a mais freqliente.
quadro clinico pode variar de acorde com a extenséo e a localizagdo das
endas, desde inteligéncia normal até convulsdes e grave comprometimento
eurolégico. O diagnéstico diferencial & feito com porencefalia,
oloprosencefalia, hidranencefalia e cistos subaracnoéides. A tomografia
omputadorizada e capaz de detectar os achados caracteristicos, embora a
essonancia magnética seja o método padrdo “oure” para avaliagdo mais
stalhada. Porém, as desvantagens da ressonancia magnetica sdo seu alto
usto einacessibilidade por parte da populagio.

ANALISE DA SITUACAO SOCIO-ECONOMICA E HIGIENICO-SANITARIA DA
POPULAGAO NO MUNICIPIO DE TARAUACA - AC

SANTOS, V.G.W, GONCALVES, M.N.; GAROTTI, GB., SILVEIRAFT, ALTEMARI B ;
FILvA, DA A MORAES, 5.G,,PINTO,F.L.S.

PONTIFICIAU NIVERSIDADE CATOLICADE SADPAULO

[CENTRO DE CIENCIAS MEDICASE BIOLOGICAS DE SOROCABA

0 municipio de Tarauaca, localizado no noroeste do Acre, sofre isolamento geografico sm
decorréncia das precanas condigdes das vias de transporte. Suasrelagbescomerciais se dag
o ambito das vias fluviais, que por sua vez, & sazonal, devido & variagao do nivel das dguas
Ho Rio Tarauaca, O meio de acesso mais efetivo & o aéreo, porém limitado a poucos. Neste
pontexto, o estude teve come objetiva, analisar a situagdo sdcio-econdmica e higiénico-
sanitéria da populago, em gera!, no municipio de Tarauacd, AC. Foram realizadas visitas
domiciliares, com apoio dos agentes comunitérios da salde, onde as informagdes foram
pbtidas a partir de um instrumento de coleta de dados. A pesquisa abrangeu 148 domicilios e
B34 pesssoas de 4 bairros do municipio: Vila Mocotd, Triangule, Copacabana e Ipepacenha.
i composigao familisr média encontrada foi de 5,64 pessoas. Dosinformantes, 123(83.11 85y
pram do sexo feminino, Dessas, 92 (62, 16%) eram exclusivamentes donas de casa e apenas
06 (2432%) dos entrevistades de ambos os sexos declararam apresentar alguma
[ualificagdo profissional. Quante ao grau de instrugdo, 46 (31,08%) se declararam
pralfabetos e 62 (41,89%) declararam possuir o ensing fundamental incompleto. Entre as
familias entrevistadas, 60 (40,54%) tinham renda inferior a um salario minimo e 67 (45.27%:)
entre um e dois salanos. Apenas 5 (3,38%) das familias declararam renda superor a quatra
saldrias minimos. Com relagio as condigées de moradia, 94% dos domicilios pesquisados
oram declarados como préprios pelosentrevistados, Entres as residéncias, 95% S2OUEM UM
padrio caracterizade por cunstrugSes em madeira, piso do mesma material & sem forragao.
[Em 71% delas, o nimero de comodos variou de dois a quatro, 52% possuiam banheiros
nternos, 33% externos e 15% estavam desprovidas destes. Quanto as condigies de
saneamento, $3% dos domicilios eram abastecidos pelo Sistema de Tratamento de Agua
[Estadual. Enrretanto, foi observada a precariedade da distribuicao da rede de agua para as
fmoradias, com a presenga de canos a céu aberto, remendados e proximos a valasde esgoto.
[Provavelmente, devide a isso, 6% das moradias mantinham ainda pogos para consumo
propric, Em 57% das moradias os dejetos humanos eram langados a céu aberto e 41% em
fossa negra. Apesar de deficiente, 33% dos entrevistados declararam que ulilizavam o
sisterna de coleta piblica de lixe, 51% incineravam os residucs sélidos produzidos na
propriedade @ 16% depositavam a céu aberto, Assim, a regido analisada apresenta niveis
pocio-econdmicos muite abaixe do Brasil, de acordo com dados do IBGE - Censo 2000,
pemprovando que o isolamento do municipio reflete nas condigdes da populagio
pesquisada. Apesar disso, existe no municipio o Programa de Saide da Familia & agentes
comunitanos atuantes. Dessa forma, essa realidade pode ser mudada com investimenta na
nfra-estrutura e com educacio nas areas de saude e meio ambiente, direcicnados para
plunos do ensino fundamental @ médio

FPAGETDE MAMA: RELATO DE CASO.

PIRES, ACDAC,; MIRANDA, FW; MENEGUINI, 1.A: MARTINS, H.B.:
REBESCHINI FILHO, A L.: BARSOTTI, V.; PIRES, MA.C.. PONTES, AB.G.
PONTES, A.L.; NASTRI, R.; CERATTI, §.; MACHADO, G.O.
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CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS - SOROCABA/SP

niroducao: A doenca de Paget, descrita primeiramente pelo cirurgidio inglés Sir
Uames Paget, é uma das variedades de carcinoma ductal in situ da mama, que
corresponde aproximadamente a 2-3% dos canceres mamarios, vistos a
mamografia. Caracteriza-se porinfiltrar a epiderme da regido do mamilo e aréola,
rausando intenso prurido e levando a ulceragao da pele. As células neoplasicas
(células de Paget), provém de um carcinoma ductal profundo, e crescemao longo
dos ductos mamarios em direcdo a superficie. Tanto nos ductos como na
epiderme. as células de Paget nfo atravessam a membrana basal, ficando
contidas no interior do ducto ou distribuidas entre os queratindcitos,
especialmente entre os das camadas profundas da epiderme. Relato de caso: Os
autores relatam umcaso de doenga de Paget, em paciente do sexo feminino com
ulceragao pereareolar, retragdo mamilar e eritema cutaneo da mama esquerda. A
mesma fol submetida a exames de imagem, sendo evidenciado & mameografia
irea de assimetria de alta densidade, de contornos irregulares e espiculados,
rincipaimente observado no guadrante stpero-lateral da mama esquerda,
omparado ao lado coniralateral. Discussdo/Conclusdo: O exame clinico é
undamental, & procura de alteragdes como retracdo mamilar e areolar, regido
ugestiva de doenca de Paget, como também presenca de tumoragéo exofitica

ralamento. Nem sempre a mamografia & posiliva. Mamografia negativa ndo
evera por si so interromper o curso do tratamento. A doenca de Paget é rara,
rém deve ser sempre lembrada pelos clinicos e radiologistas, visando
iagnodstico e conduta precoce com melhor prognastlico ao paciente.

FEITOS ADVERSOS A TERAPEUTICA COM O MESILATO DE IMATINIBE EM
'ACIENTES COM LEUCEMIA MIELOIDE CRONICA

BITTENCOURT K.M., IGARASHI M H., ALCADIPANI M S, ABATTIR. E. M,
ICLIGUET M.G,
pontificia universidade catélica de s&o paulo

Introducde: O uso do mesilate de Imatinibe (M) mudou sebremaneira o tratamento
Ha Leucemia Mielbide Cranica (LMC), com alteraces expressivas na resposta a
erapéutica, na sobrevida e na qualidade de vida dos pacientes. Otjetivos; Avaliar os
efeitos adversos a terapéutica com o Mesilato de |matinibe em pacientes do Servigo
He Hematologia do Gonjunto Hospitalar de Sorocaba/FCMda PUCSP, Metodologia:
Através de questionamento direto e ainda através da analise dos prontuarios dos
pacientes com LMC submetidos a tratamento com o M|, analisamos a freqUéncia de
pparecimento de efeitos adverscs. A presenca de sintomas foi questionada para
fodo o tempo de tratamento. Resultados' Em relag8o aos achados de exame fisicoe
pergunta direta o paciente, encontramos os seguintes dados: edema superficial e
artralgia representaram a maior porcentagem (50%) de efeitos encontrados no
Hfupo, seguidos por retengdo de liquides, retencao de liquidos nas pernas,
caimbras, dor misculo esquelética, variagdo de peso e mialgia encontrados em
3,75 % dos pacientes. Em 37 5% dos pacientes verificamos retengao de liguido
eriorbitario, fadiga, sudorese noturna e tentura, Ja em 31.25 % encontramos
etencao de liquidos em face, rash cutaneo, dores de cabega, aumento de
acrimejamente, insonia e astenia. Nausea e diarréia foram achados em 25% dos
acientes e em 18,75% retencgao deliguides nas maos, dispepsia, flatuléncia, tosse,
norexia, prurido e equimose. Em dois pacientes (12,5%) encontramos vamitos,
onstipagio, nasefaringite, petéquias, dorde garganta e tremores enguanto gue em
\25% observamos retencao de liguidos no contomo ciliar, pirose, dor abdominal,
dispnéia, infeccao de vias aéreas superiores IVAS) e gripe. Em relag3o aos achados
He exames laboratoriais obtidog dos prontuarios, observamos anemia em 37, 5% dos
pacientes, com valor minimo de 4,0 g/dl e maximo de 11,4 g/dl (nos pacientes
Rnemicos). Encontramos neutropenia em 18.75% dos pacientes, com valores
Iminimos de 400/mm3 e maximo de 1.000/mm3(nos pacientes neutropenices)
plaguetopenia em 18,75% dos pacientes, com valores minimos de 4.000/mi e
maximos de 82.000/ml (nos pacientes plagquetopenices). Conclusdes' obsenamos
resultados semelhantes aos da literatura e certamente cs mais frequentes foram os
relacionados a edemas, dores articulares efou musculares e ganho de peso. A
oxicidade hematologica foitoleravel e de facil manejo. PIBIC/CEPE

ARAGAO DOS NIVEIS SERICOS DE ALBUMINA EM JOVENS E
I%%hggsngIDDSEiDOSOSGOMINSUFICIENCIA CARDIACA.

BARSOTTI, V,;AGUIAR, G.M.F; SANNAZARRO, J.B..FRANCA, H.H.; NOVO,

ngNﬂFicm UNIVERSIDADE DE SAO PAULO (PUC-SP) — CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS — SOROCABA/SP

Introdugdc: A albumina & a mais Iabupdante proteina plasmatica Eslta
desempenha importantes papeis na ﬁ:yologta do corpo humano. sendo assim
para um bom funcionamento do organismo seu nivel sérico d?"? enco.ntrar-se
dentro dos limites normais Objetivo: Este trabalho teve por objetive verificar as
diferencas dos niveis de albumina plasmatica entre jovens _hlgfld_os. idosos
higidos e idosos cardiopatas. Além disso, através de um queshona_rlg sobre os
habitos alimentares (inquérito alimentar), aplicado a todos os participantes do
trabalho, visou-se correlacionar os niveis de albumina encontrados com a
alimentagdo dos jovens eidosos. Metodologia: Para a pesquisa foram re_crutados
20 pacientes cardiopatas, do sexo masuulm_u, commais de 65 anos de [dafje.?U
idosos, do sexo masculing, higidos com mais de 65 anos e 20 alunos do primeiro
ano do Curso de “Medicina da PUC-SP com idade entre 18 e 25
anos.Discussao/Conclusdo: A partir dos nimeros oblidos apos a aplicagéo do
teste t de Student pudemaos concluir que o nivel sérico da albumina em jovens
(4,64) & significativamente maior que o encontradol em idosos higidos
(3,31).Pudemos concluir também que a albuminemia encontra-se
significativamente diminuida nos idosos com }nsuﬁcrenctal Cardiaca (2,62), em
relag8o aos idosos higidos. Analisando os resultados obtides com a aplicagéo
dos questionarios sobre habitos alimentares percebemos que os jovens
consomem mais alimentos ricos em albumina que os idosos higidos, fato que
contribui para os maiores valores de albumina :séi'i(_:a epuuntradlus naguele
grupo Além disso, o consumo dos referidos alimentos & muito pa_remdo entre 0s
idosos cardiopatas e os higidos, o que demonstra a importancia da caquesxi
cardiaca na diminui¢ao da albuminemia
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COMPARAGAO DE NIVEIS DE SELENIO, ZINCO E COBRE SERICO
ENTRE GRUPO CONTROLE DE PACIENTES COM CANCER DE
COLO UTERINO OU HPV NO CENTRO HOSPITALAR DE SOROCABA

DELFINO,ATC., QUEVEDG, R.A.P;FILHO A.A.
PONTIFICIAUNIVERSIDADE CATOLICADE SAO PAULO

Introdugéo: O selénio, o cobre e o zinco sdo essenciais paradiversos sistemas de
enzimas. O selénio promeove a remogao de radicais livres, o cobre 'plrotege os
componentes celulares contra radicais livres e o zinco é necessario para a
sintese de DNA, transcricdo de RNA e processos de divisdo e ativacao celular.
Objetiva: O principal objetivo dessa pesquisa foi comparar os niveis delstes
minerais entre 3 grupos de pacientes: oncoldgicos, HPV positivos e negativos.
Metodologia: O trabalho baseou-se na coleta de sangue das pacientes e a
dosagem da concentragac sérica de selénio, cobre e zinco atraves do métado
espectrofotométrico de absorcdo atémica com geracaoe de hidretos. Resultados:
O resultado do estudo mostrou urn aumento significativo das concentragdes de
cobre sérico e da relagdo cobre/zinco sérico nas pacientes do grupo Uncolc}gmo
comparando-as com o grupo controle. O contrario observou-se nos niveis de
seléniosérico. Conclusdes:As concentragbes reduzidas de selénio em pacientes
portadoras de HPV indicam formacgdes alteradas de radicais livies, promovendo
um consumo anormal de glutationa peroxidase, assim como ocorre nas
pacientes do grupo oncoldgico. Ataxa de cobre/zinco esllé elevada nas pacientes
HPV positive gquando comparadas ao grupo HPV negativo, por causa da grande
diminuigio na concentragio de zinco nas pacientes HPV positivo.



27

CONGRESSO
DA SUMEP

CONGRESSO 28
DA SUMEP

FOR CRONICA POR NEUROPATIA PERIFERICA APOS CIRURGIA EM
COSTELA. UTILIZAGAO DE GABAPENTINA

S0ZZANO, M.B.C.; LUCATO, C.M.;RABELLO, C.; SENNE, A.
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE SOROCABA—-CCMB/PUC-SP

Objetivo: Relatar um caso de dor cronica apos a retirada de um nédulo e seu
ratamento no Amoulatério de Dor do Conjunto Hospitalar de Sorocaba, com o uso
He gabapentina. Relato de Caso: ZARB., 59 anos, sexo feminino, branca,
basada, natural de Jal, procedente de Sorocaba, comerciante e catdlica. A
baciente fol encaminhada para o Ambulatono de Dor apds uma cirurgia com queixa
He dor na grade costal ha 2 meses. Apos a retirada de nodulo e lesao em duas
Lostelas, a paciente referedor na regido dagrade costal direita, em queimagao, de
hota & na escala analdgica nao visual (EANV), com irradiagéo para o brageo, além
He hiperaigesia no torax. Essa dor piorava com a movimentagae do brago. Iniciou o
tratamento com paroxetina, carisoprodol, gabapentina 150mg, codeina,
Ineloxican, utilizando essa medicacao uma vez ao dia, Apds quatro meses com
bsse tratamento referiu melhora da dor, com nota 5 na EANV. No entanto, relatava
barestesia e choques quando encostava o brago direito no térax. Foi encaminhada
b fisiolerapia & @ medicagdo foi mantida. Passado trés meses, referiu melhora
huase completa da dor. Realizou por 2 meses a fisioterapia, 18 sessoes, com
kxercicios de alongamentos para serem feitos em casa Amedicagao fol mantida
para centrole. Apos 1 més relateu melhora total da dor & @ medicagao foi reduzida
ko gabapentina 80mg. Discussao: A mononeuropatia ocorre quando um unico
hervo periiérico & lesado. O traumatismo & a causa mais comum de uma
moneneuropatia, levando a dor neuropatica. O envolvimente direto das raizes
hervasas € a consequente lesdo dos axdnios que carregam as Informacgdes
Holorosas em dire¢do central levam a descargas espontaneas dos nervos
bferentes devido & estimulag@o mecanica e alteragiaoda fisiclogia da medula e das

gabapenting, um antiepiléptico, inibe a agio do aspartato e glutamato, diminuindo
hssim o5 impulsos nociceptives ascendentes, gerando efeito analgesico, Alem
Hisso, ela aumenta a concentragdo de GABA e serolonina no sistema nervoso
rentral, devido a uma maior reducéo local de glutamato, e blogueia os canais de
a+ e de Ca++ nos neurdnios, contribuindo mais uma vez com a analgesia. Assim,
b tratamento da dor deve ser feito com medicagoes apropriadas. O tratamento
tansiste basicamente no alivio da dor e programas de terapia como a fisioterapia e
B acupuntura,

jas nociceptivas centrals, gerando dor com caracteristicas neuropalicas. A |

ERFIL DO FUNDO DE OLHO DOS PACIENTES DO CONJUNTO
OSPITALARDE SOROCABA PORTADORES DE DIABETE MELITO

ARSOTTI, V.:AGUIAR, G.M.F.: ABATTI,R.E.M.;PALLONE,
_R.S.:SILVESTRE, N.F.;GUANAIS, C.B.;NASORRI,A.R;FREITAS, JAH.;

at al.

ONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO (PUC-SP) — CENTRO DE
IENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS - SOROCABA/SP

ntrodugéo: A Retinopatia Diabética (RD) & uma complicago crénica do Diabete
elito (DM) que, apds 20 anos de duragdo de diabete melito, ocorre em 99% dos
acientes com diabete melito tipo 1 e em 60% dos pacientes com Diabete Melito
ipo 2, sendo a principal causa de cegueira em adultos A retinopatia diabética
ode ser subdividida em trés grupos de acordo com as lesdes que provoca:
efinopatia diabélica nao proliferativa (caracterizada por microaneurismas,
xudatos), retinopatia diabética proliferativa (caracterizada pela presenca de
eovasos) e maculopatia diabética. Objetivo: Realizar um delineamento do perfil
o fundo de olho dos pacientes portadores de DM do Conjunto Hospitalar de
orocaba(CHS). Metodologia:Para o presente trabalho foram revisados 50
rontuarios de pacientes dos Ambulatérios de Oftalmologia e Endocrinologia do
HS portadores de DM.Resultados:Analisando os dados obtidos pudemos
erificar de 70% da amostra de pacientes & do sexo feminino, sendo que a
1aioria (38%) encontra-se na faixa etéria entre 50 a 60 anos e a minoria (8%) tém
meneos de 20 anos, O tipo de DM mais freqiiente foi o tipo 2 (76%), sendo que
8% de lodos os diabéticos usavam medicagdo para o controle glicémico. A
ipertenséo arterial foi um achado freqiiente nos pacientes (56%). Emrelagéo ao
arfildo fundo de olho 45% dos pacientes ndo possulam Retinopatia Diabética,
1% possuiam Retinopatia Diabética, sendo 29% Retinopatia Diabética
Proliferativa e 12% Retinopatia Diabética ndo Proliferativa. Além disso, 14% dos
pacientes apresentaram Retinopatia Hipertensiva. A Nefropatia Diabética, outra
romplicagéo microvascular do DM também apresentou grande fregiiéncia entre
bs pacientes(42%).Conclusdo; A freqiléncia Retinopatia Diabética entre os
pacientes moslrou-se elevada entre os pacientes, o que demonstra a
mportédncia do exame de fundo de olho dos pacientes diabeticos na tentativa de
dentificar a patologia e trata-la adequadamente melhorando assim a qualidade
He vidado diabelico.

STUDO EPIDEMIOLOGICO DA UNIDADE DE TRATAMENTC DE
UEIMADOS DO CONJUNTO HOSPITALAR DE SOROCABA

bjetivo: As medidas preventivas desenvolvidas ainda nao conseguiram alterar
ubstancialmente o quadro epidemiolégico das queimaduras. O objetivo do
0sso trabalho & apresentar a casuistica de uma Unidade de Tratamento de
ueimados.Metodologia: Foram levados em conta todos os pacientes
nternados por queimadura no Conjunto Hospitalar de Sorocaba no periodo de
5 anos (2001 — 2005), sendo analisados dados referentes a idade, sexo,
xtensac da queimadura, agente causal e dias de internacaoc.Resultados: A
dade variou de 3 meses a 84 anos, sendo a classe mais acometida a
economicamente ativa. Houve predominio do sexo masculino. O principal
agente etioldgico nos adultes foi o fogo, porém nas criancas predominou o
pscaldo.Conclusdo: Concluimos que as queimaduras continuam sendo um
brande problema de salide no Brasil. Este estudo epidemiolégico, além do
nteresse estatistico, auxilia a direcionar a elaboragéo de programas
preventivos gue séo os maiores ali®dos no controle deste problema de satde
plblica.

FIBROMIALGIA E TABAGISMO

SILVAPAC, COSTALLATBL, MARTINEZJE
PONTIFICIAUNIVERSIDADE CATGLICADE SAQ PAULO (PUC-SP)

ntrodug&o: a fibromialgia (FM), sindrome musculoesquelética caracterizada por
Hor difusa e sensibildade dolorosa a palpacdo, se relaciona & depressao,

nsiedade e fadiga. O habito de fumar tem sido observado em pacientes com
ores musculoesqueléticas, principalmente em coluna cervical e lombar. No
aso da FM, essa associagdo tem sido aventada, porém ainda ndo foi
stabelecida definitivamente. Objetivo: o objetivo desse estudo é avaliar a
ependéncia de nicotina em pacientes com FM, relaciona-los aos seus sintormnas
ao seuimpacto naqualidade de vida, alémde depresséo e ansiedade. Material
métodos: forma selecionados pacientes do sexo feminino com FM, atendidos
o Conjunto Hospitalar de Serocaba, que preenchiam os critérios classificatorios
o American College of Rheumatology (ACR), sendo 40 nao-fumantes (grupo 1)
28 fumantes (grupo 2). Outras 40 mulheres fumantes sadias constituiam o
upo 3. Os grupos foram parados por idade. Avaliou-se: nimero de pontos
olorosos, presenca de outras manifestagfes clinicas e o impacto da doenca
través do FIQ (Fibromyalgia Impact Questionnaire) nos pacientes com FM. Para
valiar o tabagismo, foi aplicado o teste de tolerdncia de Féngerstron para os
rupos 2 e 3, Para o grupo 3, foram aplicadas trés questoes do FIQ, referentes &
nsiedade, fadiga e depressZo. Na analise estatistica, foram utilizados os testes
ann-Whitrney e Kruskal-Walliis. Resultados: ndo houve diferenga entre a
ualidade de vida das pacientes do grupo 1 edogrupo 2 (p<0,005). Emrelagéo a
epressao, fadiga e ansiedade, as pacientes dos grupos 1 e 2 nfo apresentaram
iferenca entre si, mas, comparativamente as do grupo 3, apresentaram niveis
aiores para as trés varidveis (p<0,005). Concluséo: ndo se observou diferenca
a qualidade de vida em pacientes com FM fumantes e ndo-fumantes. No
ntanto, quando se comparou pacientes com FM fumantes e somente individuos
umantes, notou-se que estes (ltimos apresentavam menor nivel de depressao,
ansago e ansiedade. Conclui-se que a FM esteve relacionada a estas varidveis
o tabagismo naoinfluenciou os sintomas destas pacientes. Apoio: PIBIC-Cnpg.
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ELATO DE CASO — SINDROME DE PRADER-WILLI E TRISSOMIA DO
ROMOSSOMO X

iga de Pediatria—Bernardo, F. G, R. 8.; Tamega, |, E.. Vieira, M.W.;Nigri, A. A
entrode Ciéncias Médicas e Biologicas - PUC-SP

ntrodugao; A Sindrome de Prader-Willi @ uma doenga genética de carater
utossémico dominante originada de uma anormalidade no brago longe do
romossomo 15 (locus 15q 11-13). Se caracteriza por hipotonia muscular durante os
rimeiros anos de vida, problemas respiratérios ao nascimento, deficiéncia mental,
omportamento resistente (teimosia), hipogonadisme, baixa estatura e obesidade
rave, que se estabelece na primeira infancia devido a hiperfagia, A Trissomia do
romossomo X, por suavez, ¢ uma alteragao genética dada por um erro na divisdo
eidtica durante a fase de producao de gametas (formagéo de gametas dipldides)
sta caracteriza-se por estatura pouco mais elevada, desenvolvimento puberal
ormal, atraso no desenvolvimento neurc-psico-motor, coordenacdo diminulda,
ificuldade no aprendizado (particularmente na inguagem). Apresentacén do Casa!
PS, Banos e 9 meses, sexo femining, branca, natural e procedente de Sorocaba.
ai IS, 53 anos. M3e: GDS, 43 anos, IXGIXPOA, sendo a 4° gestagio um natimorto
ortador de anomalias congénitas nao esclarecidas. Histéria Clinica: A paciente
asceu em 15/02/2001, de parlo cesarea devide & presenga de mecdnio. Pesou
700g, com comprimento de 52cm, Apgar de 1 e 6, perimetro cefalico de 37,5¢m,
erimetre toracico de 33,5cm e idade gestacional pelo indice de Capurro de 39
emanas e 4/7. Apresentou hipotonia intensa e generalizada, evoluindo com
nfecgo neonatal. Recebeu os seguintes diagnésticos na unidade neonatal: recém
ascido de termo, adequado para aidade gestacional, com antxia perinatal grave de
1* minuto e leve de 5° minuto, necessitando de intubagio oro-traqueal e ventilagio
ecanica. Quanto os antecedentes gestacionais, a m&e refere hipertensao arterial a
artirdo 5° més de gestacao (DHEG), tendo feito uso de medicagdo anti-hipertensiva
nao sabendo referir o nome ), nega outras intercorréncias. Durante o 1° ano de vida
ursou com hipotonia muscular acentuada e retardo no desenvolvimento neuro-
sico-motor. Aos 2 anos de vida iniciou-se um comportamento compulsivo em
€lagao aos alimentos, associado a sbesidade e hipercolesterolemia. Atualmente a
aciente encontra-se com 6 ancs e 7 meses, com estatura de 113,5¢m, peso de
1.500g. Apresenta clinodactilia, hiperflexdc dos dedos das maos, alteracdes
axilares (a0 nascimento), olhos amendoados, pequencs, epicanto a esquerda,
©SCOCO CUMtD, maocs e pés pequencs. Foi realizado o caridtipa em linfocitos de
sangue periférico que resultou 47XXX e a pesquisa molecular para sindrome de
rader- Willi revelou que a paciente apresenta este quadre por dissomia uniparental
aterna.

CONGRESSO0
DA SUMEP

MPACTO DAS CONDIGOES SOCIO-ECONOMICAS NA QUALIDADE DE
IDA DE UMA POPULAGCAQ PEDIATRICA DE SOROCABA

iga de Pediatria — Tamega, |. E.; Bernardo, F. G. R. 5.; Martinho, A. F.; Lucato,
.M.; Fabbri, V.; Nordan, D. G.: Pasuld, F. L.

bjetivos: o presente estudo term como objetivo a andlise de dois bairros (Nova
speranca e \fila Barfo) de baixa renda do Municipio de Sorocaba. Foram
nalisadas as condigdes sécio-econdmicas, habitacionais e nutricionais, assim
omo as patologias mais prevalentes neste grupo, abservando a associacio
stabelecida entre esses fatores. Métodos: a amostra foi composta por 156
riangas, de ambos 0s sexos, comidade variando de 1 més a 12 anos, nas datas
e 29/07/2006 e 25/11/2006. O grupo se dirgiu aos bairros para prestacio de
ervico assistencial, incluindo: avaliagéo péndero-estatural, consulta médica,
rientagéo nutricional, palestras educafivas quanto aos habitos de higiene e
ormecimento dos medicamentos necessarios. Paralelamente, as maes foram

uestionadas a respeito das condigtes sdcio-econdmicas, domiciliares, habitos
alimentares, patologias pregressas e atuais das criancas e vacinacao.
Eesuitados: contribuiram para a renda familiar 85% dos pais e 51% das maes.
uanto 4 situagdo habitacional; das casas, 75% apresentavam agua encanada,
1%, rede de esgoto, a maioria (38%) possuia 4 cémodos, e todas com luz
létrica. 33% moravam em rua asfaltada. Quanto 4 salide, a maioria (21%) foi
mamentada até os 6 meses de idade; a patologia mais prevalente foi infecgdo
as vias aéreas superiores (IVAS - 20%), sequida por alteragoes dermatoldgicas
9%); 33,5% foram previamente internados no hospital, 22% haviam passado
por cirurgia prévia € 94,5% estavamn com a vacinagdo em dia. Conclusfes: a
ppartir desse estudo obtivemos uma correlacdo positiva entre o nivel sacio-
pcondmico das comunidades e a alta prevaléncia de IVAS, porém sem
correlacao positiva com o calenddrio vacinal.

MELANOMA CONJUNTIVAL OCULAR EM GRAVIDA

OLIVEIRA JUNIOR, E.;ROSSI, B.H.M.; DEAGUIAR, G.M.F.: FREITAS, JAH
Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo Faculdade de Ciéncias Médicas
e Sorocaba

Objetivo: Apresentar um caso de melanoma conjuntival na gravidez e frazer em
Hiscussdo os problemas do tratamento oncalégico & de exames
complementares durante a gravidez Metodologia: S.A.A.P.M., sexo femining,
27 anos, natural de Sao Paulo {SP) e procedente de Piedade (SP), se
encontrava no primeiro timestre de gravidez quando recebeu o diagnostico de
um tumor conjuntival no olho direito. Foi decidido, ent3o, realizar a extragao
Hesse tumor para sua analise. Realizou-se, no dia 21 de outubro de 2006, uma
cirurgi; para refirada do tumor. Foi feita uma enucleagéo e o material foi enviado
Ao anatomnao-patologico, o qual confirmou as suspeitas de se um melanoma de
cordide com predominio de células epitelidides e com extensas areas de
necrose. Era necessario a realizagdo de estadiamento para tratamento
oncolégico, mas como a paciente estava gravida, ndo pode fazer os exames de
stadiamento e tratamento. A conduta foi fazer apenas ultra-som de abdémen e
adiografia de tdrax com manta protetora no abdémen. Os exames ndo
emonstraram a presenga de metastases. Ao exame fisico realizado no dia de
ua entrada no Conjunto Hospitalar de Sorocaba, paciente estava em bomn
stado geral, contactuando verbalmente, orientada no tempo e no espaco,
orada, hidratada, com temperatura axial 37,6°C, pressio arterial de
100x60mmHg e reqiiéncia cardiaca de 100 batimentos por minuto. Paciente
presentava quadro de febre, disiria, dores abdominais em baixo ventre,
Imrdgnn_: negativo. A paciente foi encaminhada para internagéo, com o
iagndstico de infecciio do trato urindrio com evolugdo para pielonefrite. A
aciente teve boa evolugdo durante a internagdo, respondendo bem a
ntibiolico{e_rap'ra, com melhora de seu quadro geral. Discussio do caso: A
iteratura medica relata casos de aparecimento abrupto de melanoma durante
ma gestacdo. Nesse caso, os exames cuja realizag&o foram necessarios ao
stadiamento do melanoma, tendo sido lomadas as medidas de protecio
abiveis e possiveis, nao prejudicaram o prosseguimento da gestacao, nem o
esenvolvimento fetal. O RN nasceusem alteragoes morfoldgicas e fisioldgicas.

MASTOCITOSE CUTANEA

TOCCI, M. C.; FIGUEIREDO, R, R, FURUYA, A. S, AMARAL, D.C.; SIMIS, D. R.
C..BARBO, M.L.P. ,
CENTRO DE CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS DE SOROCABA - PUC-SP

A Mastocitose Cuténea (MC) é uma condigéo rara caracterizada por hiperplasia
dos mastdcitos na pele. Clinicamente a doenga & comumente acompanhada por
evidéncia da ativagfo dos mastocitos, a qual inclui pruride, rubor, urticaria, dor
abdominal, nausea, vémito, diarréia, dor dssea, instabilidade vascular e
distlrbios neuropsiquiatricos. A doenga cutanea é classificada como uma forma
eve de Mastocitose e geralmente possui bom pregnéstico. Usualmente, a MC
manifesta-se na infancia e resolve-se espontaneamente na puberdade. Ha
diferentes formas clinicas: mastocitoma, mastocitose cutanea difusa e urticaria
pigmentosa, sende esta a forma mais freqiiente (50%). Caracteriza-se por
maculas ou papulas eritemato-acastanhadas dispersas pelo corpo,
principalmente no ronco e nas extremidades. O Sinal de Darier esta presente,
imas a sua auséncia ndo exclui a doenca, O diagndstico é clinico e confirmado
pelo exame histopatolégico, onde freglientemente é encontrado um aumento do
numero de mastécitos nas papilas dérmicas. A coloragdo Giemsa resssalta 0s
granulos do citoplasma des mastdcitos, facilitande sua identificagdo. O
tratamento baseia-se no controle dos sinais e sintomas induzidos pelos
mediadores dos masiocitos, sendo utilizados os antagonistas de receptores H1.
(O objeftivodesse trabalho & relatar um caso de MC do tipo urticéria pigmentosa do
servico de dermatologia da Faculdade de Medicina de Sorocaba — PUC-SP.
Relato do caso: T.C.8.M., sexo feminino, 3 anos, apresentou aos 2 meses de
dade maculas e papulas eritemato-acastanhadas, pruriginosas, confluentes,
disseminadas, ndo poupando maos e pés, de cerca de 1 cmde diametro. O Sinal
re Darier foi positiva. Realizou-se bidpsia incisional e o exame histopatolégico
t-ostrou discreto infiltrado mononuclear contendo ocasionais células que se

ssemelharam a mastocitos. A paciente faz uso continuo de cloridrato de
hidroxizina desde um ano de idade, apresentando melhora do prurido. As lesdes
cutdneas permanecem inalteradas. O exame andtorno-patologico é sugestivo &
cquadroclinico & consistente com o diagnéstico proposto,

L_

[MPORTANCIA DO TRATAMENTO MULTIDISCIPLINAR NA SINDROME
OLOROSA COMPLEXA REGIONAL TIPO |

azzi, LA Reis, N. |.; Rigonatti, L. F; Cintra, P; Benfica, D. R.; Barberatto, J. F.;
amasaki, J. M.; Senne, A.M.
ontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo

ntrodugac: Sindrome Doforosa Complexa Regional (SDCR) € definida como
ondigao dolorosa regional associada as alleragoes sensoriais decorrentes de um
vento naxico. E classificada em dois tipos: tipo | e tipo |l. Cerca de 65% dos casos
stao relacionados a trauma, por fraturas; 19% no periodo pos-operatdrio; 2“—;& apés
rocessos inflamatorios e 4% apds outros fatores desencadeantes, Os sinais €
intomas localizam-se preferencialmente na extremidade do membro acometido. A
or caracteriza-se por ser em queimagio; & desencadeada por contato fisico
udangas de temperatura e estresse emocional. Podem estar presentes alteragdes
ssomotoras, edema, disturbios de mofricidade, amputagdo fisiologica, disturbios
fetivos e atteragdes troficas de pele e fAneres O tratamento depende da gravidade
os sintornas e do grau da incapacidade e requer uma estratégia multidisciplinar E
gseado em estratégias nao-farmacologicas (fisioterapia), farmacologicas,
nestesia regional e acampanhamento psicologico. Objetivo: Relatar um caso de
DCR tipo | e seu tratamento, considerando as estratégias utilizadas e seus
asultados. Relato de caso. Paciente masculino de 35 anos, com gueixa de dor em
vembro superior direito apds cirurgia de epicondilite lateral, ha guatro anos. Ador é
sonstarte, em queimagdo, de forte intensidade, com Irradiagdo para a regiao
ervical lateral direita; piora com o movimento, estresse e frio; melhora com banho
uente & gelo; & acompanhada de formigamento e tremores; fatores
esencadeantes o movimento & o contato fisico, Refere alteracées do membro
fetado como; perda de fanergs, edema, temperatura menor do que a do membro
ontralateral, limitacao dos movimentos e sensibilidade reduzida, Atraves do quadro
linico foi diagnosticado SOICR tipo | Iniciou-se, ha um ane e nove meses, o
ratamento multidisciplinar na Liga de Dor, com medicagio manipulada composta
or: ciclobenzaprina, gabapentina, paroxetina, meloxican, codeina, famotidina, uma
ez ao dia, associade a acompanhamento psicolégico, acupuntura e fisioterapia
emanais. Discussao: Na SDCR, o acompanhamento multidisciplinar é
ndispensavel para gue através do remanejo da dor, se consiga oferecer ao
Lacienie qualidade de vida e sua recuperagio no meio socioecondmico e individual
O paciente obteve uma melhora importante da dor reduzindo-a em 0%
PAtualmente, atratamento & mantido.

CONGRESSO o9

0 USO DE HIPOGLICEMIANTES ORAIS EM GESTANTES DIABETICAS

BEARSOTTI, V.;TORRES, R.G.A.; PALLONE, C.R.S..SILVESTRE,
N F:GUANAIS, C.B.:GIRAO, L.S ;BAUER A..etal.

PONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO (PUC-SP) — CENTRO DE
CIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS - SOROCABA/SP

ntrodugédo: O adequado conhecimento das medidas terapéuticas na gestante
fHiabética permite-nos alcangar a normoglicemia materna, quebrando o c_mla
maléfico dessa entidade e, conseqiientemente reduzindo a incidéncia de efeitos
esivos ao bindmio materno-fetal. Apesar de teremsido por muito tempo evitados
hagestacdo, os hipoglicemiantes orais estao aparecendo nos Utimos anos como
bpgdo ao tratamento do Diabete em gestantes. As drogas do grupo das
Sulfoniluréias foram sempre abolidas da gestagdo por causar potencialmente
hipoglicemia neonatal e anomalias fetais, sendo preferida para o tratamento qa!s
hestantes diabéticas a insulinoterapia. Diversas pesquisas laboratoriais
Hemonstraram atualmente que a glibenclamida nao cruza a barreira placentaria
Em quantidades apreciaveis, diferentemente de outras drogas anteniormente
Litilizadas tais como a metformina. Objetivo: Efetuar uma revisao bibliografica
obre os beneficios e maleficios do uso de hipoglicermiantes orais emgeslantes,

o invés do tratamento tradicional destas pacientes com a
r:mulinntarapia.MetodoIogia: Foi realizada uma andlise bibliegrafica dos artigos
pientificos publicados nos Gltimos 10 anos relacionados ao uso dos
hipoglicemiantes orais em gestantes diabéticas. Discussém‘Con;Jusao: o]
prande impacto da descoberta da insulina e o profundo conhecimento do
mecanismo de acometimento fetal pela hiperglicemia matermna e das medidas
erapéuticas do Diabete na gestagdo parece-nos de inquestionavel impc‘,dénc_ia.
Fntretanto, os hipoglicemiantes poderdio ser uma boa alternativa na terapgutica
Hesta patologia, mostrando eficacia no controle da glicemia das gestantes, sem
razer prejuizo ao feto. Ainda assim, outros estudos sdo necessanos para que
possamos usar os hipoglicemiantes orais com tranglilidade na associagao
Diabete-gestagéo.

SiNDROME PéS-LAMINECTOMIA

1

Reis, N.|.: Mazzi, L.A.; Rigonatti, L. F.; Benfica, D. R.; Cintra, P.: Barberatto, J. F.;
yamasaki, J. M.: Senne, A.M.

rontiﬂcia Universidade Catélica de Sac Paulo

ntrodugao: Sindrome Pds-Laminectomia (SPL) & um termo utilizado para
Hescrever a persisténcia de dor lombar e no membro inferior, apds cirurg@a de
coluna. Esta relacionada a inimeros fatores distintos, como: recidiva herniaria,
nstabilidade mecanica pos-operatdria, estenose foraminal oudo canal vertebral
ombar, trauma radicular peri-operatdrio, fibrose epidural envolvendo a raiz
nervosa, entre outros, E uma complicagéo relativamente freqtiente em pacientes
submetidos a cirurgia lombossacral. Sua causa mais comum € fibrose epidural
fecalcitrante ao tratamento. O tratamento é especifico e individualizado.
Objetivo: Relatar um caso de SPL, devido a fibrose epidural, considerando seu
ratamento e estratégias utilizadas. Relato de Caso: Paclente masculino de 58
Anos, com queixa de dor lombossacra, ha 3 anos. Refere que apds cirurgia
discal, ficou acamado, por um periodo de 2 anes. A dor é constante, em
fueimacao, de forte intensidade, com irradiacao para face anterior de membro
nferior esquerdo; & acompanhada de caimbra, formigamento (em face anterior
Ha perna esquerda, metade do 3%, 4°, 5° dedos do pé) e perda de sensibilidade
He metade da regido plantar do pé esquerdo; melhora quando se assenta sobre
D pé esquerdo, encaixando-o no coccix e quando apdia o tronco na pla{e‘dala efica
Agaichado; picra com o frio, € desencadeado pelo estresse, Foi iniciado o
ratamento multidisciplinar na Liga de Dor com medicacdo manipulada
constituida por: nortriptilina, codeina, paracetamol, meloxican, carisoprodol,
ranitidina, gabapentina, associada a fisioterapia, Houve melhora de 20% dador.
D remanejo dos 80% restantes da dor foi feito através de aplicagdo peridural de
Anestésico e corticéide em centro cirlirgico, em semanas alternadas. Na 1°
Rplicacdo houve melhora de 10% da dor, na 2° de 70%, na 3° houve estabilizagéo
Ha dor. Discusséo; Apesar do tratamento cirtrgico da hémnia de disco lambar
APresentar dtimos resultados, a indicagéo cirdirgica temdiminuido, devido a‘boa
Pvolucdo descrita com o tratamento conservador e aos resultados cirlirgicos
Hesfavoraveis, A SPL é uma situagdo clinica incapacitante, de grande impacto
ROcio-ecandmicao.

TRAUMA DE GLOBO OCULAR EM ACIDENTE DE TRABALHO — RELATO
DE CASO

SOZZANO, M.B.C: OLIVEIRA JR, E ; AGUIAR, G.M.F., PEREIRA RA O

FREITAS, JAH. o
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE SOROCAEA — CCMB/PUC-SP

ntrodugae: O trauma acular aberto & definido como perda de continuidade da tunica
externa ocular, constitulda pelacornea e esclera, em loda 3 sua espessura Uma das
principais causas de trauma ocular & o acidente ocupacional Alem disso, ha uma
requéncia alta de trauma ocular aberto em adultos jovens e do sexo mascuhrlo.
[Dbjetive. Relatar um caso de paciente com lesao ocular e cranio encefalico ocorrida
Em acidente de trabalho com evisceragdo do globo ocular Relato de Caso
Masculing, 35 anes, marceneire. O paciente deu entrada no hospital com histéria de
rauma enguanto trabalhava em uma maguina que cortava pedagos de made@ra
firma que enguanto estava utilizando a maquina, um dos pedagos de madeira,
medindo 30X4cm, aproximadamente, foi jogado contra ele e entrou na cavidade
brbitaria direita, perfurando o globo ocular. Nao havia les&o neurologica, mas trauma
branio encefdlico, e o bulbo ocular estava desorganizado e, portanto, nao ha\n_a
LisSo Foiatendido no Pronto Socorro e encaminhado para a cirurgia, com anestesia
beral e retirada do corpo estranho. Fez avaliag@o neurclégica e plastica. Houve
entativa de sutura do bulbo ocular & foi realizada evisceragdo do conteldo que
kobrou. O paciente evoluiu bem, sem intercorréncias. Discussao: Os acidentes
beulares variam desde pequenas lesfes do tipo abrasdes até perfuragdes extensas
hraves, necessitando de uma urgente intervencao oftalmolégica. As principais
Fausas de trauma ocular s3o acidentes automobilisticos e ocupacionais, A adogio
ta prevengZo na drea de Oftalmologia tem crescido emimportancia. O trauma ocular
B responsavel pela diminuigio da capacidade wsu;l por fatores facilmente
preveniveis, O diagndstico precoce e prognostico visual pobre sao medidas
bcuradas para determinar a severidade da les2o. Existe uma melhora no prognéstice
Visual de pacientes que sdo submetidos a exame e intervencdo clinico-cirdrgica
rapidamente. O mesmo nao se observa nes casos de lesdes muito graves do globo
hcular, sendo estas medidas tomadas no intuito de prevenir outras ccmpl:cagées
keveras decorrentes do trauma. Além disso, as lesées oculares com traumas cranio
encefalico, como a relatada, n2o so tao comuns guanto as lesdes com COrpos
bstranhos menores, Assim, tais traumas necessitam de uma rapida avaliacao e
Lrgente intervengao tanto na area oftalmoldgica guanto cirurgica
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ESSECGOES HEPATICAS UTILIZANDO A RADIOFREQUENCIA (RFA)
URANTE ASECGAO DO PARENQUIMA: AVALIAGAD DO CUSTO-BENEFICIO.
BERTOCOAL, BERNARDO EA, JURADO MM, ALBUQUERQUE JR MS, CONDI| GA,
RIBEIRC JR MAF

PUC-SP

ntroducio: As resseccies hepdticas demandam grande habilidade técnica, uma vez
[aue estdo asseciadas a sangramentos abundantes, por vezes de _dificil controle,
principalmente em pacientes drroticos com distirbios de coagulacdo. E estimado que,
ppara cada bolsa de sangue transfundida durante a cirurgia, o risco de morte aumenta em
7%. Por tal razdo, varias técnicas foram desenvolvidas, come anestesia com baixa
pressdovenosa central, clampeamento continuo ouintermitente do pediculo hepatico ou
exclusao vascular total. No entanto, método cada vez mais empregado é a ARF, tanto
pela facilidade de execugdo como pela visivel capacidade de reduzir perdas
sanguineas.Objetiva: Analisar a ablago por radiofrequencia (ARF) como método
plternativo para ressecgbes hepaticas. Metodologia: revisio sistematica da literatura
ptraves das bases de dados Medline e Lilacs no periodo de 1997 a 2007. Resultados: em
0dos os trabalhos pesquisados, os autores descrevem a RFA como método promissor
para hepatectomias, em relagio aos demais (clamps, dispositivos ultra-sénicos, por
micro-ondas ou grampeadores), pois possibilita diminuir significativamente o tempo
nira-operatdno, bem como a morbimortalidade dos pacientes no pos-operatdrio e,
Fonsequentemente, aumentar suas taxas de sobrevida, Em adicdo, a principal vantagem
dentificada desta técnica € a expressiva reducdo da perda sanguinea durante o ato
pirdrgico, o que repercute muito beneficamente na recuperagao dos pacientes, enquanta
Fapaz de dispensar cuidados intensives em UT| e evitar complicagies pds-operatérias
Fomuns quando empregados outros métodos, a exemplo das infecgdes e distirbios de
oagulagdo. Discussdo: Naliteratura relacionada as resseccBes hepaticas, 20 a 60% dos
pacientes necessitam de transfusGes sanguineas, sendo a perda volémica o fator que
apresenta mais estreita relacéio com curto tempo de sobrevida. Por outro lado, A ARF
[Fausa sangramentos diminutos sem levar a alteragBes hemodinamicas significativas,
Embora inicialmente empregada para resseccdo de tumores hepaticos em pacientes
sirrdticos, alguns autores advogam seu uso para tecido hepatico sadio acometido de
neoplasias do tipo metastéticas, principalmente porque neste o tempo de aplicagao da
radiofreqiéncia ¢ substancialmente menor Conclusdes: A ARF vem sendo apontada
tuaimente como atécnica mais eficaz para ressecgao hepatica de lesdes tumorais ou do
orgao sadio, com impacto positvo na taxa de sobrevida dos pacientes estudados.
studos futuros devem ser conduzidos no intuito de avaliar a curto de lengo prazo o
empo adequado de aplicagio da RFA no parénquima, assim como avaliar as
onseqléncias ainda pouco conhecidas do dano térmico s vias biliaresintra hepaticas.

EPIDEMIA DE AIDS E SUAS REPRESENTAGOES SOCIAIS FRENTE AO
DOSO E AO PROFISSIONAL DE SAUDE NO BRASIL

andellaM. A, NetoV. S.D.
ontificia Universidade de Sao Paulo (PUC-SP)

bjetive: Realizar uma revisdo bibliogréfica acerca da importancia da reflexdo e alerta
ara o avangoe da epidemia de AIDS sobre a populagdo idosa, por conseguinte das
udangas nos padrbes socioecondmicos dessa populagdo & suas caréncias
elacionadas a isso. Frente atal reflexdo, ressaltar a relevancia e necessidads imediata
e formular campanhas preventivas e educativas focando os reais interesses do idosg,
elacionando-os sos aspectos inerentes da deenga na terceira idade & visando a
onscientizagao do idoso e de profissionals atuantes na érea de salde, a cerca de sua
tuagao na contengdo da epidemia de AIDS e na manutengio deuma boa qualidade de
ida em geral. Metodologia: Este trabalho apresenta-se coma um estude qualilativo de
evisdo bibliogréfica fundamentado em literaturas especificas referentes a
aracteristicas psicosociais e fisiolégicas da doenca e do envelhecimento, tendo
ambém sido embasado em diversos artigos e publicagiies gerais e especificas a cerca
o terma em questao. Tendo sido realizada varias pesquisas em bancos de dados
igitais como LILACS, MEDLINE e SciELO, para a selegdo de artigos que mostrassem
s aspectos referentes a epidemiologia da AIDS e seus reflexes na populagéo idosa,
riorizando as alteragées socioecenémicas e culturais sofridas pela populagéo idosa
0 longo do fempo € a sua influéncia em relacdo as campanhas de prevencao,
IConclusdes: Através do estudo em guestdo & possivel perceber que o progresso da
fMedicina possibilitou aos idosos diversas inovagdes, tanto no campo social quanto no
campo cultural e dentre elas destaca-se 0 aumento da expectativa e qualidade de vida
e da sexualidade e seu tempo de atividade, sendo um exemplo disto o advindo de
medicamentos de controle e prevencdo tanto de doencas coma de auxilio na fungdo
gexual, como o Viagra, que aumentam o tempo de vida sexual e possibilitam so idoso
nowas experiéncias. Forém embora esses avangos tenham possibilitado ao idaso
Imelhorias significativas emsua qualidade de vida, eles vém associados ao preconcaito
Ka sociedade e do préprio idoso por muitas vezes, sendo ele classificado como um ser
fragil e desprovido de sexualidade ou incapaz de relacionar-se sexualmente de forma
gtiva, portanto colocando-o em posicdo wvulneravel em relagdo & Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquinda (AIDS), o que tem provocado o aumento continuo do
nimero de idosos comAIDS no Brasil. Em suma, & altamente relevante ressaltar que a
felagdo a AIDS no ideso, @ mesme as campanhas preventivas e educativas, sdo
deficientes e os profissionais da saude ndo sio preparados para enfrentarem essa
novarealidade em questao, o que gera a subnotificagdo dos casos.

RELATO DE CASO EREVISa0 DA DOEN¢A DE KIKUCHI-FUJIMOTO (DKF)

TREVISAN M.; BERALDO F. B,; SILVEIRAM. L.; SILVAP.A. C.; ZILLO C. M.:
TaVIEGAI E. B
PONTIFICIAUNIVERSIDADE CATSLICADE SAQ PAULO

A DKF, tambem chamada de linfadenite histiocitica necrotizante, & um distirbio
benigno autolimitado idiopatico, primeiramente descrito no Japdo em 1972,
#chados histoldgicos e imunoldgicos somados ao quadro clinico sugerem uma
reacac imune exarcebada a um agente desconhecido. Sinais e sintomas clinicos
Hesaparecem em 1 a 4 meses sem tratamento especifico e tem como
manifestagdes mais comuns a linfadenopatia cervical e febre. Nao ha testes
aboratorials nem achados radiograficos especificos, O padrdo-ouro para o
Hiagnostico da DKF é o estudoe histopatolégico da bidpsia linfonodal. Relata-se o
casode uma menina de 8 anos, com queixa de febre alta e intermitente, astenia e
imal estar com duragfio de 30 dias; apresentou também adenomegalia em
cadeias cervicais, submandibulares, axilares e inguinais, dolorosos & palpacgao,
coalescentes, maveis, medindo de 1,5 a 3 cm de didmetro; edema quente e
doloroso emtornozelos, com prejuizo na deambulagéo; hepatemegalia, Exames
aboratoriais com presenca de anemia, plaquetopenia e leucocitose com
contagem diferencial dentro dos pardmetros normais: desidrogenase latica
[plevada, fator reumatéide, fator anti-nicleo, anti-HIV e anti-DNA negativos. Foi
realizada biopsia excisional de linfonodo de cadeia cervical superficial esquerda,
cujo estudo histopatolégico, somado ac quadro clinico, permitiv concluir o
Hiagnéstico de DKF. A natureza autolimitada da DKF sugere uma ocofréncia mais
freqliente do que se imagina. Portanto, é importante considerar a DKF em
pacientes jovens com linfadenopatia e febre, e ter em mente que essa doenga
pode mimetizar clinica e histologicamente diversas outras palologias graves.

LICEMIA CAPILAR (GC) EM UMA CAMPANHA NA PERIFERIA DA CIDADE DE
OROCABA

ARSOTTI, V. PALLONE, CRS:SILVESTRE, NF;GUANAIS, C.B.AMARAL,
H VIEIRA, AE F etal,

ONTIFICIA UNIVERSIDADE DE SACQ PAULO (PUC-SF) - CENTRO DE
JIENCIAS MEDICAS E BIOLOGICAS— SOROCABA/SP

introducac. Em campanhas de deteccao de Diabetes Mellitus @ usual realizarmos

ma GC. Em 2001 ao realizar o rastreamento para diabetes no Canada utilzou-se

m ponto de corte de glicemia aleatéria de $9mg/dL, seguido de referenciamento ao

ervigo de salde para efetuar o diagnostico de intolerancia ou DM, No Brasil, o
Ministério da Salde realizou uma grande campanha em 2001 utilizando os valores
[de 100mg/dL em jejum e 140mg/dL apds a refeicio come identificador de casas
Fuspeitos. Objetivo: Em um conjunto de glicemias realizadas durante uma campanha
na cidade de Sorocaba, estabelecer um ponto de corte da GC que identifique as
pessoas sabidamente diabéticas em uma campanha na cidade de Sorocaba e que
consiga englobar o maior niimero possivel de individuos com risco maior de doenga
@rerial coronariana (DAC). Metodologiaw Foram avaliados 163 individuos
consecutivos, 104 do sexo feminino e 59 do sexo masculino, que compareceram 4
rampanha patrocinado por uma pardquia local. A todos os individuos foi perguntado
quanto & existéncia dos seguintes falores de risco para DAC: presenca de Diabetes
Mellitus, hipertens2o arterial, sedentarismo e tabagisme. Era também perguntado o
tempo decorrido da dltima refeicic, Discussic/Conclusdo: 13 Individuos se
Rpresentaram como diabeticos (8%) e 48 (30%) com hiperens3o arterial 78
pessoas (48%) se definiam como sedentarias e 29 (18%) tabagistas. Para
determinar pontos de corte da glicemia a fim de comparar com os 89mg/dLaleatorios
da literatura canadense, optamos por estudar o tempo decorrido da lltima refeigao e
relacionar com a GC, no grupo de individuos N&o Diabéticos Nao Hipertensos
n=108). Quando utilizamos para o grupo todo (n=163) o critério canadense de
plicemiz aleatoria de 99mg/dL, encantramos 71 individuos (43% da casuistica),
entre os quais 13 diabéticos (100%), 23 hipertensos (48%), 36 sedentarios (46%) e
15 tabagistas (52%). Com o criténio de 99mg/dL aleatoriamente ha possibilidade de
melhora da especificidade. E possivel que a GC aleatdria de 89mg/dL possa detectar
melhor as alteragdes na primeira fase de secrecdo de insulina, ponto inicial de
disturbio glicémico. Mais estudos sio necessarios para se estabelecer o limite da
(5C nas condigdes fora de jejum e aleatérias, bem como suas interagdes com a
lPopulagac estudada

_J

RAUMA OCULAR CONTUSO EM PACIENTE PSIQUIATRICO
OMINGUES C., OLIVEIRA JUNIORE. , SHIMOKAWA M., FREITAS J.A. H.
ONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DE SAO PAULO

.B.M., 31 anos. Trauma contuso apés crise psiquiatrica. Acuida‘de \fisual
ro na admissdo em ambos os olhos, Submetido a sutura con;untwai e
visceracdo em olho esquerdo. Fez uso de_ ‘.l'i_g;amox, _Eplteza[n e
ompressas geladas nos olhos. Os exames de biomicroscopia evoluiram
e trés dias de pos-operatorio com hiperemia conjuntwal,_c.eratlte e edema
alpebral no olho direito e quemose no olho esque rdq. atg [.e.ucor_'ma totale
iperemia conjuntival no olho direito e enoftalmia CDI"IjUI'III\."Ihzaan tc_'tal do
lho esquerdo com trés meses do pds-operatorio. Os traumatismos
culares sao responsaveis por significativa procura aos servicos de
rgéncias Oftalmolégicas, pois podem causar incapacidade funcional
emporaria ou permanente. Além da ruptura da parede escleral, as_lforg:as
ontusivas para o globo ocular pode resultar em desordens da motilidade,
emorragia subconjuntival, edema corneano, irite, hifedema, ruptura do
sfincter da iris, paralisia por acomodacao, descolamento do cristalino e
atarara. Estudos recentes realizados indicam o trauma ocular como
mportante causa de cegueira unilateral, sendo mais fregliente em adultos
o sexo masculino. Dentre as principais causas estdo os acidentes
putomobilisticos, a violéncia fisica e praticas esportivas. Ha também
relatos na literatura de auto-enucleacdo ou edipismo praticados por
pacientes psiquiatricos ou dependentes quimicos.
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uso de Agentes Sedativos em UTl e seus Reflexos.
andella M. A, FerreiraR. M. V.
ontificia Universidadede Sao Paulo (PUC-SP)

bjetivo: Realizar uma revisfo bibliogrifica acerca da importincia da analise
eflexiva do avango do uso de agentes sedativos em pacientes criticos internados
m unidades de terapia intensiva. E frente a tal reflexao, tragar um perl_'1| dousode
al terapéutica nessas unidades, ressaltando a relevancia e necessidade de se
ealizar a triagem e o controle do uso dos sedativos. Por aonseguulﬂte, enfocar e
Xpor os aspectos positivos do uso de tal terapéutica e os riscos devidos aabusos
ometidos tanto na adogdo da mesma, quanto em suas dosagens € em sua
anutengdo principalmente. Ressaltar, ainda que o uso desmedido e abusivo
esse recurso pode ser de alta periculosidade e comprometer o pronto
estabelecimento do paciente e sua resposta ao plano terapéutico proposto.
elacionandoa isso a influencia e relevancia do papei do médico nesse processo e
ua participagdo na indicagao , regulagao e controle do uso de fais agentes.
etodologia: Este trabalho apresenta-se como um estudo qualitativo de revisao
ibliografica fundamentado em literaturas especificas referentes a caracte‘nsh(_:as
erais e especificas da terapéutica da sedagao e seus agentes, tendo também sido
mbasado em diversos artigos e publicagdes gerais e especificas a cerca dc_r tema
m guestdo. Tendo sido realizada varias pesquisas em bancos de dados digitais
omo LILACS, MEDLIME e SciELO, para a selecdo de artigos que mostrassem os
spectos referentes a sedagao (seus agentes, indicagoes e restrigdes) e seu uso
m unidades de terapia intensiva. Priorizando os aspectos gerais e BSPEI:‘.IfICOS da
edagiio, suas particularidades e suas influéncias no paciente critico e os
rotocolos inédicos adotados para sua pratica. Conclusoes: Através do estudo em
uestio é fundamental ressaltar que a sedagio tém sido apresentada em unidades
e terapia intensiva como um recurso fundamental e vastamente utilizado, deviqo
o estress e gasto metabolico excessivo dos pacientes criticos. Sendo que tais
atares em sua maioria sdo gerados pela prépria internagio nessas unidades |, e
rante a isso tal recurso atuaria na regulagio de tais fatores que influenciam
iretamente na resposta terapéutica apresentada pelo paciente. Frente a isso, a
edacdo tém sido vastamente e muitas vezes indiscriminadamente _ulllilzad.a
essas unidades, e devido a falta de atencao diferenciada de muitos profissionais
raa pratica de tal recurso, podemos nos deparar com o uso abusivodamesmae
té com situagdes fatais desencadeadas por tal uso. Em suma, o uso da sedagio
eve ser triado, proposto e direcionado de maneira propria e individualizada a cada
ciente. E seu uso deve ser controlado e restrito, pois a utilizacao desenfreada de
entes sedativos compromete aresposta do paciente e pode prolongar seu tempo
e internagéo na UTI, gerando aumento de gastos e desgaste fisico paraa equipe e
rao proprio paciente.
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QUINTO SINAL EM SEUS CONTEXTOS: A NECESSIDADE INTEGRATIVA
DA VISAO SOBRE A DOR

ENGELBRECHTC., OLIVEIRAM. J.,COSTAP.M_,JOBP.P.J.R.
FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS DE SOROCABA- PUCSP

Objetivo: Discutir a importancia de se estudar as dimensées sociais e éticas do
fendmenc dor. Metodologia; Revisdo bibliografica de trabalhos cientificos,
preferencialmente brasileiros. Abordar as questdes éticas no manejo da dor, a
falta de valorizag3o da mesma em seus aspectos sociais e econdmicos, a dor no
contexto hospitalar com foco na relagéo médico-paciente, as diversas
interpretagdes da sindrome dolorosa, e as dificuldades no seu tratamento.
Resultados; Sabe-se que a dor é conseqliéncia de uma alteragéo nas condigdes
normais de um organismo vivo, €, portanto, é necesséria a presencga de reagdes
de adaptacdo para responder & essas alteragdes. Através da analise bibliografica
e da experiéncia do dia-a-dia de enfermaria hospitalar venfica-se que o
fenémena dor esta sendo mal tratado. Este tratamento comega com a falta de
valorizacdo da sensacédo dolorosa do paciente. O essencial € um enfoque
personalizado no tratamento, dando énfase no individuo e suas necessidades.
outro aspecto fundamental no tratamento da dor, € a etica na relagdo médico-
paciente. Conclusdes: Uma abordagem mais global, humana e individualizada
resultara em maior sucesso terapéutico ao paciente que sente ador.

EVASCULARIZACAO DO MIOCARDIO E SUAS OPGOES DE ENXERTO:
UMA VISAO CONTEMPORANEA

GABRIELSA; BETELICB; JOB JRPP
FACULDADE DE CI&NCIAS MéDICAS DE SOROCABA - CCMB/PUC-SP

OBJETIVO: Realizou-se este estudo com o objetivo de avaliar as diversas
opcdes de enxertos usados na cirurgia de revascularizagéo do miocardio.
METODOLOGIA: Revisio bibliografica dos iltimos anos, a partir de artigos
cientificos publicados na fonte de pesquisa Medline e Lilacs. RESULTADOS: Os
enxertos arteriais séo freqiientemente utilizados na cirurgia de revascularizagao
do miocérdio, fornecendo resultados satisfatérios e apresentando melhor
paténcia a longo prazo, quando comparades aos enxerios de veia safena.
Diversos segmentos arteriais, como por exemplo, a artéria radial, a arteria
gastroepipléica, a artéria epigastrica inferior, a artéria ulnar e a arteria
subescapular tém sido testadas em cirurgias de revascularizagéo do miocardio.
Estuclos recentes, entretanto, sugerem que a artéria radial constitui o segundo
conduto arterial de escolha para uso em cirurgia cardiovascular, ultrapassada
apenas pela artéria mamaria interna; contudo, os resultados a longo prazo
quanto 4 durabilidade e a paténcia da mesma ainda permanecem indisponiveis.
CONCLUSAQ: O enxerto de escolha para a revascularizacéo do miocardio,
portanto, ainda permanece desconhecido; todavia, os condutos arteriais
desempenhamumimportante papelna cirurgia cardiaca moderna.

AVALIAGAO DA CONDUTA DO MEDICO RESIDENTE E DO GRADUANDO EM
MEDICINA DIANTE DATERMINALIDADE

MARTAGN, MARTASN, ANDREAFILHOA, JOB JRPP
PONTIFICIAUNIVERSIDADE CATOLICADE SAQ PAULO

A morte & uma das mais auténticas problematicas da condigdo humana, tendo
demandado diligéncias para o seu enquadramento ao longo da historia do
pensamento ocidental, Isso faz com que as pessoas tenham uma diversidade de
atitudes diante dela, assumindo proporgbes maiores para agueles que necessitam
lidar com essa questdo em sua rotina de trabalho, em particular os medicos. Os
objetivos deste estuda foram verificar o comportamento de estldante de medicina & do
médico residente diante da termiglidade, identificar quais as condicbes e deficiéncias
da relacgo meédico-paciente-morrer-morte, comparar tais posturas entre os
estudantes de medicina e os médicos residentes e propor atividades que possibiltem
a sensibilizagde dos processos internos baseados em teoria, pratica e
desenvolvimento pessoal. Isso foi feito através da aplicagao de questionarios aos 100
alunos do terceiro ano e aos 120 residentes do CCMB-PUCSF. O instrumento de
avalicio era comp®sto de informac@es demograficas e dezoito perguntas. Os dados
forarm analisados utilizando-se o teste do quiquadrado com a finalidade de comparar
os dois grupos em relagao as frequéncias das varias alternativas de cada pergunta.
Conclusdes: (1) a relagao médico-paciente terminal & fonte de elevada carga de
diividas quants as condutas de ordens profissional e pessoal; (2) ndo existe adequada
capacitagéo para lidar com a questdo da terminalidade do serhumano; (3) ha duvidas
de ordens &ticas e legais frente aos procedimentos a serem executados diante do
doente terminal; (4) ha desconforto ne trato com o enferme especialmente pela
tomada de decisdes com o prépric doente e seus familiares, idealmente compartilhada
com gutros profissionais, mas praticamente feita de maneira soltaria pelo medico
recém formado; (5) apesar da falla de preparo durante a graduagdo médica, os recém-
formados julgam-se preparados para lidar com a terminalidade; () a diferenca de
perfil encontrada em algumas situagdes entre os dois grupos de estudo possiveimente
& resultante da falta de vivéncia pratica por parte dos estudantes, (7) nas situagdes
propostas, ¢ freqiiente o aparecimento da omiss&ao de socorro com infragao do
Codigo de Etica Médico e da lei. Com base nestes resultados ressalta-se a
necessidade da introdugdo nos curriculos de graduagao em medicina, o ensino
formal tedrico-pratico da tanatologia desde o inicio do curso, criando-se um
espago legitimo onde se pudesse desenvolver paulatinamente a capacitagio
para enfrentar os dilemas da morte e do morrer,

TRATAMENTO CONSERVADOR EM TRAUMA HEPATICO — CONDUTA
ATUAL

Vulcano,J.C.;Yamashita,R.H.; Ribeiro Jr/M A.F
Universidade Cidade de Sdo Paulo UNICID

Objetivo e Metodologia: Esta monografia tem como objetivo principal avaliar por
meio de revisdo sistematica da literatura pertinente as indicagdes e limites do
tratamento conservador no trauma hepatico. Resultados: Era consenso no final do
século xix que, qualquer trauma contuso com hemoperitoneo, tinha-se indicagio
absoluta de laparotomia exploradora, porém com o advento de novas tecnologias e
melhorias cias técnicas cperatdrias, passou-se a indicar de maneira mais seletiva a
abordagem cirlrgica imediata nos pacientes hemodinamicamente estaveis nos
servigos de emergéncia, Acredita-se segundo as revisdes da literatura que
pacientes com graus de lesdes leves a moderadas ¢ sao as lesbes graus 1até 3
segundo a escala da sociedade americana de cirurgia do trauma que gradua-se ate
5, poderiam se beneficiar do tratamento conservador, haja visto que foi verificado
que a maioria dos casos que tem estes graus (leve a moderado) de lesdes param o
sangramento espontaneamente até o comego do ato operatornio, todavia pacientes
mais graves emque se tenha avulsdoda capsulade glinsow e/ou desgarramento do
hilo hepatico efou sangramentos incoerciveis devem ser submetidos a laparotomia
sem hesitagdes. Para utilizagao do manejo nao operatorio & mandatorio que se
tenha alguns critérios como: Ferimentos nao penetrantes, ferimentos que nao
sejam por arma de fogo e branca e também disponibilidade de pelo menos alguns
recursos, tais como:lavado peritoneal, ultra-sonografia, tomografia
computadorizada, cirurgides habeis, banco de sangue e outros. Agrande vantagem
dessa terapia & a diminuigde nos indices de septicemias e transfusdes sanguineas,
confudo, as grandes desvantagens sao as complicagdes como. hemorragia
incoercivel em primeiro lugar e secundariamente lesao de ducto biliar assaciada a
bileomas, peritonite por bile e também fistulas biliares, que devem ser corrigidas
apas estabilizagio doquadro clinico do paciente por meio de cirurgias. Conclusao: A
abordagem conservadora no trauma hepatico tem seu lugar bem estabelecido em
casos selecionados, onde o paciente tenha acesso a métodos de imagem rapido e
de maneira repetida conforme a demanda, laboratério disponivel, boas condigdes
de monitorizagao em carater de terapia intensiva, equipe treinada no manejo de tais
lesées. Entretanto, uma conduta agressiva, cirlrgica e imediata ainda se aplica nos
casos de instabilidade hemedinamica com suspeita ou evidéncia de acometimento
de cutros Grgdos da cavidade peritoneal,
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CONDUTA ATUAL DOS FERIMENTOS COLORRETAIS:
LITERATURA REVISAQ DA

Sala, M. S.; Francis, N.A ; Oliveira, EM.: Ribeiro JrM.AF,
UNIVERSIDADE CIDADE DE SAQ PAULO - UNICID

Objetiva: Este estudo tem como propésito a revisdo de literatura referente as
condutas adequadas nas lesdes traumaticas colorretais, Metodologia: Foi realizado
levantamento amplo da literatura pertinente com o escopo de avaliar os artigos
rela_cmnados ao tema. Resultados: Diversas propostas de abordagem sio descritas
na ||ter:f1lu ra, onde observam-se varias propostas de classificagdo dos tipos e trauma
€ os Indices de gravidade. As condutas baseiam-se de maneira bastante
homogénea com a gravidade dos ferimentos, a presenga ou nda de outros brgdos
acnmei!dos, do tempo entre o ferimento e o tratamento definitivo & o grau de
co ntamma;aa local. Via de regra, as lesdes mais extensas, com contaminagées
grogsewasda ca\_ndade evoluem para tratamentos mais conservadores com rafia da
lesio e colostomias de prote¢io de maneira terminal ou ndo, enquanto os ferimentos
menos extensos e sem contaminagdes grosseiras muitas vezes podem ser tratados
com sutura primaria. Conclusdes: Nas lesdes colorretais deve-se individualizar o
tratamento, que depende principalmente da etiopatogenia, do grau da lesao
_coiorr%tal, das lesbes associadas e dos fatores de risco de complicagdes. As
infecgdes permanecem mesmo com o advento de antibiticos modernos e suparte
da-_ te_rap_la intensiva como um fator desafiador no resultado de tais tratamentos e os
principais objetives do tratamento destas lesées s&o diminuir a morbidade e evitar as
seqlela locais, como por exemplo, a incontinéncia anal.
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ANEMIA FALCIFORME ASSOCIADA A COLELITIASE E HEPATOMEGALIA -
RELATO DE UM CASO

Durante, Rachel A F. | Figueiredo, Raquel R. , Damasio, Wesley S. | Siqueira,
Pedro P. T, Gabriel, Tharse C., Costa, Clévis D,
Pontificia Universidade Catolica de Sao Paulo

Resumo

O presente estudo tem como objetivo relatar e discutir o caso clinico de um portador
de anemia falciforme internado em nosso servico com dor abdominal intensa,
hepatomegalia & ascite. Descrigdo: G.C.A.P., mascuiino, 7 anos e 4 meses, cor
negra, com histérico de der abdominal ha 4 dias acompanhado de tremor nas
pernas e ictericia. Ha um dia passou a apresentar distensao abdominal e presenca
de ascite, sendo internado para investigagdo diagnéstica. Ao exame fisico de
entrada apresentava-se abatido, FC.78 bpm, FR:27 ipm, P.A 100/60 mmHg. febril,
descorado 2+/4+, eupnéico e ictérico 2+ Adistensao abdominal associada ao sinal
do piparote clinicamente confirmou a presenga de ascite. Sem alteragées ao exame
cardiaco e pulmonar. Abdome distendido, dolorose & palpagao, figade @ 4 em do
RCD e bago nin percutivel e ndo palpavel. Avaliagao laboratorial revelou Hb: 5,3
a/dL, Ht:16,4%; leucocitos:28.300p/1, TGO:23 UL, TGP:8 UL, bilirrubina total:2,10
ma/dL; bilirrubina direta : 0,70 mg/dL; bilirrubina indireta: 1,4 mgidL; eletroforese de
hemoglobina: hemoglobina A1 0,0%; hemoglobina AZ: 1,8% e hemoglobina S:
98,2% e ultrassom de abdome com esplenomegalia inespecifica e vesicula com
aumento de calculos biliares, As sorclogias para hepatite A, B e C foram negativas.
Assim, esse paciente com diagnostico de anemia falciforme evoluiu com 0s
parametros clinicos e laboratoriais inalterados. Apés discussao com o nepatologista
pedigtrico e com o cirurgido infantil optou-se pela realizagéo da colecistectomia e
também esplenectomia. Discussdo, a anemia falciforme é uma das doengas)
genéhcas mais fregiientes, de distribuigio universal atingindo 3 % da populacao da
Africa Equatorial. Estima-se que 50 % dos adultos jovens, portadores de anemia
falciforme apresentem complicagdes relacionadas a presenga de barro biliar €
colelitiase Afrequéncia passa aser significante, sobretudo apds os 5 anos de idade,
com aumentc progressivo no adolescente e adufto. A hepatopetia encontrada
nesses pacientes nao & decorrente de infecgdes virais, tais como as hepatites,
possivelmente poderia ser explicado pela deposicao de ferro, visto que o paciente
apresenta valor elevado de ferritina Os autores chamam atencio para o
reconhecimento precoce dos casos falciformes gue evoluem com colelitiase e
tambeém a realizagao de esplenectomia por ocasido da colecistectomia

HIPERVISCOSIDADE EM LEUCEMIA DE CELULAS PLASMATICAS. RELATO DE
CASO.

CliquetM.1, VecinaA. C.2, D'avila V. L. N. B.1, Assis J. R 2, Costa JuniarA. G.1, Okada
A P1, Chaceur R. B.1,0guro R. M.1, Novaes T. C. D.1, Vilaga F. §.1, Olivastro PM.1
FujisawaR.M1

1Faculdade de Ciéncias Médicas da PUCSF

2 Conjunto Hosptalar de Sorocaba

Objetivos: Relatar um caso de leucemia de células plasmaticas com apresentagéo
incomum; paciente jovem, com fenémenos hemorragicos secundarios a
hiperviscosidade e pico monoclonal extremamente elevado. Introducdo: G mieloma
miltiplo representa aproximadamente 10% das neoplasias hematolégicas, sendo
caracterizado pela infiltragdo da medula dssea por plasmdcitos malignos e pela
presenca ¢e imunoglobulinas monoclonais séricas efou urinarias; acometendo,
principalmente, individues na sétima década de vida, sendo que apenas 3% estao
abaixo dos quarenta anos, A presenca de 20% de plasmocitos e plasmoblastos no
sangue periférico (ou numero>2000/microlitro) estabelece o diagndstica de leucemia
de células plasmaticas, que pode ser priméaria, mais comum em pacientes mais jovens,
ou secundéaria, como evelugdo do mieloma maltiplo. Relata de Casor EGL, 41,
feminino, admitida no PS em 10/08/2007 apresentando gquadro hemorragico
(hematomas, epistaxe e metrorragia), fraqueza e emagrecimento significativo ha 2
meses Os exames de entrada mostravam Hb: 6.8 g/dl ; VCM: 89.9 fL; HCM: 34.8 pg:
Ht: 17.8%: LT 16.300/uL; plaquetas: 143.000/uL. A andlise do esfregago de sangue
periférico revelou 50% de linfocitos  atipicos, destes, 10% apresentavam marfologia
linfoplasmocitdide. Chamava atengdo o aspecto de ‘rouleaux” encontrado. Demais
exames admissionais: uréia; 158 mg/dl; creatinina: 4.8 mg/dl; TP 17 9s; INR: 1.82
TTPa: 31.7s. Foi realizade mielograma, evidenciande 784% de células
linfoplasmacitarias, algumas com vaclolos sugestivos de células de Mot A
imunefenatipagem de sangue periférico revelou 41% de células com positividade
significativa para CD 138, CD 38++, CD 45, CD 58, |G cito e lambda cito. A eletroforese
de proteina sérica apresentava pico monoclonal de 11.06 g/dl e albumina de 1.59g/dl;
lgG: 12.000 g/dl: calcio total 10.07ma/dl; DHL: 229U/L; ac. Urico. B.Omg/dl. Foi
realizada fundoscopla em 16/08/2007 a qual evidenciou hemorragia e exsudatos por
toda a retina. Paciente em fase inicial de tratamento com Decadron em altas doses
desde 14/DB/2007, associado & ciclofosfamida, alopurinel & hidratagéo, aléem de
plasmaféreses para a hiperviscosidade. Discussado: A apresentagdo de Leucemia de
Células Plasmaticas Primaria pode ocorrer com pico menoclenal elevado e
conseqilente intensa hiperviscosidade, ou seja, com quadro menos leucémico e mais
relacionado a mieloma miltiplo.

TRATAMENTO ENDOVASCULAR DO PSEUDO-ANEURISMA DE AORTA
TORACICA: RELATO DE CASO

CHAGURY, A. A TAVARES, K. R. C; BRITO, L. C. M.; MARTINS, J. T;
FURLANI, O.; CAMARGO, S. P, )
PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICADE SAO PAULO; SOROCABA-SF.

RESUMO

Introdugdo: Pseudo-aneurisma, ou falso aneurisma, & uma entidade clinica
causada por ruptura da parede arterial, com extravasamento de sangue que &
contido pelos tecidos vizinhos, ou também conceituado como o resultado da
organizagdo do hematoma comunicando-se com a luz da artéria. Relato do
caso: M.T, sexoc masculino, 31 anos de idade, foi vitima de acidente
automobilistico e apresentou falta de arinspiratoria e gradativa e dor em pontada
no peito, apés o acidente. No exame fisico apresentava-se em regular estado
geral, descorado +/4+ e MV presente, com atrito pleural em base esquerda.
Exames laboratoriais e radiograficos compativel com a normalidade. Foi
operado da fratura de tibia um dia depois, tendo recebido alta trés dias depois da
entrada no servigo. Porém foi piorando da falta de ar e da dor toracica, tendo
retornado para nova consulta dois dias apds a alta hospitalar. Foi realizada
tomografia computadorizada helicoidal que revelou pseudo-aneurisma de aorta
toracica. Foi optado por tratamento endovascular com implante de uma
endoprotese. Discussao; Os pseudo-aneurismas nao-tratados podem levar a
complicagbes importantes, como compressdo de estruturas adjacentes,
hemorragia e infecgdo. O tratamento cirdrgico convencional do aneurisma de
aorta exige toracotomia e substituicio da aorta toracica por uma protese. Como
tratamento endovascular, a toracotomia & evitada e, por incisdes na regido
!nguina1, a endoprotese pode ser implantada com um procedimento menos
invasivo.

DOENGA CELIACA ASSOCIADA A TIREOIDITE DE HASHIMOTO,
SINDROME DE NOONAN E LINFANGIECTASIA INTESTINAL

PEREZ, M.O..CIAMBELLI, G.S_COSTA, C.D.;VIEIRA, M.W, NIGRI,A A,
FCM-Sorocaba CCMB/PUCSP

Cbjetive: Relatar o caso de uma crianga com doeenga celiaca (DC), tireoidite de
Hashimoto (TH), sindrome de Noonan (SN) e linfangiectasia intestinal (LI},
Metodologia: ADC € uma intolerdncia permanente ao gliten, Celiacos expostos ao
gluten apresentam vilosidades intestinais atrofiadas e prejuizo da absorgao. ADC
& uma doenga auto-imune, que reune fatores ambientais, gengticos e
imunoldgicos, podendo estar associada a outras doengas de natureza auto-imune,
como a TH. A SN & uma desordem de heranga autossOmica dominante,
caracterizada por baixa estatura, dismorfismos faciais e alteragbes toracicas e
cardiacas. Trata-se da paciente J.A L S, 10a 6m, feminina, branca, procedente de
Piedade, com histéria de diarréia liquida ha 5 meses, com fezes amareladas,
fétidas e brilhantes, 1x aodia e "aumenta da barriga”. Exame fisico: Peso - 20.580g
(P<3), Estatura - 114cm (P<3), hidratada, descorada 2+/4+, consciente. Presenca
de facies triangular, hipertelorismo ocular, posigao antimongoléide das fendas
palpebrais, orelhas em abano de baixa implantag&o, micrognatia, pescogo aladoe
pectus excavatum. Aparelho respiratbrio e cardiovascular ndn. Abddmen
globoso, fliacido, hérnia umbilical, figado 8 2 cm. Linfedema em MSG e edema de
MMII +/4+ Examessubsidianos revelaram anemia microcitica e hipocramica, THe
atraso na idade gssea em 5 anos, Ultra-som abdominal mostrou algas intestinais
levemente dilatadas, eletroforese de proteinas com déficit de proteinas totais.
Frente ao linfedema em MSD, associado a diarréia cronica, suspeitou-se de LI,
confirmada por bidpsia jejunal, observando-se ainda atrofia vilositaria, compativel
com DC, sendo instituida dieta isenta de gliten. Avaliaga@o genética: cariotipo 46,
¥¥ e diagnéstico, pelos critérios de van de Burgt, de SN. Discussao: As doengas
auto-imunes sobrepdem-se, como & o caso da nossa paciente, que desenvolveu
DC e TH, A associacio DC e TH resulta da presenga de antigenos do sistema de
histocompatibilidade humano (HLA), semelhantes tanto @ DC como a TH. Apés
dieta sem gliiten, 2 paciente retomau o crescimente, porém agquém do esperado,
possivelmente, pela SN. Concluindo, este estudo apresenta a sabrepesigao de
duas doencas auto-imunes com outras manifestagdes, a saber SN, LI A
correlacio de DC com SN & muito rara, sendo este o terceiro relato descrito e o
primeira dc Brasil. Futuramente, a descrig2o de novos casos podera esclarecer
estarelacao.

A e et ST T D T T



CONGRESSO
DA SUMEP

TERAPIA FOTODINAMICA COM METILAMINOLEVULINATO NO
TRATAMENTO DE QUERATOSE ACTINICA E DOENGA DE BOWEN : RELATO
DE 10 CASOS

DINI, LY; SABONGI, VPG; SABONGI, JG; SABONGI, RG
Faculdade de Medicina de Sorocaba ; Clinica Particular de Dermatologia ;
Faculdade de Medicinade Jundiai ; Escola Paulista de Medicina

INTRODUCAO: A terapia folodindmica trata-se de sensibilizagao fotoquimica,
onde o uso de fotossensibilizador e ativagdo pela energia da luz, causam
seletivamente apoptose do tecido anarmal. O metilaminolevulinato (MAL) é um
fotassensibilizador lipofilico, que apresenta rdpida absorgéo cutdnea e causa
acumulo de gquantidades satisfatorias de protoporfirina IX. O MAL possui maior
absorgdo na pele com anormalidades comparada & pele sem alteracdes. A
protoporfirina IX possui atividade citotoxica ao ser exposta & luz, promovendo
formagdo de radicais oxidantes e conseqiente apoplose celular. Efeitos
adversos observados durante exposicdo a luz séo sensacio de queimacéo ou
formigamenie local € no pés imediato, eritema e edema, OBJETIVO: Avaliar, nas
queratoses actinicas e doenca de Bowen, a eficacia terapéutica, possibilidades
de recidivas em seis meses de seguimento, além do resultado cosmético,
METODOLOGIA: Feram selecionados dez pacientes, oito com gueratoses
actinicas e dois com doenga de Bowen, instruidos guanto ao procedimento e
cuidados com a exposi¢do a luz apds o tratamento. Apds trés horas de curafivo
|oclusive protegido da luz, a area foi exposta a luz vermelha (light-emitting diode -
LED). RELATO DOS CASOS E DISCUSSAQ: Foram tratados dez pacientes,
sendo cinco do sexo feminino e cinco do sexo masculino. Nove pacientes
apresentavam o folotipo | e a media de idade foi de 62,1 anos. Neste estudo,
observamos um bom resultado cosmético e sern ocorréncia de recidivas por um
periodo de seis meses de seguimento, Essa terapéulica vem sendo utilizada na
Europa comexcelentes resultados. Acreditamos que a terapia fotodinamica & um
tratamento promissor e seguro para a continuagdode seu uso

|para 7445g na alta hospitalar, Discussédo: Trata-se de uma crianca com alergia

ALERGIAALIMENTAR MULTIPLA EM UM LACTENTE DE 10 MESES.

SOUZA RAR;PEREIRA RP;RANGEIRO;BERGAMASCO VD;CHEN \VG;COST]
ACD.
FCM-Sorocaba-CCMB-PUCSP

Objetivo: Apresentacao do caso de uma crianga portadora de alergia alimentar,
sendo dificil a introdu¢ao de outros alimentos 4 época do desmame. Metodologia:
Mecanismos imunecldgicos e ndoc imunolégicos do trato  gastrointestinal
funcionam como importante barreira protetora ao meio externo. Os mecanismos
que participam do processo da alergia alimentar padem ser: mediada por IgE;
mediado porimunidade celular, tais como linfécitos T e macréfagos; parcialmente
mediado por IgE (IgE, e imunidade celular). Apresentagdo do caso: RAC.J,,
masculino, 10% meses com histérico de diarréia crénica ha 7 meses,
acompanhada de vémitos e comprometimento nutricional. Ha 10 dias apresentou
piora da diarréia com 15 evacuagies dianamente, liquidas, amareladas e sem
odor fetido, com presenga de restos alimentares, Ao exame fisico de entrada
lapresentava-se abatido, estado geral comprometido, Peso: 7.150g, Estatura:
|70cm, PC: 46cm, FC:120bpm, FR: 52irpm, descorado 2+/4+, desidratado
1°grau, turgor e elasticidade preservados, musculatura discretamente hipotréfica
e normotdnica. Abdomen globoso, indolor a palpacao, figado a 3cm. A avaliacao
laboratorial revelou: Hb: 113g/dL, Ht: 33,8%, Ferro: 30pg/dlL, Ferritina:
206ng/mL, Albumina 4,4mg/dL, IgA: 104mg/dL, IgG: 824 mgfdL, IgM: 136 mgrdL,
IgE: 37,5 Ul/mL, parasitologico de fezes negativo. O paciente evoluiu sem
melhora, aceitando apenas leite materno e a tentativa de introdugéo de formula
de soja, a crianga manifestava intolerdncia. Depois de 1 semana, passou a
aceitar pequenas quantidades de soja (30- 60ml), sendo aumentado
progressivamente. Com base no resultado de IgE elevada, prescreveu-se
cetotifeno, 0,5mg, VO, 2 vezes ao dia. Apos 15 dias iniciou-se 50mL de formula
de frango, com aumento progressivo. Assim, a crianga que pesava 71509 passou

alimentar multipla, sendo a enteropatia a manifestagéo principal. Ressalta-se as
dificuldades no acerto da dieta, além da baixa instruco dos pais. Levanta-se a
hipotese de mecanismo misto (IgE e imunidade celular), para explicar a
complexidade do caso apresentado.
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